
Richiesta supporto esami 
 
 
 
 
 
l/la sottoscritto/a ___________________________________, matr. n. _______________,  
 
studente/ssa presso il Corso di Laurea  in _____________________________________,  
 
ai fini dell'esame ______________________________________________ 
 
 previsto per giorno __________,  
 
 
Docente dell’insegnamento _________________________________________ 
 
 

RICHIEDE 
 
 
l'utilizzo delle seguenti misure compensative: 
 
 

• Possa usufruire di un tempo aggiuntivo fino al 30% in più (DSA), il 50% in più (Disabilità) 
per l'elaborazione delle risposte ai quesiti posti durante la prova di esame. 

• Possa usufruire durante l'esame delle mappe concettuali realizzate ai fini dello studio della 
disciplina. 

• Ingrandimento dei caratteri della prova scritta al fine di poter svolgere adeguatamente l’esame 
 
 
Eliminare le misure da non volere utilizzare 
 


