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 Moduli complementari per l’ammissione ai curricoli sanitari SUPSI o  
HES Svizzera Romanda 

ISCRIZIONE PER L’ANNO SCOLASTICO 2024-2025 
 

Prego compilare il formulario in stampatello 
 

Cognome: ......................................... Nome: ........................................................  

Data di nascita: ................................. Sesso: ❑ m  ❑ f  

Attinenza: ......................................... Nazionalità: ............................................ 

Se cittadina/o straniera/o, tipo di permesso …………………………………… 

Paternità: ……………………………… Lingua madre: ………….............................. 

Indirizzo: 

Via: .....................................................................................................................…  

 C.A.P: .......................  Località: ......................................................................….. 

Telefono (obbligatorio): ........................................................................... 

 Cellulare (obbligatorio): ........................................................................... 

 E-mail (obbligatorio): ………………………………………… 

Titolo di studio conseguito: .............................................................................................. 

Luogo e istituto: …………………………………………………………………………………. 

Nell'anno scolastico: ......................................................................................................... 

Attività svolta nell’anno scolastico 2023-2024 (in caso di corsi universitari, indicare il numero di 

semestri svolti): 

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

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

Per cosa intendo formarmi? ………………………………………………………… 

• ❑   Effettuerò l’esame di graduatoria presso la SUPSI Dipartimento Sanità 

• ❑ Intendo iscrivermi presso una HES in Svizzera Romanda   

• ❑ Per il momento mi sono iscritto alla SUPSI Dipartimento Sanità, ma mantengo                
aperta la possibilità di iscrivermi in seguito ad una HES 

Luogo: ...........................................      
 
Data: ...................................................  Firma: ........................................................... 

Alla scheda devono essere allegate: 
- attestato federale di maturità o di maturità professionale non sanitaria e sociale (in fotocopia) o in 
alternativa la pagella scolastica del primo semestre del corrente anno scolastico. 

TERMINE D’ISCRIZIONE: 29 maggio 2024 

Tassa d’iscrizione di CHF 30.— per gli studenti domiciliati in Ticino da pagare entro il 23.08.2024. 

Tassa d’iscrizione di CHF 5’430.— per gli studenti non domiciliati in Ticino da pagare entro il 23.08.2024. 
Il mancato pagamento verrà considerato come ritiro. 


