AL CONSIGLIO UNIFICATO DEI CORSI DI STUDIO
DIPARTIMENTO DI ECONOMIA
UNIVERSITA’ DEGLI STUDI DI PARMA

Corso di Laurea magistrale in FINANZA E RISK MANAGEMENT (FR|M)
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l'autorizzazione ad effettuare la prova volta a verificare il possesso dei requisiti curriculari e 'adeguatezza della personale preparazione per il
corso di laurea magistrale LM-77 in FINANZA E RISK MANAGEMENT
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dichiaro sotto la mia responsabilita:
- di aver conseguito la laurea triennale di I° livello classe ......................... 1 PP PRPRPINE
]2 PRSP (indicare I'Universita)
(o)W = ot ] e T o =T 1 4 1= o (o T PRSP PPN con votazione
................................. nell’anno accademico .................................... A tal fine allego fotocopia comprovante il titolo di laurea conseguito
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entro il mese di dicembre 2016 e di essere consapevole che, se la laurea sara conseguita successivamente, la prova sara annullata;

dichiaro di essere a conoscenza che
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(allego copia del documento di riconoscimento fronte retro).



