
CONSERVATORIO DI MUSICA “NICCOLÒ PICCINNI” - BARI - 
 

    
 

DOMANDA  D’  A M M I S S I O N E   
PER  L’ A.A.  2 020/2021 

 
CORSO ACCADEMICO I e II LIVELLO  
(SOLO PER STUDENTI STRANIERI  

E RESIDENTI FUORI REGIONE PUGLIA) 
 
Al Direttore Conservatorio di Musica “Niccolò Piccinni” - Bari - 
 

Il/La sottoscritt__   _____________________________________________________________________ 
c o g n o m e  e  n o m e  d e l  c a n d i d a t o  

nato/a ___________________________________________ prov. di ________  il ____ /____ /_______ 

sesso         M   F          codice  fiscale  

e residente a _______________________________________________ prov. di ________  cap __________ 

in via ______________________________________________________________________ n° ________ 

telefono _____ /_________cell. _____ /______________e-mail _______________________________________ 

 

 
CHIEDE 

 

DI VOLER  SOSTENERE GLI ESAMI DI AMMISSIONE PRESSO CODESTO 
CONSERVATORIO IN MODALITA’ ONLINE. 
 
 

Consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 in caso di dichiarazione mendace, ai sensi 

dell’art. 46 del citato D.P.R. 

 

 

IL PRESENTE MODELLO DOVRA’ ESSERE COMPILATO IN OGNI SUA PARTE E DOVRÀ PERVENIRE IN 
ALLEGATO INSIEME AI DOCUMENTI NECESSARI PER IL COMPLETAMENTO  DELL’ISCRIZIONE ON-
LINE. 

 
 

 
 
 
 
LUOGO , ___ /___ /_____                        Firma del dichiarante 
  
 

_________________________________ 

 

                

R i s e r v a t o  a l  P r o t o c o l l o  


