
Università degli Studi di Palermo - Corso di Laurea in Igiene dentale 

Modulo di ___________________________________________________ 

CFU/F: ________________ (n. ore: ___________) – II anno, I semestre (a.a. 2008-2009) 

Docente: Prof. _________________________________ 

Lezione tenuta il giorno:  __________________    Durata della lezione: __________ ore 

                   Nominativo Studente                      Firma di entrata                   Firma di uscita 
 

ORLANDO Sebastiano   

RAPPA Marco   

CAVATAIO Luisa   

SCIANDRA Adriana Pia   

STABILE Salvatore   

SAVERINO Donatella   

GIALLOMBARDO Valeria   

BERENDINO Noemi Valeria   

MATERA Federico   

DI DIO Giulio   

ALESSI Giuseppe   

CARUANA Maria Rosa   

MONTALTO Christian   

LO VERDE Valentina   

COSTANTINO Emanuele   

GIAIMO Mario   

ETERNO Antonio   

 

Argomento/attività oggetto della lezione: ______________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

Firma del Docente: 


