UNIVERSITA
CATTOLICA

del Sacro Cuore

ATTESTAZIONE
FREQUENZA LEZIONE/SOSTENIMENTO ESAME DI PROFITTO/PROVA FINALE

(A FINI LAVORATIVI)

Il/1a sottoscritt_ Prof.

(Cognome e nome)

attesta che

(Cognome e nome)

matricola n.

Facolta di

|:| ha seguito la lezione di

|:| ha sostenuto I'esame di

|:| ha sostenuto la prova finale

In data dalle ore alle ore

Firma leggibile del docente




