PASSAGGIO DI CORSO DI STUDIO CON RICONOSCIMENTO ESAMI

ISTRUZIONI

Verifica di aver caricato su Infostud il tuo documento di identita valido (sezione Profilo>Dati
personali>Documenti personali).

Compila il modulo in tutte le sue parti e salvalo sul tuo dispositivo.

Paga on line I'imposta di bollo di 16 euro.

Per pagare I'imposta di bollo devi utilizzare questo link
https://uniroma1.pagoatenei.cineca.it/frontoffice/modellopagamento?id=588&lang=it

scrivendo nella causale la dicitura Passaggio di corso con riconoscimento esami.

Il versamento deve essere effettuato non prima delle 48 ore precedenti all’invio della domanda. Dopo il
pagamento salva la ricevuta in pdf.

Cerca l'indirizzo mail della Segreteria studenti del corso a cui sei attualmente iscritto/a e del corso a cui
vuoi iscriverti — Consulta la pagina

Scrivi un’unica mail a tutte e due le segreterie dal tuo indirizzo di posta elettronica istituzionale,
indicando nell’oggetto “Passaggio di corso con riconoscimento esami”.

Allega il modulo compilato e la ricevuta di pagamento dell'imposta di bollo e invia la mail.

Dopo l'invio della domanda

Se la tua domanda potra essere accolta la segreteria provvedera a generare su Infostud un bollettino di
€65. Quando il bollettino sara pronto riceverai una comunicazione sulla tua casella di posta elettronica
istituzionale.

Dovrai pagare il bollettino on line con PagoPA (modalita 1) entro la scadenza indicata sul bando per
I'accesso al corso di destinazione.

Consulta la pagina Come pagare

Se hai gia versato la prima rata per il Corso di provenienza dovrai pagare solo il contributo di
passaggio di €65.

Se non hai ancora versato la prima rata dovrai pagare €65 e la prima rata dei contributi di iscrizione, che
dovrai generare su Infostud subito dopo il pagamento della tassa di passaggio di €65.

Dovrai quindi inviare tramite mail, alla segreteria del corso di destinazione: una copia della domanda di
passaggio compilata, la ricevuta di pagamento di €65 e la ricevuta del pagamento della prima rata (se
dovuta).

I dati richiesti saranno trattati nel rispetto delle disposizioni del GDPR 2016/679.
Le dichiarazioni false o incomplete sono perseguibili penalmente.

Alla Magnifica Rettrice dell’Universita degli studi di Roma “La Sapienza”

lo sottoscritto/a

Matricola, Cognome, Nome

Iscritto/a al Corso di studio in (indicare denominazione, e tipologia di corso es. laurea, laurea magistrale,
ecc...)

CHIEDO IL PASSAGGIO

al Corso di studio in (indicare codice corso indicato sul catalogo dei corsi, denominazione, tipologia di corso
es. laurea, laurea magistrale, ecc...)


https://www.uniroma1.it/it/node/310695
https://www.uniroma1.it/it/node/24500
https://uniroma1.pagoatenei.cineca.it/frontoffice/modellopagamento?id=588&lang=it

DICHIARO

[ diessere in possesso dei requisiti di accesso previsti per il corso al quale chiedo di passare

DICHIARO di essere a conoscenza che:

[] adecorrere dalla data di versamento del contributo di passaggio non posso pill sostenere esami nel
Corso di laurea di provenienza;

[ ranno di corso potra essere modificato dopo la delibera di facolta in merito all’eventuale riconoscimento
dei crediti acquisiti nel corso di provenienza;

1 dopo l'avvenuta delibera di passaggio, I'importo dei contributi di iscrizione verra ricalcolato in base agli
importi previsti per il nuovo corso e in base all’anno di corso a cui sar0 iscritto/a.

DICHIARO

[ che gli esami presenti su Infostud alla funzione Visualizza esami sono conformi a quelli da me sostenuti.
(Indica eventuali anomalie nel campo testo al momento dell’invio del ticket);

] di aver caricato su Infostud il mio documento di identita valido;
[ di aver espresso su Infostud le mie opzioni relative all’'lsee per 'anno corrente;
L] di aver inserito su Infostud eventuali esenzioni (Borsista, disabilita, ecc...);

[ che la ricevuta di pagamento della marca da bollo sara utilizzata esclusivamente per questa richiesta.

CHIEDO

] che mi vengano convalidati gli esami sostenuti, valutati compatibili con I'ordinamento del nuovo corso di
studio.

Data
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