
 

 

DOMANDA  DI  PARTECIPAZIONE  

 al Concorso per l'ammissione alla 

SCUOLA DI SPECIALIZZAZIONE PER LE PROFESSIONI LEGALI 

a.a. 2022-2023 

 

da inviare entro il 30 settembre 2022 a: 

c.degregori@lumsa.it;  
 

 

 

 
Al Magnifico Rettore 

(compilare in ogni parte in stampatello) 

Dati personali 
 

Nome_______________________________________________________________________ 
 

Cognome____________________________________________________________________ 
 

Luogo e data di nascita_________________________________________________________ 
 

Codice Fiscale   
 

Residenza 
 

Via________________________________________________________________N________ 

CAP ______________________ Città____________________________________ Prov._____ 

Tel. ________________Fax____________ Cell.______________ E-mail _________________ 

 

 Laurea in Giurisprudenza conseguita nell'anno accademico..………………………………………………. 

presso l'Università di……………………………………………………………………il ……………………... 

  Vecchio Ordinamento     Specialistica         Magistrale 

 

 in previsione dell'imminente conseguimento della Laurea in Giurisprudenza presso l’Università 

di………………………………………………………………………………………………… 

  Vecchio Ordinamento      Specialistica         Magistrale 

ALLEGARE ALLA PRESENTE 
 

1.   autocertificazione o certificato di Laurea (esente da bollo ai sensi della legge 370/88 art.1) con 

indicazione: 

- degli esami sostenuti e della relativa votazione, 

- della media curriculare,  

- del numero di anni impiegati per il conseguimento della laurea,  

- del voto finale; 

Coloro che entro il 30 settembre 2022 non avessero ancora conseguito la laurea ma la 

conseguiranno in data anteriore al 28 ottobre 2022, potranno inviare l’autocertificazione o il 

certificato entro il 26 ottobre 2022. 

 
2.   ricevuta del versamento di € 100,00 quale tassa di accesso alla prova d'esame, con bonifico a 

favore di: LUMSA - Intesa Sanpaolo 

Codice IBAN IT 43 S 03069 05238 100000001983 

(nella causale specificare il proprio nome e cognome e “concorso sspl”) 
 

3. copia del documento valido di riconoscimento e del codice fiscale. 

Riservato alla Segreteria 
SSPL LUMSA  

 

Prot. ___________ 
 

Data ___________ 

 

mailto:c.degregori@lumsa.it


 
 
 

DICHIARA DI 

 

aver preso visione dell’informativa ex art. 13 Reg. UE 2016/679 consultabile al seguente link e di essere stato/a informato/a 

in merito al trattamento dei dati personali ed  

 

In merito al trattamento dei dati personali di cui alla lettera E) dell’informativa (assistenza all’ inserimento nel mondo del 

lavoro, gestione di tirocini sia curriculari sia extracurriculari e attività ad essi connesse)  

□ Acconsento        □ Non acconsento  

 

In merito al trattamento dei dati personali di cui alla lettera G) dell’informativa (marketing conto terzi -partner con i quali 

LUMSA ha una convenzione- consistente nell’invio di e-mail contenenti comunicazioni a carattere promozionale sui servizi 

offerti dal partner dell’Ateneo)  

□ Acconsento        □ Non acconsento Luogo 
 
 
 

Data  ______________________                            Firma ________________________ 

https://www.lumsa.it/sites/default/files/pdf/Privacy-Policy-Immatricolazione.pdf

