
R I S E V A T O  A L  P R O T O C O L L O  
CONSERVATORIO DI MUSICA “NICCOLÒ PICCINNI” - BARI 

 
 

AUTODICHIARAZIONE  
CREDITI MATURATI 

 
          
 
Al  Direttore 

                                                                               del Conservatorio di Musica 
                                                                                  “N. Piccinni”  B    A    R    I 

 
Il/La sottoscritto/a ________________________________________________ matr. _________________  
 
nato/a a_________________________________________ Prov ___________ il ______/______/________  
 
iscritto/a per l’A.A. ____________________ al ____________ anno Corso Accademico 
 

   Triennio di _________________________________________________________________________ 
 

   Biennio di __________________________________________________________________________ 
 

DICHIARA 
sotto la propria responsabilità, di aver conseguito entro il 10 agosto precedente la relativa iscrizione i sottoelencati crediti 

formativi: 

DATA CFU ESAMI/TIROCINI/STAGES ESITO/VOTO 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        
 
PER UN TOTALE DI N.  ________  CREDITI 
 
Bari, _____________________             

_________________________ 
                               Firma 

 


