
Sig. __________________ 
       __________________ 
       __________________ 
Tel __________________ 
 
 
 
_________________ lì __________ 
 
 

Spett. Comune di Scarlino  
Gestione Forestale 

Via Martiri d’Istia 1 
58020 Scarlino GR 

 
Tel/Fax 0566/38520 

 
 
Oggetto: richiesta tirocinio. 
 
    Io sottoscritto __________________________ residente a __________________ Via 

_________________________ tel.____________________ chiedo di poter effettuare un periodo di 

tirocinio professionale presso la vs. struttura in quanto studente dell’Università di ____________ 

facoltà di _________________________  per il periodo dal ____________ al ______________. 

 

Rimango in attesa di ricevere la vs. notizie in merito 

 
Distinti saluti 
 
 

_________________________________ 
 
   
 
 


