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______________________________________ 

 

RICHIESTA DICHIARAZIONE 

 

Io sottoscritto/a ____________________________________________________________________ 

Nato/a a ______________________________________________________ il ___/___/__________ 

Residente a _____________________________________ cap ____________ prov. _____________ 

In via ________________________________________________________ n° _________________ 

Regolarmente iscritto/a presso questo Conservatorio di Musica “G. F. Ghedini” per l’anno accademico 

_______/_______, al Corso di ____________________________________________________________ 

CHIEDE 

Che gli/le venga rilasciata una dichiarazione attestante: 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________ 

 

Ringraziando porge distinti saluti, 

        Firma 

data _______________________       __________________________ 

 

 Allega Marca da Bollo EURO 16,00 (imposta fissa di bollo per rilascio documenti) 

 Allega francobollo per spedizione  

 Ritira personalmente 

mailto:ghedini@conservatoriocuneo.it
mailto:conservatoriocuneo@pec.conservatoriocuneo.it
http://www.conservatoriocuneo.it/

