MODULO PER L'ESAME FINALE
Certificazione aggiuntiva di “Doctor Europaeus”

Il modulo deve essere trasmesso al Collegio dei Docenti del corso di Dottorato di Ricerca congiuntamente alla relazione finale e alla tesi e debitamente compilato e firmato dal/la Dottorando/a e dal/la Coordinatore/trice per conto del Collegio dei Docenti


REGOLAMENTO DEI CORSI DI DOTTORATO DI RICERCA
Art. 19 comma 3 - Certificazione aggiuntiva di Doctor Europaeus

La certificazione aggiuntiva di Doctor Europaeus potrà essere rilasciata dall'Ateneo, su delibera del Collegio dei Docenti, quando sussistano le seguenti quattro condizioni: 

a) discussione della tesi finale previa presentazione di due controrelazioni sul lavoro di tesi da parte di due valutatori di due università di paesi europei diversi da quella in cui viene discussa la tesi;
b) almeno un membro della Commissione che assegna il titolo deve appartenere ad una università di un paese europeo diverso da quello in cui viene discussa la tesi;
c) discussione della tesi, almeno in parte, in una delle lingue ufficiali dell'Unione Europea, diversa da quella del paese in cui la tesi viene discussa;
d) parte della ricerca presentata nella tesi deve essere stata eseguita durante un soggiorno di almeno 3 mesi in un paese europeo diverso da quello in cui viene discussa la tesi.
	
Cognome e Nome Dottorando/a: __________________________________________________________
Dottorato di Ricerca in _________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
Periodo/i all’estero (almeno tre mesi): _____________
1) c/o l’Università europea ____________________________________________________________
dal _______________ al _________________.
2) c/o l’Università europea ____________________________________________________________
dal _______________ al _________________.
3) c/o l’Università europea ____________________________________________________________
dal _______________ al _________________.

Supervisore di Tesi Prof./Dott. ____________________________
Titolo tesi: ________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________

Lingua tesi: ___________________________________________________

Professori di cui al punto a)
Prof. ________________________________ 
Università ____________________________________
Prof. ________________________________ Università ____________________________________
Membri Commissione esame finale provenienti da università europee:
Prof. ________________________________ 
Università ____________________________

_______________	________________________
(data)	(Il/La Dottorando/a)



AUTORIZZAZIONE DA PARTE DEL COLLEGIO DOCENTI
Il Collegio dei docenti nella seduta del ________________ valutato il soddisfacimento delle 4 condizioni, ha proposto il rilascio della certificazione aggiuntiva di “Doctor Europaeus”
                __________________________
       (Il/La Coordinatore/trice)

