
UNIVERSITÀ DEGLI STUDI DI CAGLIARI
FACOLTÀ DI MEDICINA E CHIRURGIA – SEGRETERIA STUDENTI

DOMANDA DI RICONOSCIMENTO ESAMI/CREDITI PREGRESSI
CORSO DI LAUREA MAGISTRALE A CICLO UNICO IN MEDICINE AND SURGERY

Il presente modulo è compilabile sia con Acrobat sia con Adobe Reader – NON COMPILARE A MANO

Al Magnifico Rettore
dell'Università degli Studi
di Cagliari

Il/La sottoscritto/a 
nato/a a        (prov  .  ) il 
residente a        via  n. 
C.A.P.            tel.           /  cellulare           /                          e-mail 
iscritto/a per l’A.A.        /  al 1° anno del Corso di Laurea Magistrale a ciclo unico in 
Medicina e Chirurgia dell’Università degli Studi di Cagliari, numero di matricola 40 / 71 / 

CHIEDE LA VALUTAZIONE DEGLI ESAMI SUPERATI E DEI CREDITI ACQUISITI AI FINI DEL
RICONOSCIMENTO NELL’ATTUALE CARRIERA UNIVERSITARIA

Dati relativi alla precedente carriera universitaria

 Trasferimento in ingresso (provenienza da altro ateneo)
 Passaggio interno di corso (provenienza da altro corso di studi dell’ateneo di Cagliari)
 Precedente titolo universitario (possesso di precedente laurea)
 Corsi singoli
 Rinuncia agli studi
 Decadenza

Provenienza:

Ateneo

Facoltà di

Corso di Laurea in

In caso di precedente titolo universitario:

Data di Laurea  / Anno Accademico  (conseguimento precedente titolo)

ta dal 

Dichiara di essere a conoscenza che la presentazione della domanda di riconoscimento comporta l’accettazione implicita 
del riconoscimento d’ufficio previsto nel caso di esami/crediti la cui convalida sia espressamente prevista nelle tabelle di 
equipollenza di cui all’Allegato 1 del Regolamento convalide del Corso di Laurea Magistrale a ciclo unico in Medicine 
and Surgery.
Dichiara, inoltre, di essere a conoscenza che la presentazione della domanda di riconoscimento comporterà l’addebito di 
una tassa di importo pari a € 115,15, prevista dal Regolamento contribuzione studentesca Anno Accademico 2024/2025, 
quale contributo dovuto per le attività relative alla convalida di CFU in ingresso acquisiti in una precedente carriera o in 
corsi singoli.

N.B. Le domande presentate incomplete, prive dei dati richiesti o mancanti della documentazione prevista dal 
Regolamento convalide, non verranno prese in considerazione. Non verranno inoltre prese in considerazione le domande in 
cui non siano stati chiaramente indicati gli esami sostenuti di cui si richiede la relativa convalida/riconoscimento. In 
entrambi i casi non verrà data comunicazione scritta agli interessati. Le domande dovranno essere trasmesse 
utilizzando la prevista procedura telematica. Non verranno prese in considerazione domande compilate a mano.

Data _______________________________________
(firma)

La firma si considera apposta con l’inserimento del proprio nome e cognome nel campo presente in corrispondenza della voce (firma).

I dati inseriti saranno trattati unicamente per finalità istituzionali dell’Università degli Studi di Cagliari
(Codice in materia di protezione dei dati personali - D.Lgs. 30/06/2003, n. 196)

Segreteria Studenti Medicina e Chirurgia – Cittadella Universitaria
S.P. Monserrato – Sestu km 0,700 – 09042 Monserrato (Ca)
 segrstudmedicina@unica.it
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SCHEDA RICONOSCIMENTO ESAMI/CREDITI PREGRESSI - CORSO DI LAUREA MAGISTRALE A CICLO UNICO IN MEDICINE AND SURGERY - A.A. 2024/2025 

Nome e Cognome ______________________________________________________________ Data di Nascita _________________________ 
Luogo di Nascita _______________________________________________________________ 
Matricola  40/71/_________________ 

AC CODICE 
AD Corso integrato CODICE UD Modulo Corso integrato CFU 

Esame/Corso Integrato sostenuto nel 
CdL di provenienza (indicare la 

denominazione dell’esame sostenuto) 

CdL di sostenimento 
(se differente da quello di 

provenienza) 
Cfu Voto Data Esame 

1 MC/0991
/EN 

BASICS OF FIRST AID 1 2 
BASICS OF FIRST AID 1 INTERNSHIP 
(MED/41) - 1 cfu 

1 MC/0994
/EN 

COMMUNICATION AND MEDICAL 
HISTORY

CLINICAL COMMUNICATION- 2 cfu 

4 HEALTH COMMUNICATION - 1 cfu 

MEDICAL HISTORY(MED/02) - 1 cfu 

1 MC/0993
/EN

CHEMISTRY AND PROPEDEUTICAL 
BIOCHEMISTRY  

CHEMISTRY AND PROPEDEUTICAL 
BIOCHEMISTRY (BIO/10) - 6 cfu 6 

1 MC/0996
/EN 

BASICS OF COMPUTER SCIENCE BASICS OF COMPUTER SCIENCE (INF/01) 
- 2 cfu 2 

1 MC/0997
/EN 

PHYSICS PHYSICS (FIS/07) - 5 cfu 5 

1 MC/0992
/EN 

BIOLOGY AND GENETICS  BIOLOGY AND GENETICS (BIO/13) - 7 cfu 7 

1 MC/0998/
EN 

ENGLISH-LEVEL B1 ENGLISH-LEVEL B1 (L-LIN/12) - 5 cfu 5 

1 MC/0999
/EN 

ANATOMY 1 
HUMAN ANATOMY 1 (BIO/16) - 4 cfu 

5 
ANATOMY INTERNSHIP (BIO/16) - 1 cfu 

1 MC/1000
/EN 

BIOCHEMISTRY AND MOLECULAR 
BIOLOGY 

BIOCHEMISTRY (BIO/10) - 8 cfu 
11 

MOLECULAR BIOLOGY (BIO/11) - 3 cfu 

1 MC/1001
/EN 

HISTOLOGY AND EMBRIOLOGY  

HISTOLOGY AND EMBRIOLOGY (BIO/17) - 
6 cfu 7 
HISTOLOGY AND EMBRIOLOGY INTERNSHIP 
(BIO/17) - 1 cfu 

1 MC/1002/
EN 

INTRODUCTORY INTERNSHIP RISK 
MANAGEMENT ASSESSMENT

INTRODUCTORY INTERNSHIP RISK 
MANAGEMENT ASSESSMENT - 1 cfu 1 

1 MC/1014/
EN 

INTRODUCTORY CLERKSHIP 1 INTRODUCTORY CLERKSHIP 1 - 1 cfu 1 
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BASICS OF FIRST AID - 1 cfu 



SCHEDA RICONOSCIMENTO ESAMI/CREDITI PREGRESSI - CORSO DI LAUREA MAGISTRALE A CICLO UNICO IN MEDICINE AND SURGERY - A.A. 2024/2025 

Nome e Cognome ______________________________________________________________ Data di Nascita _________________________ 
Luogo di Nascita _______________________________________________________________ 
Matricola  40/71/_________________ 

AC CODICE 
AD Corso integrato CODICE UD Modulo Corso integrato CFU 

Esame/Corso Integrato sostenuto nel 
CdL di provenienza (indicare la 

denominazione dell’esame sostenuto) 

CdL di sostenimento 
(se differente da quello di 

provenienza) 
Cfu Voto Data Esame 

2 MC/1015/
EN HUMAN ANATOMY 2 HUMAN ANATOMY 2 (BIO/16) - 7 cfu 7 

2 MC/1016
/EN 

HUMAN PHYSIOLOGY HUMAN PHYSIOLOGY (BIO/09) - 9 cfu 9 

2 MC/1017
/EN 

NEUROANATOMY-NEUROPHYSIOLOGY 
NEUROANATOMY (BIO/16) - 5 cfu 

9 
NEUROPHYSIOLOGY (BIO/09) - 4 cfu 

2 MC/1018
/EN 

BASICS OF FIRST AID 2 
BASICS OF FIRST AID 2 (MED/41) - 2 cfu 

3 
BASICS OF FIRST AID 2 INTERNSHIP 
(MED/41) - 1 cfu 

2 MC/1019
/EN 

ENGLISH-LEVEL B2 ENGLISH-LEVEL B2 (L-LIN/12) - 5 cfu 5 

2 MC/1020
/EN 

GENERAL PATHOLOGY AND
IMMUNOLOGY 

GENERAL IMMUNOLOGY (MED/04) - 4 cfu 
15 

GENERAL PATHOLOGY (MED/04) - 11 cfu 

2 MC/1021
/EN 

INTRODUCTORY CLERKSHIP 2 INTRODUCTORY CLERKSHIP 2 - 2 cfu 2 

2 MC/1022
/EN 

ELECTIVE ACTIVITIES 1 ELECTIVE ACTIVITIES 1 - 2 cfu 2 

2 MC/1023/
EN 

ELECTIVE ACTIVITIES 2 ELECTIVE ACTIVITIES 2 - 2 cfu 2 
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