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A	Segreteria del Master in Ingegneria 	del Suono e dello Spettacolo, 	Dipartimento di Ingegneria Elettronica



La/il sottoscritta/o _______________________________ nata/o a ______________ il_______________, visto sul sito del Dipartimento di Ingegneria Elettronica l'avviso di selezione pubblicato in data 22/03/2017 per il conferimento di un incarico di insegnamento da svolgersi nell’ambito del Master di I livello in Ingegneria del Suono e dello Spettacolo, per l’a.a. 2016/2017,

CHIEDE
l'affidamento del seguente insegnamento:
	
INSEGNAMENTO
	
SSD
	
ORE LEZIONE

	


	
	











Si allega alla presente il curriculum didattico scientifico.


Data, 

																						Firma
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C.F. 80213750583	FAX +39 6 7259 7562
P.I. 02133971008	www.eln.uniroma2.it
	segreteria-die@uniroma2.it


image1.png





 


UNIVERSIT


À


 


DEGLI STUDI DI ROMA TOR VERGATA


 


DIPARTIMENTO


 


DI INGEGNERIA


 


ELETTRONICA


 


Via del Politecnico, 1 


–


 


00133 Roma


 


 


 


Via del Politecnico, 1 


–


 


00133 ROMA


 


TEL. 


+39 6 7259


 


7315


 


C.F. 80213750583


 


FAX +39 6 7259 7562


 


P.I. 02133971008


 


www.eln.uniroma2.it


 


 


segreteria


-


die@uniroma2.it


 


 


 


 


 


A


 


Segreteria del Master in Ingegneria 


 


del 


Suono e dello Spettacolo, 


 


Dipartimento di Ingegneria Elettronica


 


 


 


 


La/i


l 


s


ottoscritt


a/


o ______


_________________________ 


nat


a/o


 


a ______________ 


il_______________,


 


visto 


sul sito del Dipartimento 


di Ingegneria Elettronica


 


l'avviso di 


selezione pubblicato


 


in data


 


2


2


/03


/201


7


 


per il conferimento di un incarico di insegnamento da 


svolgersi nell’ambito del 


Master


 


di I livello


 


in 


Ingegneria del Suono e dello Spettacolo


, 


per 


l’a.a. 


201


6


/201


7


,


 


 


CHIEDE


 


l'affidamento del seguente insegnamento:


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


Si allega alla presente il curriculum didattico scientifico.


 


 


 


Data, 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


Firma


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


INSEGNAMENTO


 


 


SSD


 


 


ORE LEZIONE


 


 


 


 


 


 




 UNIVERSIT À   DEGLI STUDI DI ROMA TOR VERGATA   DIPARTIMENTO   DI INGEGNERIA   ELETTRONICA   Via del Politecnico, 1  –   00133 Roma    

  Via del Politecnico, 1  –   00133 ROMA   TEL.  +39 6 7259   7315   C.F. 80213750583   FAX +39 6 7259 7562   P.I. 02133971008   www.eln.uniroma2.it     segreteria - die@uniroma2.it           A   Segreteria del Master in Ingegneria    del  Suono e dello Spettacolo,    Dipartimento di Ingegneria Elettronica         La/i l  s ottoscritt a/ o ______ _________________________  nat a/o   a ______________  il_______________,   visto  sul sito del Dipartimento  di Ingegneria Elettronica   l'avviso di  selezione pubblicato   in data   2 2 /03 /201 7   per il conferimento di un incarico di insegnamento da  svolgersi nell’ambito del  Master   di I livello   in  Ingegneria del Suono e dello Spettacolo ,  per  l’a.a.  201 6 /201 7 ,     CHIEDE   l'affidamento del seguente insegnamento:                     Si allega alla presente il curriculum didattico scientifico.       Data,                                                  Firma                    

  INSEGNAMENTO    SSD    ORE LEZIONE  

       

