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All.1 facsmile di domanda di partecipazione 
Scadenza:7 giugno 2021  

 
 
 
DOMANDA PER IL CONFERIMENTO DI N. 3 BORSE DI STUDIO PER LA 
PARTECIPAZIONE ALLA SCUOLA ESTIVA DELLA SOCIETA’ ITALIANA DELLE 
STORICHE CHE SI SVOLGERA’ ON LINE NEI GIORNI 25-28 AGOSTO 2021 

 
 
Magnifico Rettore 
dell’Università degli Studi di Udine 

 

 

 

La/Il sottoscritta/o 

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

nata/o a………………………………………………..……….…… il …………………………………..…….. 

residente (indirizzo completo)…………………………………………........................................................ 

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

codice fiscale  

recapito telefonico ……………………………………………………….. 

e-mail ……………………………………………..,…………………….... 

 

In qualità di (scegliere la voce che interessa tra quelle descritte di seguito): 

 

[ ] studentessa/studente iscritta/o ad un corso di laurea presso l’Università di Udine (indicare il Corso 

di Laurea) 

________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

[ ] laureata/o presso l’Università degli Studi di Udine negli anni accademici 2017-2018, 2018/2019 o 

2019/2020 (indicare corso di laurea e l’anno accademico di conseguimento titolo) in 

________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 
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[ ] iscritta/o alla [ ] Scuola di Specializzazione in Beni Storico-Artistici o alla [ ] Scuola interateneo in 

Beni Archeologici 

[ ] dottoranda/o di ricerca (indicare denominazione e ciclo del Dottorato di Ricerca) 

________________________________________________________________________________ 

[ ] assegnataria di borsa di ricerca erogata dall’Università di Udine (specificare il Dipartimento e nome 

del/la Responsabile scientifico/a) 

________________________________________________________________________________ 

[ ] assegnista di ricerca presso l’Università di Udine(specificare il Dipartimento e nome del/la 

Responsabile scientifico/a) 

________________________________________________________________________________ 

 

CHIEDE 

di partecipare al bando per l’assegnazione di n. 3 borse di studio per la partecipazione alla Scuola 

Estiva organizzata dalla Società Italiana delle Storiche, Edizione 2021 

 

DICHIARA 

 

 di aver letto e compreso l'informativa di cui all'allegato 3 e di acconsentire al trattamento dei 

propri dati personali come in essa specificato:      Sì [ ] No[ ]" 

 di essere a conoscenza del fatto che se intende pagare l’iscrizione alla Scuola Estiva con 

Carta Docente non può chiedere né ha diritto all’assegnazione delle borse di studio; 

 

 che per l’iscrizione alla Scuola Estiva pagherà la quota standard di 100,00 Euro 

       SI [ ]  NO  [ ] 

 che per l’iscrizione alla Scuola estiva pagherà la quota ridotta di 80,00 Euro e non la quota 

standard, in quanto socia/o SIS      SI [ ]  NO  [ ] 

 

SI ALLEGANO:  

1. curriculum vitae 

2. lettera motivazionale 

3. fotocopia della carta d’identità/passaporto ai fini del D.P.R. n. 445/2000 

4. eventuali pubblicazioni (da indicarsi dettagliatamente) 

 

Recapito scelto per le comunicazioni relative al concorso, SOLO se diverso dalla residenza: 

……………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………… 

telefono ………………………………………………………, e-mail o Posta Elettronica Certificata (PEC) 

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

riservandosi di comunicare tempestivamente ogni eventuale variazione dello stesso. 

 

Luogo e data                                                                        Firma   
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