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CANDIDATI INTERNI  
Scadenza:  10 Maggio 2011 
 

DOMANDA DI ESAME DI COMPIMENTO INFERIORE  
PER L’A. A. 2010-2011 

 
Il  sottoscritto 
 
Cognome _________________________________Nome  __________________________Matricola _______ 
     
chiede l’iscrizione a sostenere il sotto elencato esame:  
 

Esame Docente  Sessione 

COMPIMENTO INFERIORE     DI 

 

 1 □             2 □     

 
Consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, in caso di dichiarazioni mendaci e di 
formazione o uso di atti falsi, ai sensi e per gli effetti dell’art. 46 del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000 

DICHIARA 
-  che il proprio codice fiscale è il seguente:  
                                       

                        

-  di essere nato a  ______________________________________ il _________________________ 

-  di essere cittadino italiano……………………… altro (specificare altra nazionalità) …………………………………….……   

- di essere residente a ____________________________________ (Prov. ______)   c.a.p.__________________ 

in Via / Piazza_____________________________________________  n°_________ 

telefono________/________________________cell.___________________________email____________________________  

 

- Di non aver presentato analoga domanda in altro Conservatorio o Istituto Musicale Pareggiato. 

-     di aver compiuto i seguenti studi musicali: 

Esami Voto Anno accad. Sess. Conservatorio 

     

     

     

     

 
 
ALLEGA  

□ PROGRAMMA D’ESAME FIRMATO DALL’INSEGNANTE  
 



 
 
 
ricevuta di versamento di € 5,00 

□ sul c/c n° 11609096 intestato all’Economato del Conservatorio di Musica di Cagliari per 
contributo esami.  
Causale : Tassa esame di         ________________Studente  _______________________________  

□ Bonifico bancario da intestare a Conservatorio di Musica.   
Causale : Tassa esame di ________________     Studente   ________________________________     

Codice IBAN  IT61U 0100 5048 0000 0000 200013 – BNL  
 
Scadenza:  10 Maggio 2011 

 
 
 
IL CANDIDATO È TENUTO A PRESENTARSI AGLI ESAMI NELL A SESSIONE PER LA QUALE È  

ISCRITTO.   
GLI ASSENTI INGIUSTIFICATI, DECADONO DA QUALUNQUE D IRITTO.  
SALVO IN CASO DI FORZA MAGGIORE, DEBITAMENTE DOCUME NTATO, POTRÀ ESSERE RICHIESTO 

DI ESSERE AMMESSI ALLA SESSIONE IMMEDIATAMENTE SUCC ESSIVA.  
 
 

 
 
 

   Il sottoscritto dichiara di essere consapevole che la scuola può utilizzare i dati contenuti nella presente 
autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per fini istituzionali propri della Pubblica Amministrazione (Legge 
31.12.1996, n° 675 “ Tutela della privacy “ – art. 27 ) 
 
 
 
 
Data  ____/____/2011 

 

Firma leggibile e per esteso    _______________________________________ 

       
Per i minorenni firma del genitore              ________________________________________________  
 
 
 

       
TRATTAMENTO DATI PERSONALI – ART. 13 D.Lvo 196/03 –   
Il sottoscritto dichiara di essere informato ai sensi dell’art. 13 D. Lvo 196/03 che i propri dati, che sono stati 
obbligatoriamente conferiti e quelli eventuali che saranno conferiti in seguito, saranno trattati con procedure 
prevalentemente informatizzate solamente nell’ambito del rapporto di lavoro costituito con il presente contratto 
individuale; che potranno essere trasmessi a soggetti diversi dal Conservatorio di musica solamente nei limiti e 
nella quantità strettamente necessari ad assolvere le finalità di loro competenza ai sensi delle vigenti disposizioni 
di legge. 
Il sottoscritto dichiara di essere a conoscenza che i propri diritti sono quelli di cui all’art. 7 D.L vo 196/03 e che il 
titolare del trattamento è il Conservatorio di musica. 
 

……………………………………………………………….. 
                                                                                                                                Firma leggibile e per esteso 

  


