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DOMANDA DI IMMATRICOLAZIONE PER: 
 
 

  Diploma di Perfezionamento in Studi Europei - I Anno 
 

 Master di Specializzazione in Studi Europei - II Anno 
 

 Diploma di Perfezionamento Scientifico in Organizzazione della Cooperazione e dell'Integrazione Europea - III Anno 
 

 Corso di lingua sulla terminologia giuridica e politico-economica dell'Unione europea in inglese 
  

 Corso di lingua sulla terminologia giuridica e politico-economica dell'Unione europea in francese  
 
 Altro: ………………………………………………………………………………………… 

 
 

Al Presidente dell’Istituto di Studi Europei “Alcide De Gasperi” 
 
 
 
 (cognome) (nome) 

......sottoscritt..... ................................................... ................................................ 
 
luogo e data di nascita .............................................................. ................................................  
 
 Via 
r
 Piazza 
esidente a ............................................... in - .....................................n.......... c.a.p. ........ tel............................ 

 
 
codice fiscale  P.IVA                  
 
 
chiede di essere iscritt ...... alla Scuola post-universitaria di Studi Europei “Alcide De Gasperi” per 
 
l’Anno Accademico ...................................... 
 
 
Allega alla presente domanda: 

 
a) curriculum vitae; 
 
b) .......................................................................................... 

 



 

A i  s e n s i  d e l l ’ a r t .  1 0  d e l l a  l e g g e  n .  6 7 5 / 9 6  e s p r i m o  i l  c o n s e n s o  a l  t r a t t a m e n t o  d e i  m i e i  
d a t i   p e r s o n a l i  d a  p a r t e  d e l l ’ I s t i t u t o  d i  S t u d i  E u r o p e i  “ A l c i d e  D e  G a s p e r i ” .  

 
RECAPITI 

 
Domicilio: Via .............................................................................................. 

città .................................................................................. provincia ............ 

c.a.p. .................- Tel. ................................................................................... 

cell. privato ................................................................................................... 

e-mail privata ................................................................................................. 

Indirizzo ufficio: Via ................................................................................... 

città .................................................................................. provincia ............ 

c.a.p. .................- Tel. ................................................................................... 

cell. servizio .................................................................................................. 

e-mail servizio................................................................................................ 
 
 

STUDI COMPIUTI 
 
 

LAUREA 

 QUADRIENNALE 
 TRIENNALE 

Laurea in ............................................................................................................ 
 
(Indirizzo ............................................................................................................) 
 
conseguita il ...................................................................... voto ........................ 
 
nell’Università di ............................................................................................... 
 
Titolo della tesi .................................................................................................. 
 
............................................................................................................................ 

ALTRI STUDI, 
TITOLI E 

SPECIALIZZAZIONI 

 
 
............................................................................................................................ 
 
............................................................................................................................ 
 
............................................................................................................................ 
 
............................................................................................................................ 
 
............................................................................................................................ 
 

IMPIEGO ATTUALE 

 
 
............................................................................................................................ 
 
............................................................................................................................ 
 
............................................................................................................................ 
 
............................................................................................................................ 
 
............................................................................................................................ 

 

 
 
 

FOTO 
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CONOSCENZE 
LINGUISTICHE 

 
LINGUA 
 
 
 
INGLESE ......................................................
 
FRANCESE  .............................................
 
.................................................................

 
PARLATA 

bene/ suff. 
 

 
................  
 
................  
 
................  

 
SCRITTA 

bene/ suff. 
 

 
................
 
................
 
................

 
LETTA 
bene/ suff. 
 

 
...............
 
...............
 
...............

 DATA ............................  FIRMA.............................................. 
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