Domanda di iscrizione al corso istituito ai sensi del comma primo dell’art. 3 del DM 616/17

N° doc
Matr. provvisoria
| e'CAM PUS Matr. definitiva
UNIVERSITA (a cura delfa segreteria studenti)

Al Magnifico Rettore
Universita Telematica e-Campus
__ sottoscritt_ ai sensi dell’Art.46 DPR 28.12.2000 n.445, consapevole delle sanzioni penali
previste per dichiarazioni non corrispondenti al vero, sotto la propria responsabilita:

DICHIARA
Cognome Nome Sesso (M OF
Cittadinanza C.F. Datadinascita ___/ _ /
Luogo di nascita Residente in Via n___
Citta C.A.P. Prov___ Email @
Recapito Telefonico: Tel. Cell.
Di aver conseguito nell’anno scolastico il titolo di studio Votazione _____
presso I'lstituto citta indirizzo
di (ldi essere immatricolat_ presso |’Ateneo che ha rilasciato idoneo nullaosta

Unon essere immatricolat_ presso altro Ateneo

£ di autorizzare I'Universita eCampus, ai sensi del D. Lgs 196/03, al trattamento, comunicazione e diffusione in italia e
all'estero dei propri dati personali esclusivamente per le proprie finalita istituzionali e in particolare per tutti gli
adempimenti connessi alla piena attuazione det rapporto di studio e amministrativo con I'Ateneo, ivi comprese le
finalita collegate agli stage e ai placement, ed entro i limiti illustrati nel Decreto Legislativo.

E CHIEDE
Di essere iscritt_ per 'anno accademico 20__/20__ al percorso formativo avente ad oggetto i seguenti
insegnamenti:

Insegnamento SSD Modalita erogativa CFU
1) |Pedagogia QPresenziale | QTelematica | 6
2)|Psicologia QPresenziale | QTelematica | 6
3) [Antropologia _ OPresenziale | QTelematica | 6
4) |Metodologie e tecnologie didattiche OPresenziale | QTelematica | 6

(tndicare fino ad un massimo di due insegnamenti in modalita telematica)
Si da atto di essere a conoscenza che:
1. Llattivita telematica verra svolta attraverso la piattaforma erogativa di eCampus, I'attivita didattica
presenziale verra svolta presso la sede di:
2. Tuttii Corsi sono tenuti da docenti dell’Ateneo.
3. Per i corsi erogati in presenza presso sedi diverse da Novedrate, I'Ateneo si riserva di svoigerli
anche in modalita di web conference simuitanea.
4. L'iscrizione non comporta immatricolazione presso I'Universita eCampus e che pertanto non
consente il sostenimento dell’'esame di Laurea.
5. L’importo della dovuto per l'iscrizione al corso & pari a euro 500,00
6. L'impegno complessivo & di 600 ore di cui almeno 36 di didattica presenziale, non-piu di 36 ore di
didattica telematica e 528 ore di studio individuale {comprensivo di esame finale).
7. la mancata integrale effettiva frequenza delle ore di didattica presenziale e telematica comporta
I'impossibilita di rilasciare la certificazione prevista dal comma quinto dell’art. 3 del DM 616/17
8. Gli importi sopra indicati devono essere versati a Orienta Campus, in qualita di delegato alla
riscossione, alle seguenti coordinate bancarie: {BAN __ T 95 P 01030 75000 000001063470
Si allegano i seguenti documenti: ricevuta originale del pagamento degli importi dovuti; due fotografie
identiche formato tessera, di cui una verra autenticata a cura della segreteria; fotocopia (fronte e retro)
firmata di un documento di riconoscimento in corso di validita; il “nulla osta” rilasciato dall’Ateneo
*(documento da allegare solo qualora il richiedente risulti immatricolato

A0 . At L]
HreasUann ALCTICU S,

(Luogo) ' (Data) (Firma)



Mod. A

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA AF SENSI DEL TESTO UNICO di cui al D.P.R. 28.12.2600 n, 445 ¢

successive modifiche ed integrazioni

(Art. 46- dichiarazioni sostitutive di certificazioni ; Art. 47 — dichiarazioni sostitutive di atti di notorietd)

___sottoscritt_ (cognome) (nome)

consapevole delle sanzioni penali, nel caso, d1 dwhlarazlonl'non venilelc d1 fo: mazione o uso di atti
falsi, richiamate dali’art.76 del D P R 445 del 28 d;cembrc 2000 : B

Dldlldl‘a _etto la propl 1a pel sonale 1esp0nsabil:ta

o diesseremal a

o  diavere il scguente codic

o di_'es's'ercf_i‘_é_sidel_;tc invia

Comune E

Tclefono ﬁsso

(iniserire Consegumento T\ i[blo Firmfe o Rinuncia 0 Decadenza)

o di essersi immatricolato p:essoi Un ad un corso Post Riforma D.M.

509/99 ¢ s.n. (Laurea 1° Livello, Laﬁrca Mag:sﬂalc Laureagpemahstlcd) e di aver concluso la carriera
con: in data

(inservive Conseguimento Titolo Finale o Rinuncia o Decadenza)




o dinon essere iscritto ad altro corso di studi di quests o di altra Universita

o di essere in possesso del Diploma di Istruzione Superiore in

conseguito nell’anne scolastico con voti !

presso 1'Istituto
via Citta {Prov.

o diaver frequentato 'anno integrativo presso ’Istituto

via

nell’anno scolastico 2

o diesserein possesso dcl utolo ‘univer: 51ta110

_ -'_’Dlploma Umvels;tamo
_ '_Lautea Mag:shale :
' .,Laurea vecchao ordmamento

[: 'Z'Ldurca SpCCId]lSthd

n

classe di Lawrea.

congé_‘guito ple bOI’UmVersua degli Studldl

in data . ‘anno:solare ~ cohvoto

presso I’Universita di- -

o diessere iscritto al seguente albo/eleiico ...

o diessere in possesso della seguente qualifica professionale

\Zuhscbhitu PIESSO Tt




o alfine di valutare il debito didattico residuo, di avere sostenuto i seguenti esami:
O presso 'Universita di

Denominazione esame voto data crediti ssd

Novedrate

R (firn:_z‘b p'e,_:f;; ésfesb) ‘

Firmare in presenza del funzionario rlcevcntc oppme inviare la drchlatazaone gia firmata allegando
la fotocopia del documento di identita.

Atsensidetdecrew tegisanve 300672003 0. 196, si mforma che i dati comunicati saranno traitati
nel rispetto delle finalita per cui sono richiesti.

La presente dichiarazione si compone di numero 3 (tre) pagine,



Mod. D

MODULO DI AUTENTICAZIONE FOTOGRAFIA

Fotografia dello/a studente/ssa

UNIVERSLTA BEGLI STUD]

€ICAMPUS

TRRX R ENICA D0 -0 - 2004

lo sottoscritt - {Cognome

nat_a: i

residente in:”

Ait_r_i "Re'cépitl:-

a

Identiﬂcato tramit

(luogo) .(.dataj — (firma)

Informativa D.lgs. n 196/2003 {codice in materia dei dati personali)

I dati conferiti dalio studente verranno trattati esclusivamente per le finalita della presente procedura
e degli eventuall procedimenti connessi

Modulo di autenticazione foto ~ Pag, 1/1



INFORMATIVA AT SENSI DELL’ART.13 DEL D.,LGS. 30 GTUGNO 2603 N, 196
(Codice in materia di protezione dei dati personali)

Mod. B

Ad sensi dell'art. 13 del decreto legislativo n. 196 del 30 giugno 2003 (Codice in materia di protezione dei dati personali, in
G.U. 174 del 29/07/2003 - Suppl.Ord. n°123 - Testo in vigore dal 01/01/2004: di seguito CODICE), Universita e-Campus (di
seguito e-Campus) con sede in via Isimbardi n. 10, 22060 Novedrate (C0), Italia, P, Iva/CF. 90027520130, in qualit di titolare
¢ tenuta a fornire le informazioni che seguono.

¢~-Campus informa che i dati conferiti sono oggetio di trattamento da parte della Segreteria Studenti, del Settore Sistemi
Informatici ¢ Muitimediali, delle Presidenze di Facolta ¢ delle Presidenze dei Corsi di studio ad opera dei soggetti incaricati,
con modalitd sia manuale, carfacea che informatizzata, mediante il loro inserimento sia in archivi (contenenti documenti
cartacei) sia nelle banche dati degli studenti.

Si precisa che il trattamento di tutti i dati avviene esclusivamente ai fini dell'adempimento delle prescrizioni di legge ovvero,
per fornirLe informazioni pin dettagliate al fine della progettazione ed erogazione delle attivitd formative da Lei prescelte, per
finalitd di gestione amnunistrativa e contabile degli studenti e/o per finalita didattiche, comprese finalitd accessorie, connesse e
strumentali, quali per esempio il trattamento e la conservazione di.lezioni e/o seminari eseguiti via web “webinar”, e/o per
finalitd afferenti alle elezioni delle :appwscntanzc studcutcsche negli- O:gam Accademici, per finalita di anahsx delle
informazjoni ottenute al fine della proposizione, ‘medianté I'invio di‘informative promozmnah anche telematiche, per finalitd di
analisi delle informazioni a fini di:rileyazioni di {ipo-statistico; per fifalitd connesse allc eventuali collaborazioni a tempo
parziale degli studenti presso, Te strutture umvmsﬁane ‘e llmltatdmcntc alla bola duldta del 1is ¢itivo trattamento per il quale
sono stati chiesti. by e

11 conferimento dei dat1 1on ha nat a obbhgatona 1l; loro mancato confer:mento compor
responsabllc e per gh mcarlcat: d_1 ffcttuarc le operazxom d[ trattamento e qumch l'1mposs i

j_:_nposs1b1:lité per il titolare, per il
emgar 1.re]at1v1 servizi,

prews:out d1 legge ocxeia comrollate control!antl collegate e contitolari h pcrsone fi sxche 0 glurldlche che anche In forza di
comratio con ¢- Campus fomlscono :_pectﬁm servizi elaborativio svolgono attivitd connesse, stmmcntal: o d1 supporto a guekle

Inﬁne allo scopo dl agevoleue l‘erlcntament
con autor:zzazwne ‘delli :

pubblicitario o di venditd- d:rctta ovvero pﬂr il comp:mcnto dl rlccrche :
1l titolare del trattamento dei: dati ¢ Unwersua elcmatlca e-Campus con sede in v1a Immbatd: n. 10, 22060 Novedrate
(C0), Italia, P. Iva/CF. 90027520130;-.. -~ . : :
Per avere maggiori informazioni sul” traltamcnto dei .Sum dat1 pud scrivere ‘g pr;vacy@umccampus it. Prima che e-Campus
possa fornirLe o modificare qualsiasi inforimazions; potrebbc essere necessario vetificare la Sua identita,

In relazione all'informativa che dichiaro di avere letto ¢ compreso; coti 1a sottoscrizione del presente documento:

Esprime il consenso previsto dail'art. 23 del CODICE, al trattamento dei miei dati personali e dei miei dati sensibili, da parte
di e-Campus per tutte Ee finalita ivi descrltte

lmpegnandoml altres1 a comunicare a e-Campus l‘aggmrnamento del datl che dovessero subxre variazioni o rettlﬁchc nel

tempo.

{Luogo) {Data) (Firma)





