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Fascicolo di Immatricolazione

Imposta di bollo assolta
con pagamento in modo
virtuale. A u t o r i z z a z i o n e
Ministero delle Finanze
n° 24991/B del 10/06/1996

D O M A N D A DI IMMAT R I C O L A Z I O N E
ANNO ACCADEMICO 2000/2001

Al Magnifico Rettore
dell’Università degli studi
di Palermo

…..l….. sottoscritt…………..………………………………………………………………..……………..

nat…... a ……………………………...……....………..………………… (prov. ……….) il …../…../….. e

residente in ……………………………………………….…....……….……………………………………

Via / P.zza ………………………….……………......………………………. n° ……. C.A.P. ……………

☎ …………………….……........…………….. -  ☎ …………….………….……….......……….

Indirizzo posta elettronica …………………….………......……….......………….

(p e r gli studenti fuori sede: eventuale recapito a Palermo in Via / P. z z a

…….…………………………………………………………………………. n° ……. C.A.P. ……………

☎ ………...….….……………………...…… -  ☎ ………………………….…………….......……….)

codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

C H I E D E

di essere immatricolato per l’anno accademico 2000/2001 alla Facoltà di

........................................................….................…................……………………… Corso di laurea o

diploma di ……........…………………........................………......……....…………………………………

indirizzo di studi …………………………………......................................................................................

Addì …………………………….. ……………………………………………..
Firma
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A U TO C E RTIFICAZIONE 

Legge 15 Maggio 1997 n. 127
(e successive modificazioni ed integrazioni)

…..l….. sottoscritto/a …………..…………………………………………………………..……………..

nato/a  a ……………………………...…………………...…….....……… (prov. ……….) il …../…../….. e

residente in ……………………………..………… Via / P.zza  ………………......……………………..…

………………………………………….………......…………….………. n° ……. C.A.P. ……………

D I C H I A R A

a. di essere in possesso del diploma di maturità

……………………………….…………………….…………………………………………...……….
(specificare il tipo di maturità)

conseguito presso  …………………………………..   …………………………...…………………… 
(tipo di istituto)                                                     (denominazione)                                    

di ……………………………………………………
(sede)

……………………….. addì ………...……….……….. nell’anno scolastico ………/………… 

con la votazione di ………………………….……….;
(in lettere)

b. di depositare il diploma in originale o il certificato sostitutivo presso la segreteria di apparte-
nenza all’atto dell’iscrizione al 2° anno.

Addì……………………………..

…………………........………………………..
firma
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❑ che il reddito complessivo del proprio nucleo familiare, per l’anno 1999, sottratta l’IRPEF netta

dovuta ed incrementato del 20% del valore del patrimonio, calcolato ai sensi del D.P.C.M. 30
aprile 1997 (tabella n. 1 punto 7) e successive modificazioni ed integrazioni, è di Lire
………………………………….. e pertanto, così come si evince dalle tabelle A e B, di appartenere alla
……………………………...….. fascia di reddito (indicare: ZERO (condizione economica disagiata), PRIMA, SECONDA,

TERZA, QUARTA,  QUINTA). 

❑ di essere nella condizione di studente indipendente (a norma del D.P.C.M. 30 aprile 1997 e suc-

cessive modificazioni ed integrazioni), con residenza esterna all’unità abitativa della famiglia di
origine da almeno un anno rispetto alla data di presentazione della domanda, in alloggio non di
proprietà di un membro della famiglia sopra indicata e che l’indicatore della condizione e c o-
nomica, derivante esclusivamente da redditi da lavoro, non è inferiore ai 24 milioni, con riferi-
mento ad un nucleo familiare convenzionale di tre persone ( s p e c i f i c a re i dati utili relativi a tale
condizione, per gli eventuali controlli da parte dell’Amministrazione):

… … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … …
… … . . . … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … …
….…...…………………...…………………...…..………………...……………………...;

N. B.: la mancata indicazione del reddito comporta l’assegnazione d’ufficio alla QUINTA
fascia.

DICHIARAZIONI  E  AUTOCERTIFICAZIONI

Il sottoscritto in applicazione del D.P.C.M. del 30 aprile 1997 e del D.P.R. n° 306 del 25 luglio 1997
D I C H I A R A , ed in virtù della Legge 15 maggio 1997 n° 127, e loro modificazioni ed integrazioni,
A U TOC E RT I F I C A ( b a rr a re le voci che intere s s a n o ) :

❑ (per i nati all’estero) di essere in possesso della cittadinanza italiana;

❑ di non essere iscritto ad altro corso di laurea o diploma, né ad altra Università o Istituto di istru-

zione superiore;

❑ di non essere in possesso di un precedente titolo accademico;

❑ ovvero di essere in possesso della laurea/diploma in ……………………………………………..……..

conseguita/o il ……./……./…… con la votazione di ……………...…...…...…………………………...
presso ……………………………………………………………………………….……….  ;

Ai fini dell’individuazione della fascia di reddito e della determinazione dell’importo dei contributi da
v e rs a r e, …..l….. sottoscritt….. DICHIARA e AUTOCERTIFICA
(barrare le voci che interessano):

❑ che il proprio nucleo familiare di origine, nella sua attuale composizione, compreso …..l….. sotto-

scritt….., è formato da n° ……….. componenti familiari qui di seguito elencati:

Cognome e Nome Luogo di Nascita Data di nascita Attività Parentela
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Per quanto attiene alle dispense o agli esoneri dal pagamento dei contributi da versare, …..l….. sottoscritt….. D I C H I ARA
e/o AUTOCERTIFICA di avere diritto alla dispensa / esonero (totale o parziale) del pagamento della tassa di iscrizione
e dei contributi (ma non dal pagamento della tassa regionale per il diritto agli studi, del diritto fisso e dell’imposta di bollo)
(barrare le voci che interessano):
❑ in quanto partecipa al concorso per borse di studio o prestiti d’onore dell’Opera Universitaria (dispensa totale).

N.B.: Lo studente che successivamente non risultasse vincitore o idoneo, regolerà la sua posizione all’atto
del pagamento dei contributi di Facoltà.

❑ in quanto portatore di handicap con invalidità pari o superiore al 66% (dispensa totale) (allegare certificato medico);
❑ in quanto studente di cittadinanza straniera, appartenente a famiglia residente all’estero, fruitore di borsa di studio

erogata da Ente italiano (nella misura del 50%) (specificare i dati utili relativi a tale condizione, per gli eventuali 

controlli da parte dell’Amministrazione): ……………………………………………………………………..… 
……………………………………………………………………………..……………………………………;

❑ in quanto orfano di vittima della mafia, dichiarato tale secondo le norme di legge (dispensa totale) ( s p e -
c i f i c a re i dati utili e relativi a tale condizione, per gli eventuali controlli da parte dell’Amministrazione):

……………….………………………………………………………...…………………………..….…...……
……………….………………………………………………………..……………………………....……… ;

❑ in quanto orfano di guerra (dispensa totale) ( s p e c i f i c a re i dati utili relativi a tale condizione, per gli eventuali

controlli da parte dell’Amministrazione): ………………………………………………………………………..
……………………………………………………………..………………………………..………………… ;

❑ in quanto orfano civile di guerra (dispensa totale) (specificare i dati utili relativi a tale condizione, per gli eventuali 

controlli da parte dell’Amministrazione): ………………………………………………………………………..
……………………………………………………………..………………………………..………………… ;

❑ in quanto orfano di caduti per causa di servizio o di lavoro (dispensa totale) (specificare i dati utili relativi a tale 

condizione, per gli eventuali controlli da parte dell’Amministrazione): ……………………………........…..……..

…………………………………………………………………………. . . … … … … … … . . . … … … … . ……………;
❑ in quanto mutilato o invalido per causa di servizio o di lavoro (dispensa totale) (specificare i dati utili relativi a tale 

condizione, per gli eventuali controlli da parte dell’Amministrazione): ……………………………........…..……..
…………………………………………………………………………. . . … … … … … … . . . … … … … . ……………;

❑ in quanto versa in condizioni economiche disagiate (esonero dal pagamento dei Contributi d’Ateneo e di Facoltà
– cosi come si evince dalla tabella comparativa B in relazione al numero dei componenti il nucleo familiare e al
reddito complessivo netto) ;

❑ in quanto studente di cittadinanza italiana, la cui famiglia è emigrata e residente stabilmente all’estero, (nella misu-
ra del 50 % degli importi) ( s p e c i f i c a re i dati utili relativi a tale condizione, per gli eventuali controlli da parte 

dell’Amministrazione): …………………………........…...................................................................................……..
………………………………...………………………………................……...……………………...……….……;

Si precisa che gli studenti appartenenti alle categorie di cui sopra non sono esonerati dal pagamento della tassa
regionale per il diritto allo studio.

AV V E RT E N Z E

I criteri relativi agli esoneri per merito, saranno stabiliti dai Consigli di Corso di Laurea o di Diploma.
Sono esclusi da qualunque beneficio gli studenti in possesso di un Diploma universitario o di un Diploma di laurea.

DICHIARAZIONE FINALE

…l… sottoscritt ……………………………………………………………, CONSAPEVOLE che:
a) le proprie dichiarazioni ed autocertificazioni potranno, su richiesta dell’Amministrazione universitaria, essere

verificate dall’Amministrazione finanziaria ai fini del controllo sulla veridicità dei dati forniti;
b) dichiarazioni false o mendaci faranno revocare ogni beneficio e rendere operative azioni di recupero delle somme

dovute;
c) saranno adottate, in riferimento al punto b), ove previste, sanzioni disciplinari a proprio carico e che saranno

applicate le pene stabilite dall’art. 26 della Legge 4 gennaio 1968 n° 15, 
CONFERMA TUTTE le dichiarazioni ed autocertificazioni rese nel presente documento che firma.

Addì, ……./……./……. ……………………………………………………….
(firma dello studente)
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Al Magnifico Rettore
dell’Università degli studi
di Palermo

…..l….. sottoscritt…………..………………………………………………………………..……………..

nat…… a ……………………………………....……………………….…………………  (prov. ……….)

il …../…../….. e residente in ……………………………….…………………… Via / P. z z a

………………………….…………………………………..………………. n° ……. C.A.P. ……………

tel. n° …………………………………………….………….. (PER GLI STUDENTI FUORI SEDE: eventuale

recapito a Palermo in Via / P.zza …….……………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………  n° ……. C.A.P. ……………

tel. n° ………………………………) 

studente del ……………………… anno del corso di laurea/diploma in ……………………………………

MATRICOLA |___|___|___|___|___|___|___| chiede di essere ammesso alle sessioni ed all’appello straor-

dinario degli esami di profitto dell’anno accademico 2000/2001.

Dichiara, sotto la propria responsabilità che sosterrà esami relativi alle materie previste, per ciascun anno

di corso, dal piano di studi approvato dal Consiglio di Facoltà o dal Consiglio di Corso di laurea, dopo aver

ottemperato anche all’obbligo del pagamento delle tasse, soprattasse e contributi dovuti per legge.

Con osservanza

Addì …………………….. ……………… …………………………………………..
Firma

Imposta di bollo assolta
con pagamento in modo
virtuale. A u t o r i z z a z i o n e
Ministero delle Finanze
n° 24991/B del 10/06/1996

DOMANDA DI AMMISSIONE AGLI ESAMI
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ALTRE  DICHIARAZIONI

INFORMAZIONI E COMUNICAZIONI RIGUARDANTI L’APPLICAZIONE DELLA LEGGE 31
DICEMBRE  1996, N° 675 E DEL DECRETO LEGISLATIVO 9 MAGGIO 1997, N° 123 SULLA
TUTELA DELLE PERSONE E DI ALTRI SOGGETTI RISPETTO AL TRATTAMENTO DEI DATI
PERSONALI

L’Università degli Studi di Palermo informa e comunica al soggetto firmatario della presente dichiarazione
che essa, in qualità di soggetto pubblico, procederà al trattamento dei dati, forniti dal soggetto medesimo o comun-
que rilevati e che lo riguardino, per lo svolgimento delle proprie funzioni istituzionali, nei limiti stabiliti dalla legge
e dai regolamenti.

Inoltre, informa il soggetto firmatario della presente che, in ordine ai dati predetti:

( a ) il relativo trattamento potrà avvenire con o senza l’ausilio di mezzi elettronici o comunque automatizzati;
( b ) il relativo conferimento ha natura obbligatoria, sia per quelli forniti dal soggetto firmatario medesimo sia

per quelli comunque rilevati e che lo riguardino;
( c ) l’eventuale rifiuto di fornire, in tutto o in parte, i dati richiestigli comporterebbe automaticamente anche

senza bisogno di alcuna comunicazione specifica al riguardo l’esclusione dell’instaurazione o continuazio-
ne di un qualsiasi rapporto nei suoi riguardi;

( d ) salvo il consenso specifico di cui in appresso, i dati verranno comunicati e diffusi esclusivamente nell’am-
bito dell’ateneo e per lo svolgimento delle proprie funzioni istituzionali;

( e ) egli può esercitare in qualsiasi momento i diritti previsti dall’articolo 13, salvi i limiti stabiliti dall’artico-
lo 14, della succitata legge n° 675/1996;

( f ) titolare del trattamento dei dati è il Rettore pro-tempore, nella qualità di legale rappresentante dell’Ateneo
e responsabile del trattamento medesimo è il Direttore Amministrativo pro-tempore dell’Ateneo o suo dele-
gato, aventi sede a tutti gli effetti in Palermo, Piazza Marina n° 61 Palazzo Steri.
Ciò premesso, il soggetto firmatario della presente dichiarazione, liberamente esprime il proprio consen-

so barrando la casella con il “SI” o, alternativamente, il proprio dissenso, barrando con il “NO”, a che i dati
p r e d e t t i :

I. vengano comunicati, in tutto o in parte, all’Opera Universitaria:

SI ❑ NO ❑
II. vengano comunicati, in tutto o in parte, ad altri Enti pubblici:

SI ❑ NO ❑
III. vengano comunicati o diffusi, in occasione di elezioni interne all’Ateneo, a singoli rappresentanti

o ad organismi rappresentativi dei candidati:

SI ❑ NO ❑
IV. vengano comunicati o diffusi, ad Enti o persone fisiche esterni all’Ateneo:

SI ❑ NO ❑
Il soggetto firmatario della presente dichiarazione conferma di avere espresso il consenso o il dissenso pre-
detti dopo attenta valutazione e libera determinazione, tenuto conto che il dissenso potrebbe nuocere attual-
mente o in futuro ai propri interessi.

….l…. sottoscritto/a dichiara la propria disponibilità a prestare attività di volontariato in favore dei colleghi
disabili.

SI ❑ NO ❑

Data ………………………….. Firma ……………………………………………………….
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DATI ANAGRAFICI DELLO STUDENTE

Cognome . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Nome . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

nato a . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . (Prov. . . . . . . . . . )

il ......../........../......... e residente in . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Via . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

C.A.P. . . . . . . . . . . . . . Tel. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Addì, ……./……./…….                                         …………………………………………………
Firma dello Studente

MODULO VALIDO ESCLUSIVAMENTE
PER USO INTERNO

VISTO:
IL FUNZIONARIO RESPONSABILE

………………………………….…………………..

F O T O
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Titoli Accademici conferiti dall’Unive rsità di Pa l e rm o
FACOLTÀ DI AGRARIA

– D.L. in Scienze e Tecnologie Agrarie
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Scienze Forestali ed Ambientali
Sede: Palermo -  Durata del corso: 5 anni

– D.U. in Viticoltura ed Enologia*
Sede: Marsala - Durata del corso: 3 anni

FACOLTÀ DI ARCHITETTURA

– D.L. in Architettura*
Sede: Palermo - Agrigento  - Durata del corso:
5 anni

– D.L. in Pianificazione Territoriale, Urbanistica
e Ambientale*
Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

FACOLTÀ DI ECONOMIA

– D.L. in Economia e Commercio
Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

– D.L. in Scienze Statistiche ed Economiche
Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

– D.L. in Economia Aziendale
Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

– D.U. in Statistica ed Informatica per le
Amministrazioni Pubbliche*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. in Economia e Amministrazione delle
Imprese*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. in Economia e Gestione dei Servizi
Turistici* (in fase di attivazione)
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

FACOLTÀ DI FARMACIA

– D.L. in Farmacia
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Chimica e Tecnologie Farmaceutiche
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

FACOLTÀ DI GIURISPRUDENZA

– D.L. in Giurisprudenza
Sede: Palermo - Trapani - Durata del  corso:
4 anni

– D.U. in Relazioni Industriali*
Sede: Palermo - Trapani - Durata del corso: 2
anni

– D.U. in Operatore della Pubblica
A m m i n i s t r a z i o n e
Sede: A g r i g e n t o - Durata del corso: 2 anni

– D.U. in Operatore Giudiziario
Sede: Enna - Durata del corso: 3 anni

FACOLTÀ DI INGEGNERIA

– D.L. in Ingegneria Aerospaziale (indir.:
Aeronautico)
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Ingegneria Chimica
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Ingegneria Civile ( i n d i r.: Idraulica -
Strutture - Trasporti - Geotecnica)
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Ingegneria Edile
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Ingegneria Elettrica (indir.:
Automazione Industriale - Energia)
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Ingegneria Elettronica
(indir.: Controlli Automatici - Microelettronica
-Telecomunicazioni)
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Ingegneria Gestionale
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Ingegneria Meccanica (indir.: Energia -
Produzione - Costruzioni)
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Ingegneria Nucleare
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Ingegneria Informatica
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Ingegneria delle Telecomunicazioni*
(in fase di attivazione)
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Ingegneria per l’Ambiente e Territorio
(indir.: Ambiente - Difesa del suolo - Pianif. e
Gest. Terr.) 
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.U. in Ingegneria dell’Automazione*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. in Ingegneria Meccanica* 
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. in Ingegneria dell’Ambiente e delle
Risorse*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. in Ingegneria delle Infrastrutture*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. in Ingegneria Elettrica*
Sede: Caltanissetta - Durata del corso: 3 anni

FACOLTÀ DI LETTERE E FILOSOFIA
– D.L. in Lettere (indir.: classico e moderno) 

Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

– D.L. in Filosofia
Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

– D.L. in Lingue e Letterature Straniere:
(Francese - Inglese - Spagnolo -  Tedesco -
Neogreco - Arabo - Russo - Albanese)
Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

– D.L. in Conservazione dei beni culturali -
indir.: Archeologico
Sede: Agrigento - Durata del corso: 4 anni

– D.L. in Discipline dell’Arte, della Musica e
dello Spettacolo (indir.: Musica - indir.: Arte)
Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

– D.U. in Servizio Sociale*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. di Operatore dei Beni Culturali*
Sede: Agrigento - Durata del corso: 3 anni

FACOLTÀ DI SCIENZE DELLAFORMA-
ZIONE

– D.L. in Psicologia
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Scienze dell’Educazione
Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

– D.L. in Scienze della Comunicazione*
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Scienze e Tecniche
dell’Interculturalità*  (in fase di attivazione)
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Lingue e Letterature Straniere (ad
esaurimento)
Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

– D.L. in Scienze della Formazione Primaria*
Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

– D.U. in Tecnica Pubblicitaria*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. in Servizio Sociale*
Sede: Caltanissetta - Durata del corso: 4 anni

FACOLTÀ DI SCIENZE MOTORIE

– D.L. in Scienze Motorie *
Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

FACOLTÀ  DI MEDICINAE CHIRURGIA

– D.L. in Medicina e Chirurgia*
Sede: Palermo - Caltanissetta - Durata del
corso: 6 anni

– D.L. in Odontoiatria e Protesi Dentaria*
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.U. di Dietista*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. di Ortottista e Assistente di Oftalmologia*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. di Terapista della Neuro e Psicomotricità
dell’età evolutiva*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. di Infermiere (S.F. Policlinico - S.F.
Ospedale Civico)*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. di Ostetrico/a (S.F. Policlinico - S.F.
Ospedale S. Antonio Trapani)*   Sede:
Palermo - Trapani - Durata del corso: 3 anni

– D.U. di Tecnico Sanitario di Radiologia
Medica*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. di Tecnico dell’Educazione e della
Riabilitazione Psichiatrica e Psicosociale*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. di Fisioterapista*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

FACOLTÀ  DI SCIENZE MATEMATICHE,
FISICHE E NATURALI

– D.L. in Chimica
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Fisica
Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

– D.L. in Matematica 
Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

– D.L. in Scienze Biologiche
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Scienze Geologiche
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.L. in Scienze Naturali
Sede: Palermo - Durata del corso: 4 anni

– D.L. in Scienze Ambientali
Sede: Palermo - Durata del corso: 5 anni

– D.U. in Informatica*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

– D.U. in Biologia*
Sede: Trapani - Durata del corso: 3 anni

FACOLTÀ  DI SCIENZE POLITICHE

– D.L. in Scienze Politiche
Sede: Palermo - Enna - Durata del corso: 4
anni

– D.U. in Consulente del Lavoro*
Sede: Palermo - Durata del corso: 3 anni

Legenda: D.L. (Diploma di Laurea)  -  D.U.
(Diploma Universitario)
* Peri D.L. e i D.U. a numero programmato,
consultare gli appositi bandi per la modalità di
svolgimento delle prove di ammissione


