Candidati Privatisti  

VPrevigente Ordinamento
Modulo per l’ammissione alle sessioni d’esame a.a. 2016/2017
presentazione  1 - 30 aprile 2017
AL DIRETTORE DEL CONSERVATORIO DI MUSICA “U. GIORDANO”

Sede di    □ FOGGIA                □  RODI GARGANICO
​​_l__ scrivente  _______________________________________________________________ ,

nat__ a ____________________________ (prov. _____________ ) il ___________________

e residente a ____________________________________________  (c.a.p.______________ )

via/piazza    _________________________________________  n° _____________________

tel. ______ / ______________  cell. _________/ ________________(da indicare obbligatoriamente),

CHIEDE

alla S.V. di poter sostenere nella sessione * _______________________dell’a.a. _____/_____ il seguente esame: 
_____________________________________________________________________      (compilare un modulo per ogni esame richiesto)                   
A tal fine dichiara sotto la propria responsabilità, ai sensi del D.P.R. 445/2000: 

-  di essere nat __ a  ______________________________________________  il ____________________  ;

-  di essere: 
   □ cittadino italiano;

   □   cittadino dello Stato di ________________________ appartenente alla Comunità Europea;

   □   cittadino dello Stato di ________________________ extracomunitario;

                               (allegare copia del permesso di soggiorno e del passaporto
·  di aver, alla data di entrata in vigore dei nuovi ordinamenti didattici, già sostenuto almeno un esame dell’ordinamento previgente;

· di non aver presentato, per il corrente anno accademico, analoga domanda presso altri Conservatori di musica;

· di non aver presentato, per il corrente anno accademico, domande di ammissione presso altri Conservatori;
· di non essere stat__ alliev __ dopo il 15 marzo 2017 di altri Conservatori di musica o Istituti Musicali Pareggiati;

· di essere stato allievo per l’a.a. 2016/2017 fino al __________ presso il Conservatorio o Istituto Musicale Pareggiato di:______________________________________________________________________________;

· di essere in possesso del seguente titolo di studio _______________________________________;




                                 (indicare : Lic. Elementare, Lic. Media, Maturità, Laurea)

· di essere stat_ preparat_ dal Prof. _____________________________________________________________**
        residente a ________________________________ Via __________________________________________   

· di essere consapevole che il versamento del contributo effettuato per sostenere l’esame richiesto non   

                è rimborsabile per alcun motivo.

Si allegano:

1) ricevuta del versamento di € _______ sul c.c.b. della Banca Popolare dell’Emilia Romagna (C.so Garibaldi, 72- Foggia) IBAN IT33K0538715700000001383758 intestato al Conservatorio di Musica “U. Giordano” di Foggia: contributo esame candidato privatista previgente ordinamento;
2) copia di un documento di riconoscimento valido del candidato se maggiorenne e del genitore se minorenne.
3) Copia del codice fiscale del candidato e di chi effettua il versamento.

NB: il candidato dovrà presentarsi all’esame munito di un idoneo documento d’identità, in caso contrario non potrà essere ammesso a sostenere l’esame.
        FIRMA DEL GENITORE (per i minori di anni 18)

   
                        FIRMA DELLO STUDENTE

  _______________________________ 


______________________________
* Estiva o Autunnale   -   ** Non compilare se autodidatta
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	Conservatorio di Musica

“UMBERTO GIORDANO”

Piazza V. Nigri, 13 - Foggia


Informativa Privacy Studenti
L’art. 13 del D.Lgs. 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali”, prevede che gli interessati vengano informati sulle finalità, le modalità ed i criteri adottati nella gestione e nel trattamento dei propri dati personali.

 In qualità di Titolare del trattamento, questo Istituto informa che possono essere oggetto di trattamento i dati anche sensibili e giudiziari durante lo svolgimento delle attività propedeutiche all’avvio dell’anno scolastico o accademico; dell’attività educativa, didattica, formativa e di valutazione; della gestione del contenzioso tra la scuola e le famiglie degli studenti.

Il trattamento dei vostri dati personali avrà le seguenti finalità:

· partecipazione dei candidati alle attività di selezione e/o esami; 

· adempimento di obblighi derivanti da leggi, contratti, regolamenti in materia di igiene e sicurezza del lavoro, in materia fiscale e assicurativa;

· tutela dei diritti in sede giudiziaria.

Il trattamento dei dati personali da parte dell’Istituto sarà regolato come segue:

· I dati personali verranno trattati anche con l’ausilio di strumenti elettronici, o comunque automatizzati, con le modalità e le cautele previste dal predetto D.Lgs. e conservati per il tempo necessario all’espletamento delle attività istituzionali e amministrative riferibili alle predette finalità;

· Sono adottate dall’ Istituto le misure più idonee, e comunque almeno le misure “minime”, per la sicurezza dei dati personali previste dal D.Lgs.; 

· Il titolare del   trattamento è il Conservatorio di Musica “U. Giordano” Foggia nella persona del Presidente Dott. Francesco Paolo Antonio Florio;

· I dati oggetto di trattamento potranno essere comunicati ai soggetti esterni all’Istituto per le finalità previste da norme e/o regolamenti;

Il conferimento dei dati richiesti è indispensabile a questa istituzione per l'assolvimento degli obblighi istituzionali e che in ogni momento potrete esercitare i vostri diritti nei confronti del titolare del trattamento, ai sensi dell’art. 7 del D.Lgs. 196/2003.
Liberatoria per la pubblicazione sul sito istituzionale del calendario degli esami 
I____ sottoscritt__         _______________________________________________________  in qualità di

Candidato/a maggiorenne  _______________________________________________________
Genitori del candidato/a  minorenne _______________________________________________

 FORMCHECKBOX 
    
     
     FORMCHECKBOX 
  da il consenso FORMCHECKBOX 
    
               

 FORMCHECKBOX 
  nega il consenso 

Alla pubblicazione sul sito internet istituzionale www.conservatoriofoggia.it del proprio nominativo (oppure) del minore

 ________________________________nel calendario degli esami.

Foggia,





































Firma









___________________________________

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE PER ESAMI SOSTENUTI PRESSO CONSERVATORI STATALI ITALIANI O ISTITUTI MUSICALI PAREGGIATI

Il/La sottoscritto/a____________________________________________________________________________________
nato/a_____________________________________________________________il_______________________________,

consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 in caso di dichiarazione mendace, ai sensi degli art. 46 e 47 del citato D.P.R. dichiara di aver sostenuto i seguenti esami:

	TIPO DI ESAME

	VOTAZIONE
	DATA/SESSIONE
	SEDE D’ESAME

	COMPIMENTI

	Compimento Inferiore Scuola di 

 ____________________________


	
	
	

	Compimento Medio Scuola di 

_____________________________


	
	
	

	Diploma Scuola di 

____________________________________


	
	
	

	LICENZE



	SOLFEGGIO Triennale (per comp. e strum.)
	
	
	

	SOLFEGGIO Triennale (per cantanti)
	
	
	

	SOLFEGGIO speciale per percussionisti
	
	
	

	ARMONIA COMPL. (annuale)
	
	
	

	ARMONIA COMPL. (Biennale)
	
	
	

	ARMONIA (agg. per Clavicembalo)
	
	
	

	ARMONIA (agg. per Fisarmonica)
	
	
	

	STORIA DELLA MUSICA 
	
	
	

	STORIA ed ESTETICA MUSICALE
	
	
	

	STORIA della MUSICA (agg. per Clav.)
	
	
	

	PIANOFORTE COMPL. (trienn.)
	
	
	

	PIANOFORTE COMPL. (quadrienn.)
	
	
	

	PIANOFORTE COMPL. (quinquenn.)
	
	
	

	QUARTETTO
	
	
	

	LETTERATURA ITALIANA
	
	
	

	LETTERATURA POET. E DRAMM.
	
	
	

	ORGANO COMPL.RE E C.G.
	
	
	

	LETTURA PARTITURA (inferiore)
	
	
	

	LETTURA PARTITURA (medio)
	
	
	

	LETTURA PARTITURA (superiore)
	
	
	

	ARTE SCENICA
	
	
	


Data, ___________________________ 

                 _________________________________________

(firma del candidato)

______________________________________________________________

(per i minorenni firma del genitore o di chi ne fa le veci e fotocopia di un

documento di identità valido da allegare alla presente)

TASSE ESAMI PER CANDIDATI PRIVATISTI

Previgente Ordinamento

A.A. 2016/17
	LICENZE PER TUTTE LE MATERIE COMPLEMENTARI

(escluso Teoria, Solfeggio e Dettato Musicale)
	€ 500,00 (ad esame)

	COMPIMENTO INFERIORE 
	€ 600,00 

	COMPIMENTO MEDIO 
	€ 800,00

	DIPLOMI (per tutte le discipline ad eccezione di Direzione D’Orchestra e Organo e Comp. Organ.ca)
	€ 1.200,00

	DIPLOMA di Organo e Comp. Organ.ca
	€ 2.000,00

	DIPLOMA di Direzione d’Orchestra
	€ 7.000,00


I versamenti dovranno essere effettuati sul c.c.b. della Banca Popolare dell’Emilia Romagna (C.so Garibaldi, 72- Foggia) IBAN IT33K0538715700000001383758 intestato al Conservatorio di Musica “U. Giordano” di Foggia” – causale contributo esame candidato privatista previgente ordinamento. Copia di ricevuta di pagamento dovrà essere allegata alla domanda d’esame all’atto della consegna.
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