APPENDICE N, 3

Modulo di presentazione domanda per trasferimento degli studi o secondo corso di studio

Wa sottoscritto/a (nome, paternita, cognome)  nato/a il , ton
carta d'identita/passaporto numero __ed ndirizzo e-mail sy
tel./cel :

Dichiaro di presentare domanda di ammissione nel corso di studio (mettere un cerchio):
* di carattere professionale 2-anni
* dilciclo "Bachelor"
* dill ciclo integrato
* dill ciclo “Master professionale”
* dill ciclo "Master delle scienze” “Master delle belle arti”

in , all’Universita

Dichiara di presentare domanda nella categoria (mettete un cerchio nella categoria rispettiva):
A. Secondo corso di studio.
B. Trasferimento degli studi.

1. Dichiaro di presentare domanda di ammissione nei posti disponibili previsti per candidati
(mettere una “x" nel paese di provenienza dei candidati)

a) Di nazionalita albanese, residenti in Albania
b) Di nazionalita albanese, residenti al di fuori dell’Albania (segnare X il paese di
provenienza del candidato)
= Repubblica del Kosovo;
= Montenegro;
= Macedonia;
= Presevo,
s Bujanovac;
s Medvedgia.

¢) Con diploma estero
Di cittadinanza
Madrelingua
Istruzione secondaria di secondo grado
Indirizzo attuale

2. Dichiaro di presentare domanda di ammissione nei posti disponibili previsti per candidati
(mettere una “x” la categoria)
@ disabile

@® orfano

Indirizzo: “Rruga e Durresit”, N. 23, AL 1001, Tirana E-mail: info( arsimi.gov.al www.arsimi.gov.al




® minorita rom
@ minorita egiziana

f; P:chfaro di essere informato su quanto prevede il Decreto del Ministero responsabile per
istruzione relativamente alle ammissioni per il rispettivo ciclo degli studi.

4. D.lchx.m.'o di esser informato al momento di presentazione domanda con gli altri requisiti
aggiuntivi che contiene lo statuto oppure i regolamenti rispettivi delle Universita ed del corso

dllsllldlo specifico, e inoltre con i punteggi previsti per ogni criterio di valutazione, e di essere
d’accordo per quanto suddetto.

5. Autorizzo I'Istituzione dell'Istruzione Superiore, il Ministero responsabile per l'istruzione e
per l'offerta dei servizi d'istruzione per il trattamento dei miei dati personali in ambito alla
presentazione domanda di ammissione ed iscrizione per conseguire gli studi universitari
allistituzione summenzionata, e per la loro pubblicazione.

6. Autorizzo inoltre I'IAL e l'istituzione responsabile per l'offerta per la commissione di tutte
le operazioni di verifica e I'assunzione di tutte le informazioni necessarie relativamente: agli
studi universitari in cui ho presentato domanda di iscrizione, al periodo degli studi svolti
precedentemente, e qualsiasi altra verificazione per quanto suddetto, sulla domanda
presentata e sui dati dichiarati nel presente modulo.

7. Dichiaro di non seguire altri corsi di studio presso altre Istituzioni d’Istruzione Superiore e
che non seguiro contemporaneamente altro corso di studio, fino alla conclusione del corso di
studio in cui sto presentando domanda.

8. Dichiaro 'autenticita dei dati o dei documenti presentati. Dichiaro inoltre di essere
consapevole che, in caso di dichiarazione mendacia dei dati oppure in caso di presentazione di
documenti falsi contenenti dati inveritieri, si espormi a quanto previsto dal Codice Penale e la
normativa in vigore a tal fine. In caso di dubbio sull'‘autenticita dell informazione dichiarata,
il Ministero d’Istruzione, dello Sport e della Gioventii e/o il Centro per i Servizi d'Istruzione
e/o I'Universita procedono alla verifica trasmettendo i dati eventualmente agli organi di
competenza.

Nome, Paternita, Cognome
del Candidato
(Firma)

Nome, Cognome
dell’Impiegato Responsabile
(Firma)
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