
DOMANDA DI AMMISSIONE ALL’ARCHIVIO APOSTOLICO VATICANO 
 

da inviare all’indirizzo e-mail: accettazione@aav.va 

 

Io sottoscritto/a __________________________________________________ 

nato/a a _____________________ il ___________ nazione _______________ 

residente in ____________________________________ C.A.P. ____________ 

via/piazza ______________________________________________________ 

telefono ___________________e-mail ________________________________ 

titolo di studio ___________________________________________________ 

conseguito all’Università di ___________________________________________ 

professione o qualifica ______________________________________________ 

chiedo di essere ammesso/a alla sala di studio per una ricerca relativa a: 

______________________________________________________________ 

______________________________________________________________ 

______________________________________________________________ 

 

Allego la lettera di presentazione, copia del titolo di studio e copia del documento di identità. 

 

Dichiaro inoltre sotto la mia responsabilità: 

- di essere a conoscenza del Regolamento degli studiosi; 

- di consegnare all’Archivio Apostolico un esemplare del mio lavoro in caso di pubblicazione. 

 

 

 

 

Spazio riservato alla Segreteria accettazioni 

 

 

Tessera n. ………………… 
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