
       
 
FORMULARIO 
Inserire il titolo del Master per cui si richiede la borsa CMN-INPS. La lista dei master è disponibile nella 

pagina web dl CMN.) 
 

1. INFORMAZIONI PERSONALI: 
 

Cognome 
 

Nome 
 

Data di nascita 
 

Indirizzo di residenza 
 

Numero 
 
 

CAP 
 

Cittá 
 

Paese 
 

Luogo di nascita 
 

Nazionalitá  
 

Carta di Identitá o Passaporto  

Indirizzo elettronico  
 

Telefono 
 

Fax  
 
 

 
2. FORMAZIONE: 
 
A. Carriera Universitaria 
 

 
Titolo di studio 

 

Anni 
accademici 

Universitá Facoltá 
 

Voto di Laurea 

 
 
 

Da   a    

 
B. Conoscenza lingue straniere  
 
 

Lingue Madrelingua Ottimo Buono Sufficiente Base 

Italiano      

Spagnolo      

Inglese      

      

 



       
3. Competenze 

Competenze informatiche 

 

 

Altre competenze   

 

 

Autorizzo, ai sensi dell'art. 10 della legge 31 dicembre 1996 n. 675,  il trattamento dei miei dati che 

saranno usati ai fini della procedura  di immatricolazione e non saranno divulgati a terzi.  

Dichiaro che le  informazioni contenute in questo modulo sono veritiere 

 

Data   

Firma del candidato        

 

DOVE INVIARE LA DOCUMENTAZIONE 

MASTER DELL’UNIVERSIDAD DE MURCIA 

Tutta la documentazione deve essere inviata per posta ordinaria all’Universidad de Murcia- Campus 

Mare Nostrum 37/38 - Edificio Rector Soler, Campus de Espinardo, 30071, Murcia (SPAGNA) e per 

via telematica al seguente indirizzo e-mail CMN-INPS@campusmarenostrum.es  

MASTER DELL’UNIVERSIDAD POLITECNICA DE CARTAGENA 

Tutta la documentazione deve essere inviata per posta ordinaria all’Universidad Politecnica de 

Cartagena - Servicio de Relaciones Internacionales-Campus Mare Nostrum 37/38 – Universidad 

Politécnica de Cartagena ELDI. Edificio Este. 3ª Planta. Sala E 3.1 Calle del Ángel s/n 30202 

Cartagena (SPAGNA) e per via telematica al seguente indirizzo e-mail CMN-

INPS@campusmarenostrum.es 
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