Prot.

HIVERSITA
AMPUE

B0 - MEDICO
el LY

All’Universita Campus Bio-Medico di Roma

STUbIS Ufficio Diritto allo Studio
Via Alvaro del Portillo, 21
00128 - Roma
.l.. sottoscritto/a
nato/a a ( )il / /
residente a Via
domiciliato/a a (se diverso dalla residenza) in
Via Tel.
cell. e-mail
iscritto/a all’anno 2°0 3°o 4°0 5°0 6°O

del Corso di Laurea Magistrale in:

L] Medicina e Chirurgia

[l Scienze dell’Alimentazione e della Nutrizione Umana
Ll Ingegneria Biomedica

[l Ingegneria Chimica per lo Sviluppo Sostenibile

chiede di essere ammesso/a a pattecipatre al concorso per 'assegnazione delle Borse di Studio
messe a bando dall’'Universita Campus Bio-Medico di Roma per 'anno accademico 2015/2016
con D.R.n. 160 del 28/07/2015.

A tal fine, allega alla presente I’Attestazione ISEE e la copia del documento d’identita.

Roma,

Firma del richiedente

Al sensi del d. lgs n. 196/03 (ptivacy), esptime consenso alla tenuta, elaborazione e gestione dei dati e delle
informazioni fornite con il presente modulo da parte dell’'Universita Campus Bio-Medico di Roma.

Firma del richiedente
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Via Alvaro del Pom I'- o 31 - 00128 Koma - Ted G439 06,22 541 04075004 - Fax 4639 062254 1 456 - Sito Intemet: v TICHITHLE it



