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           LEARNING CENTER: TRAPANI & CASTELVETRANO-SELINUNTE   
 

                                                   per                                                                   per assistenza alla compilazione email: trapani6@unicusano.it, tel. 09231858045 - 3666649684.
        

 

                   DOMANDA DI BORSA DI STUDIO                        
                      ANNO ACCADEMICO 2016/2017 

                                                                                          
                                    

 
Punto 1 – Dati anagrafici 
 

Cognome:   

           Nome:  
 
 

Luogo di nascita:  Prov.:  

Data di nascita:                                                           Sesso:                                                                               
                                             giorno                  mese                        anno 

         Nazione:  

  Cittadinanza:  

    Codice Fiscale*:    

    (*) Il Codice Fiscale è obbligatorio anche per gli studenti stranieri 

 

 

Punto 2 – Trasferimento interno  

Trasferimento interno da altra area   si      no  

  M   F 
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Punto 2 – Scelta del Corso di Laurea 
 

a  Area Economica 
        Corso di laurea in Economia Aziendale e Management (triennale- classe L-18) 
        Corso di laurea Magistrale in Scienze dell’Economia (biennale-classe LM-56) 
 

b  Area Formazione 
        Corso di Laurea in Scienze dell’Educazione e della Formazione (triennale - classe L-19) 
 

c  Area Giuridica 
        Corso di laurea in Giurisprudenza (quinquennale - classe LMG/01 ) 
 

d  Area Ingegneristica 
        Corso di laurea in Ingegneria Civile (triennale - classe L-7) 
        Corso di laurea Magistrale in Ingegneria Civile (biennale - classe LM-23) 
       Corso di laurea in Ingegneria Industriale Meccanica (triennale - classe L-9) 
       Corso di laurea in Ingegneria Industriale Elettronica (triennale - classe L-9) 
       Corso di laurea in Ingegneria Industriale Gestionale (triennale - classe L-9) 
       Corso di laurea in Ingegneria Industriale Biomedica (triennale - classe L-9) 
       Corso di laurea in Ingegneria Industriale Agroindustriale (triennale - classe L-9) 
        Corso di laurea Magistrale in Ingegneria Elettronica (biennale - classe LM-29) 
        Corso di laurea Magistrale in Ingegneria Meccanica (biennale - classe LM-33) 
 

e  Area Politologica 
        Corso di laurea in Scienze Politiche e delle Relazioni internazionali (triennale - classe L-36) 
        Corso di laurea Magistrale in Relazioni Internazionali (biennale - classe LM-52) 
 

f  Area Psicologica 
        Corso di laurea in Scienze e Tecniche Psicologiche (triennale - classe L-24) 
        Corso di laurea Magistrale in Psicologia (biennale - classe    LM-51) 
 
 

Iscrizione per convenzione:                           / CON 
Se appartenenti ad Enti e Strutture convenzionate( consultare il sito internet )  indicare nelle caselle la sigla della 

convenzione con l’Ente di appartenenza,  pena il mancato riconoscimento della convenzione. 
 
Punto 3 - Residenza e Recapito 
 

        Indirizzo:  
   Numero civico 

        Comune:  

        C.A.P.:  Provincia:   
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    Recapito telefonico casa*:  
          In assenza n. cell. Genitore o tutoreRecapito telefonico uffi 

          Cellulare*: 
            

E-MAIL*   (OBBLIGATORIA IN STAMPATELLO)    _______ _________________________________________ 
 
PEC          (OBBLIGATORIA IN STAMPATELLO)    _______ _________________________________________ 

     
Recapito per eventuali comunicazioni (compilare se diverso dalla residenza) 

          Indirizzo:  

         Comune:  

            C.A.P.:   Provincia:  Recapito telefonico:  
 
 
 
Punto 5 – Posizione lavorativa 
 

Tipo di lavoro           
    

Qualifica                    

Datore di lavoro  
 

Luogo di lavoro            
 
 
Punto 4 - Diploma di Scuola Secondaria Superiore 
 
Titolo di studio di Scuola Secondaria Superiore:  _________________________________________________________ 

Conseguito nell'anno scolastico:/ Con la votazione di:  
Decimi

miSessantesi

Centesimi

 

Scuola che rilascierà il titolo  

Denominazione:  

   Indirizzo:       

     Città:       
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Punto 5 - Informativa ai sensi dell'art. 13 del Decreto Legislativo n. 196/2003  
"Codice in materia di protezione dei dati personali"  
Tenuto conto dell'obbligo di informativa nei confronti degli interessati in relazione al trattamento dei 
dati personali degli studenti, l’UNICUSANO - LearnigCenter di Trapani- 
 con sede in Trapani, in Via Prima Dorsale ZIR n. 3 cap 91100, in qualità di titolare del 
trattamento dei dati Le fornisce le seguenti informazioni:  
1) I dati personali, raccolti in genere al momento della presentazione della domanda i dati connessi 
 e comunque prodotti dello svolgimento delle sue funzioni
saranno raccolti e trattati, nel rispetto delle norme di legge, di regolamento e di 
principi di correttezza e tutela della Sua riservatezza, per finalità connesse allo svolgimento delle attività 
istituzionali dell'Università, in particolare per tutti gli adempimenti connessi alla piena attuazione del 
rapporto di borsa di studio ed amministrativo con l'Università LearnigCenter di Trapani;  
2) Il trattamento sarà effettuato anche con l'ausilio di mezzi elettronici o comunque automatizzati e può 
consistere in qualunque operazione o complesso di operazioni tra quelle indicate all'art. 1, comma 2, 
lettera b) della legge (per trattamento si intende "qualunque operazione o complesso di operazioni svolte 
con o senza l'ausilio di mezzi elettronici, o comunque automatizzati, concernenti la raccolta, la 
registrazione, l'organizzazione, la conservazione, l'elaborazione, la modificazione, la selezione, 
l'estrazione, il raffronto, l'utilizzo, l'interconnessione, il blocco, la comunicazione, la diffusione, la 
cancellazione e la distribuzione dei dati");  
 

� autorizza  
 
l’UNICUSANO - Learnig Center di Trapani TP06 E TP04
al trattamento dei suoi dati personali per le finalità di cui ai punti 1 e della 
predetta informativa.  
      data (obbligatoria)               firma per esteso (obbligatoria)  
 
 
_______________________      ________________________________ 
    
3)	 I	dati	personali	saranno	 inoltre	comunicati	e	diffusi	dall'Università	attraverso	 i	propri	uffici	 -	
sia	 durante	 la	 carriera	 universitaria	 dell'interessato	 che	 dopo	 la	 laurea	 -	 a	 soggetti,	 enti	 ed	
associazioni	 esterni,	 per	 iniziative	 di	 orientamento	 lavoro	 (stage)	 e	 per	 attività	 di	 formazione	
post-laurea;	
	
Il sottoscritto, i cui dati anagrafici sono riportati al "punto 1" del presente modello  
 

CHIEDE 
 

- la borsa di studio, per l’anno accademico 2016/2017, al corso di studio prescelto, come indicato al 
punto 2, dell’UNICUSANO - Università degli Studi Niccolò Cusano - Telematica Roma, Polo DI 
TRAPANI E CASTELVETRANO-SELINUNTE, TP04 - TP06, per tutto il corso di laurea. O in alternativa  
 un contratto di lavoro offerto dalle imprese partner della UNICUSANO - Learnig Center di Trapani TP06 E TP04.
 
   data (obbligatoria)       firma per esteso (obbligatoria)  
 
 
_________________________																																																						____________________________________________	
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