
 
SEGRETERIE STUDENTI  
PROSECUZIONE STUDI 

 
        Al Magnifico Rettore 

dell’Università degli studi  
“ G. D’Annunzio”   

  Chieti-Pescara 
 
 
Il/la sottoscritto/a                 Matr. n.°     

codice fiscale             

nato/a a       il        

residente a       CAP.        

in Via           n.     

telefono      cell.         

con recapito in             

presso         Via        

iscritto per l’A.A.   al   anno del Corso di Laurea in      

              

di questo Ateneo, 

COMUNICA 

 
l’intento di proseguire per l’A.A.      gli studi presso l’Università degli Studi “G. 

D’Annunzio” di Chieti – Pescara nel corso di laurea di         

con il riconoscimento della carriera percorsa presso il Corso di Laurea di provenienza. 

ALLEGA 

 

 autocertificazione di identificazione; 

 

 

Data     

 

Firma      

 

 

 



AUTOCERTIFICAZIONE DI IDENTIFICAZIONE 

(art. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) 
 

Il/la sottoscritto/a……………………………………………………………………………………….……. 

nato/a a……………………………………………………………..……….il…………………………….…. 

residente a ……………………………………………………….Via……..…………………………….…… 

consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445 per le ipotesi 

di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, sotto la propria responsabilità 

 

 

                                                                                       Dichiara che la foto qui apposta è del  

                                                                                       medesimo 

 

 

 

Il documento di riconoscimento è il seguente (specificare il tipo di documento): 

…………………………………………………………………………………………………...n°…………… 

rilasciato a……………………………………………………………………..… il ………………………..... 
                                                      (indicare il comune) 
 

 

……………………., lì ……………………………..    
               luogo                                                  data                           

 

         In fede 

…………………………………………………………… 

            
 
 

FOTO 



 

………CONSENSO  AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI E SENSIBILI……… 
 
 
 
 
Il sottoscritto…………………………………………………………………………………………. 
dichiara di aver preso visione dell’informativa per il trattamento dei dati personali ai sensi degli 
artt. 13 e 26 deL D.Lgs. 30 Giugno 2003 n. 196, il cui testo è reperibile sul sito web di Ateneo 
all’indirizzo htt://www.unich.it, e consapevole, in particolare, che il trattamento riguarderà i dati 
“sensibili” di cui all’art. 4 comma 1 lett. d), nonché art. 26 del predetto D.Lg.vo, vale a dire i dati 
“idonei a rivelare l’origine razziale ed etnica, le convinzioni religiose, filosofiche o di altro genere, le opinioni 
politiche, l’adesione a partiti, sindacati, associazioni od organizzazioni a carattere religioso, filosofico, politico 
o sindacale, nonché i dati personali idonei a rivelare lo stato di salute e la vita sessuale” 
 

 presta il consenso per il trattamento e per la comunicazione dei propri dati personali per le 

finalità indicate in sede informativa 

 firma leggibile……………………………………………………………. 
 
 
 

 presta il consenso per il trattamento e per la comunicazione dei propri dati sensibili per le 

finalità indicate in sede informativa  

 firma leggibile……………………………………………………………. 
 
 
 
 
 
……………………………………, ……………………………………… 
                                           (luogo e data) 



 
 

 

RICEVUTA  

 

 

Matricola……………………………………………………………………………………………... 
  

Lo/a studente/ssa ………………………………………..………………………………………………….. 

nato /a………………………………………………………………………………………Prov…………..... 

il…………………………… ha presentato in data odierna la comunicazione di prosecuzione presso 

il Corso di Laurea in ……………....................................................................... per l’A.A. ..………………. 

Chieti/Pescara , li…………………………..                          

 

 
 

 

 

 Spazio per il timbro datario a cura dell’Ufficio 


