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DICHIARAZIONE LIBERATORIA DI RESPONSABILITA’ 
STUDENTI IN MOBILITÀ INTERNAZIONALE 

 
Il/La sottoscritto/a ………………………………..………………………………………………….. 
Codice fiscale ……………………………………..…………………………...……………………. 
Residente in …………………………………………………………………………………………. 
Cellulare ……………………………………………………………………………………………… 
Email…………………………………………………………………………………………………. 
Iscritto/a al corso di laurea/laurea magistrale/dottorato di ricerca in …………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………. 
dell’Università Ca’ Foscari Venezia, con riferimento alla richiesta di avvio della mobilità 
internazionale nell’ambito del programma (indicare se Erasmus+, Overseas, SEMP, Visiting 
Student o Double and Joint Degree) 
… ............................................................................................................................................. per 
cui è stato/a selezionato/a per l’a.a. 2025/2026, ferma restando la copertura assicurativa 
predisposta dall’Ateneo in relazione agli infortuni e alla responsabilità civile, nei limiti contrattuali 
delle relative polizze assicurative, 

 
dichiara sotto la propria responsabilità: 

 
• di verificare l'esistenza di un portale/strumento gestito dalle autorità del proprio Paese di 

cittadinanza per inserire volontariamente le informazioni relative ai propri viaggi all'estero e di 
registrarsi. Per i/le cittadini/e italiani/ e il portale dove registrarsi è: 
www.dovesiamonelmondo.it;  

• di informarsi sullo stato di sicurezza generale del paese di destinazione, compreso quello 
sanitario, tramite il portale Viaggiare Sicuri (solo in italiano) o portali analoghi gestiti dalle 
autorità del proprio Paese di cittadinanza; 

• di aver preso visione e di accettare le condizioni di erogazione dei servizi presso l’Università di 
destinazione; 

• di essere pienamente consapevole che in qualsiasi momento l’Università di destinazione 
potrebbe comunicare l’annullamento della mobilità in presenza; 

• di essere pienamente consapevole che in qualsiasi momento i Governi Italiano e del Paese di 
destinazione potrebbero adottare provvedimenti restrittivi in merito alla mobilità delle persone; 

• di valutare l’opportunità di stipulare un’assicurazione sanitaria che copra espressamente il 
ricovero per malattia, il periodo di convalescenza post ospedaliera e il rimborso per le spese 
mediche sostenute (ad esempio, gli esami diagnostici); 

• di valutare l’opportunità di stipulare un’assicurazione di viaggio; 
• di sollevare l’Università Ca’ Foscari Venezia da ogni responsabilità, onere, danno o 

responsabilità conseguenti o connessi alle circostanze sopra elencate e per gli eventuali 
imprevisti legati all’interruzione/annullamento/modifica delle modalità e/o della tempistica e/o  
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dei termini e/o delle condizioni della mobilità di cui sopra per ragioni legate a qualsiasi 
situazione di rischio. 

 
DATA E LUOGO …………………………………………… 
FIRMA ……………………………………………………… 
 
 
INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 
 
Ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 (“Regolamento”), 
La informiamo che: 
a) il titolare del trattamento è l’Università Ca’ Foscari Venezia (“Università”), CF 80007720271 con 
sede legale in Venezia, Dorsoduro 3246, PEC: protocollo@pec.unive.it, rappresentata dal 
Magnifico Rettore/dalla Magnifica Rettrice pro tempore; 
b) l’Università ha nominato il “Responsabile della Protezione dei Dati”, che può essere contattato 
scrivendo all’indirizzo di posta elettronica dpo@unive.it o al seguente indirizzo: Università Ca’ 
Foscari Venezia, Responsabile della Protezione dei Dati, Dorsoduro n. 3246, 30123 Venezia (VE); 
c) i dati personali raccolti nel presente documento saranno trattati dall’Università Ca’ Foscari 
Venezia nell’ambito della gestione delle procedure di mobilità. Il conferimento di tali dati personali 
è indispensabile per la partecipazione al programma di mobilità e il mancato conferimento 
determina l’impossibilità di parteciparvi; 
d) la base giuridica del predetto trattamento è rappresentata dall’art. 6.1.e) del Regolamento 
(“esecuzione di un compito di interesse pubblico”). Lei potrà opporsi al predetto trattamento 

scrivendo al/alla Responsabile della Protezione dei Dati Personali ai recapiti sopra indicati. 

L’Ateneo si asterrà dal trattare ulteriormente i suoi dati personali salvo dimostri l’esistenza di 

motivi cogenti che legittimano la prosecuzione del trattamento; 

e)i dati saranno trattati e conservati in conformità alla  normativa vigente in tema di conservazione e 
archiviazione della documentazione amministrativa; 
f) i dati personali raccolti nel presente documento saranno trattati mediante strumenti cartacei e 
informatici e potranno essere messi a disposizione di soggetti pubblici/pubbliche Autorità nazionali 
e/o comunitarie per l’espletamento dei controlli previsti dalla legge e a soggetti che offrono 
all’Ateneo servizi strumentali e accessori nominati ‘responsabili del trattamento’. La lista 
aggiornata di tali soggetti è disponibile alla pagina web: https://www.unive.it/pag/34666/.; 
g) Lei ha il diritto di ottenere dall’Ateneo, nei casi previsti dal Regolamento, l’accesso ai dati 
personali la rettifica, l’integrazione, la cancellazione degli stessi o la limitazione del trattamento 
ovvero di opporsi al trattamento medesimo (artt. 15 e ss. del Regolamento). La richiesta potrà 
essere presentata, senza alcuna formalità, contattando direttamente il Responsabile della 
Protezione dei Dati all’indirizzo dpo@unive.it ai recapiti sopra indicati. 
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h) Lei ha il diritto di proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali o di adire le 
opportune sedi giudiziarie ove ritenga che il trattamento dei suoi dati personali sia avvenuto in 
violazione di quanto previsto dal Regolamento. 
 

 
Dichiaro di aver letto l’informativa che precede. 
 
 
Luogo/Data   _______________________________ 

 
 Firma del dichiarante (per esteso e leggibile)   __________________________________ 
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