
N.B.
:

1 - Il presente modulo va scaricato e compilato, firmato, scannerizzato ed inviato via mail all’indirizzo della 
     Segreteria  di riferimento;
2 – la Segreteria inoltrerà una mail di avvenuta ricezione della richiesta di prevalutazione con allegato    
Bollettino MAV per il pagamento del previsto contributo di € 50,00;
3 - pagato il Bollettino, la relativa  ricevuta dovrà essere  successivamente prodotta alla Segreteria  mediante    
consegna a  mano o spedizione postale o inoltro via mail della relativa scansione.

ALLA SEGRETERIA STUDENTI  CORSI LAUREA di (  barrare la Segreteria di riferimento  ) :
�  ARCHITETTURA E SCIENZE MANAGERIALI (segreteria_architettura@unich.it  /segreteriamanageriali@unich.it)

�  ECONOMIA E LINGUE E LETTERATURE STRANIERE (segreteria_economia@unich.it / segreteria_lingue@unich.it)

�  MEDICINA E CHIRURGIA E SCIENZE MOTORIE (staff.segr.med@unich.it)

�  FARMACIA, SCIENZE MM. FF. NN., LETTERE E FILOSOFIA,SCIENZE DELLA FORMAZIONE 
(segreteriafarmacia@unich.it  / segreteria.lettere@unich.it)

�  PSICOLOGIA E SCIENZE SOCIALI (segr.psicologia@unich.it –/segr.sociali@unich.it)

AL PRESIDENTE DEL CL/CLM 
in                                                                                                          

Il/la sottoscritto/a                                                                                                                                                                                              
Matr. n.                                                          (solo per studenti dell’Università degli Studi “G. D’Annunzio” Chieti- Pescara)
nato/a a                                                                               il                                                                                                           
residente a                                                                                           CAP.                                                                                                     
in Via                                                                                                                                               n.                                                           
telefono                                                                                cell.                                                                                                      
e.mail                                                                                                                                                                                                                    

� iscritto per l’A.A.                                                (ultimo anno di iscrizione) al             anno del Corso di Laurea in          

                                                                                                                                                                                             
Università di                                                                                                                                                                                       

� in possesso del titolo accademico in                                                                                                                               
conseguito in data                                             presso                                                                                                                   
                                                                                                                                                                                                              
                                                                                                                                                                                                              

CHIEDE1

la pre-valutazione della propria carriera pregressa al fine di:
� trasferimento
� passaggio
� abbreviazione di corso (per laureati)
� riattivazione della carriera (per rinunciatari e decaduti)

presso questo Ateneo per l’a.a.                        al CL/CLM in                                                                                                                    
                                                                                                              Classe                                                                   
Allegati:

� dichiarazione sostitutiva di certificazione, dalla quale risultino le frequenze eventualmente conseguite, gli esami
sostenuti e superati, i CFU, i SS.SS.DD., i relativi voti e le date, divisi per anno di corso (in alternativa, stampa
della pagina web relativa all’autocertificazione della carriera)2;

� programmi analitici degli esami2;
� tabella di conversione, per studenti provenienti da Corsi di Laurea del V.O.;
� copia ricevuta del versamento di € 50,00 da effettuarsi con bollettino MAV generato dalla Segreteria.

Come previsto dalla Guida al Sistema Contributivo, tale versamento verrà detratto dall’importo previsto per la
presentazione delle domande di Trasferimento, di passaggio, di abbreviazione di corso e di riattivazione di carriera.

1 Barrare la casella che interessa
2 Sono esentati dal presentare la suddetta documentazione solo gli studenti laureati o provenienti dai CC.LL. di questo
Ateneo. Negli altri casi, le domande incomplete e/o prive della documentazione richiesta, saranno acquisite agli atti senza
esito. 
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Luogo e data                                                                                 Firma                                                                               

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 
(art. 46 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)3

Il/La sottoscritto/a                                                                                                                                    4

nato/a a                                                                                prov. di                    il                               , 
consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite penalmente ai sensi dell'art. 76 del
decreto  del  Presidente  della  Repubblica  28  dicembre  2000,  n.  445  e  che  codesta
amministrazione effettuerà controlli, anche a campione, sulla veridicità delle dichiarazioni
rese dagli interessati 

DICHIARA 

− di essersi immatricolato/a per la prima volta nel sistema universitario italiano in
data                                                      presso l’Università degli Studi di                               
                                 e di aver concluso la carriera con :

� conseguimento titolo finale in                                                                                                   
                                                                                                                                 

� rinuncia

� decadenza

− di essere iscritto al                          anno del CL/CLS/CLM in                                               
                                                                                                                                                         
         
presso l’Università degli Studi di                                                                                             
         

− di aver sostenuto, presso l’Università di                                                                                
          i seguenti esami:

Primo anno
Denominazione SS.SS.DD

.
CFU Voto Data

3 esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 37 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445.
4 Le aspiranti coniugate dovranno indicare il cognome da nubile.
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Secondo  anno
Denominazione SS.SS.D

D.
CFU Voto Data

Terzo  anno
Denominazione SS.SS.D

D.
CFU Voto Data

Quarto  anno
Denominazione SS.SS.D

D.
CFU Voto Data
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Quinto  anno
Denominazione SS.SS.D

D.
CFU Voto Data

Sesto  anno
Denominazione SS.SS.D

D.
CFU Voto Data
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Luogo  ,                                           data                                                   

Firma del dichiarante                                                                     5

5  Ai  sensi  dell’art.38  del  D.P.R.  del  28.12.2000,  n.445  la  dichiarazione  è  sottoscritta
dall'interessato in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta e presentata all'ufficio
competente, unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identità del
sottoscrittore.  Essa non è soggetta ad autenticazione. E' ammessa la presentazione anche via
fax, per via telematica o a mezzo posta.
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………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)

6



RICEVUTA 

Lo/a studente/ssa ………………………………………..

……………………………………………………...

Matr. n…………………………….........(solo per studenti dell’Università degli Studi “G. D’Annunzio” Chieti-

Pescara)

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

……

il…………………………… ……………………………………………………………………………….………

ha presentato in data odierna la domanda di pre-valutazione  della carriera pregressa per 

l’eventuale iscrizione/immatricolazione  al CL/CLM  in 

…………………………….........................................................

dell’Ateneo “G. D’Annunzio” di Chieti-Pescara, per l’a.a. ..……………….

Chieti/Pescara , li…………………                        
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Spazio per il timbro datario a
cura dell’Ufficio


