
 

 

DIPARTIMENTO DI 
MATEMATICA E APPLICAZIONI 

Università degli Studi di Milano - Bicocca 

Via Roberto Cozzi, 55 

I-20125 Milano - Italia 

 

 

 

 

 

 

Si dichiara che lo studente: 

 

__________________________________________________________ matricola n. _________, 

 

iscritto presso il seguente corso di studio dell’Università degli Studi di Milano - 

Bicocca: 

 

________________________________________________________________________________ 

 

Ha sostenuto in data odierna l’esame di: 

 

________________________________________________________________________________ 

 

Con voto: _____/30 

 

 

Milano, _____/_____/_____ 

 

 

 

 

IL TITOLARE DEL CORSO 

 

_______________________________________ 


