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Il sottoscritto 
 

COGNOME  

NOME  

MATRICOLA  

EMAIL  

TELEFONO  

 
iscritto al Corso di Laurea in Informatica, chiede: 

 

□ che il test di lingua inglese di livello _____ superato presso il Centro Linguistico Interdipartimentale 

(CLI) in data ____/____/________ sia riconosciuto ai fini del conseguimento dei crediti previsti per la 

conoscenza della lingua inglese. 

□ che la certificazione1 _____________________________________________________ di conoscenza 

della lingua inglese rilasciata da2  _____________________________________________________ in data 

____/____/________ sia riconosciuta ai fini del conseguimento dei crediti previsti per la conoscenza della 

lingua inglese. A tale scopo, dichiara che la copia allegata della suddetto certificazione è conforme all’originale 

e che il diploma ottenuto è superiore o equivalente al livello europeo B1. 

 

 

 

 

 

 
___________________________________ 

                   data e firma del richiedente 
 

 

                                                           
1 Inserire denominazione del certificato. 
2 Inserire denominazione dell’ente/istituto che ha rilasciato il certificato. 


