
 

 

  

   
 

Al Magnifico Rettore  

dell’Università Iuav di Venezia    

 Marca da bollo   

 € 16,00 

 

 

 

Domanda di iscrizione alle singole attività formative 2023 /2024 

Candidati non comunitari residenti all’estero 

 

 

Il sottoscritto chiede di iscriversi alle seguenti singole attività formative della classe di laurea ______________: 

 

1° corso   _______________________________________________________________________________________ 

(denominazione attività didattica) 

 

  _____________________________________           ______________________________________________ 

             (docente)       (corso di laurea) 

 

 

2° corso   _______________________________________________________________________________________ 

(denominazione attività didattica) 

 

  _____________________________________           _____________________________________________ 

              (docente)       (corso di laurea) 

 

3° corso   _______________________________________________________________________________________ 

(denominazione attività didattica) 

 

  _____________________________________           _____________________________________________ 

              (docente)       (corso di laurea) 

 

 
  
A tal fine dichiara che i propri dati anagrafici sono i seguenti:  
  

Cognome    Nome    

Codice fiscale    Sesso      □     M                         □       F  

Data di nascita    Comune di nascita                                               (           )  

Nazione    Cittadinanza    

  
- di essere residente a:  

Indirizzo    CAP    

Comune                                                    (          )  Località    

Nazione    Telefono    

Cellulare    E-Mail    

  
 

- di avere il recapito a: (compilare solo se diverso dalla residenza)  

Indirizzo    CAP    

Comune                                                     (         )  Località    

Nazione    Telefono    



 

 

  

  
- di essere in possesso del seguente diploma di maturità: __________________________________________________________  
  

Conseguito nell'anno    Voto    

Presso liceo/istituto    Comune    

CAP    Nazione    

  
- di essere in possesso del seguente titolo accademico: ___________________________________________________________  
  

Conseguito  

l'università  

presso    Durata legale del corso 

espressa in anni  

  

Denominazione     Nazione    

In data     Matricola (se laureati 

IUAV)  

  

  
Dichiaro inoltre che, in caso di ammissione alle singole attività formative, mi rivolgerò per il rilascio del visto: 

 

All’ambasciata italiana in 

 

 Nazione 

 

 

 

Nazione 

 

 PEC 

 

 

 

 

 Dichiara inoltre:  

- di essere a conoscenza delle norme sull'istruzione universitarie che sanciscono il divieto di contemporanea iscrizione "a diverse 

università e a diversi istituti di istruzione superiore, a diverse facoltà o scuole della stessa università o dello stesso istituto e a diversi 

corsi di laurea o di diploma della stessa facoltà o scuola" art. 142 (T.U. 1592/1933) e che tale divieto è riferito sia alle università 

italiane sia alle università estere e a quelle assimilabili;  

- che i dati inseriti corrispondono a verità e di essere altresì a conoscenza delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del DPR n° 445 

del 2/12/2000;  

- di essere a conoscenza degli orari dei corsi ai quali chiedo di essere iscritto;  

- di essere a conoscenza che se ammesso, sono tenuto a effettuare la registrazione, allo Sportello Internet dell’Università Iuav di 

Venezia secondo le indicazioni disponibili in web. A conclusione della registrazione, mi impegno a inviare un’email al servizio 

gestione accessi (iscrizioni@iuav.it) con oggetto “Conferma iscrizioni corsi singoli a.a. 2023-24 – candidato “Nome” e “Cognome” 

comunicando l’avvenuta registrazione.  

L’ufficio contatterà con email il candidato dando le indicazioni necessarie per regolarizzare l’iscrizione alle singole attività formative 

attraverso la procedura di pagamento PagoPa.  

 

 
 

Data ________________________        Firma ________________________________________  

  

 
 

   
Informativa ai sensi e per gli effetti di cui al Regolamento (UE) 2016/679 in materia di protezione dei dati personali  

Ai sensi e per gli effetti di cui al Regolamento UE 2016/679, l’Università Iuav di Venezia, con sede in Santa Croce n. 191, 30135 Venezia, Le comunica quanto segue:  

il trattamento dei dati personali sarà improntato ai principi di correttezza, liceità e trasparenza, tutelando la Sua riservatezza e i Suoi diritti. I dati personali che ci conferisce saranno 

utilizzati ai fini degli interventi connessi all’iscrizione al concorso per l’accesso ai corsi di studio dell’ateneo di cui al presente modello. Il trattamento dei dati è effettuato anche con 

mezzi informatici e comunque con l’osservanza delle misure minime cautelative della sicurezza e riservatezza dei dati previsti dalla normativa vigente. Il conferimento dei dati è 

per Lei obbligatorio, un eventuale rifiuto al conferimento impedirà la possibilità di completare le procedure connesse al presente procedimento. I Suoi dati, oggetto del trattamento, 

potranno essere in seguito comunicati alle diverse strutture dell’Ateneo per svolgere le attività di loro competenza, a soggetti esterni con cui l’Ateneo abbia in essere convenzioni 

specifiche o per finalità connesse all’adempimento di obblighi di legge. Saranno inoltre trasferiti al Ministero in attuazione dell’art. 1-bis del D.lgs 9/5/03 n. 105 convertito dalla L. 

11/7/03 n. 170 (Anagrafe Nazionale Studenti).  

Lei può esercitare i diritti di cui al Regolamento UE 2016/679 (articoli dal 15 al 22) ed in particolare quello di conoscere, in ogni momento, quali sono i Suoi dati e come essi vengono 

utilizzati nonché il diritto di farli aggiornare, integrare, rettificare o cancellare, chiederne il blocco ed opporsi al loro trattamento facendone esplicita richiesta al sotto citato Titolare 

del trattamento.  

Titolare del trattamento è l’Università Iuav di Venezia, con sede in Santa Croce, 191 – 30135 Venezia. Responsabile del procedimento è il dirigente dell’area didattica e servizi agli 

studenti, dott.ssa Lucia Basile telefono 041/2571859 fax n. 041/2571002 e-mail basile@iuav.it  


