Al Direttore del Conservatorio “G. Frescobaldi” di Ferrara
PROGETTO LLP/ERASMUS A.A. 2010/2011
MODULO DI CANDIDATURA (compilare in stampatello)
Da consegnare all’Ufficio Erasmus
SCADENZA: entro le ore 12 del 27 Febbraio 2010
11 sottoscritto:

Cognome Nome

nato/a il a:

residente a Prov. CAP

via n__

Tel. Cell
e mail: @

Cittadinanza

Corso

Anno di Corso
CHIEDE
I’assegnazione di una borsa di studio LLP/Erasmus per I’a.a. 2010/11.
Al riguardo comunica che le Istituzioni partners prescelte, in ordine di preferenza, sono le seguenti:
12 scelta
2% scelta
3% scelta
Il sottoscritto dichiara:

» Essere cittadini di uno Stato membro della UE o di uno dei Paesi partecipanti al Programma, o avere
ottenuto lo stato di Rifugiato o Apolide in uno stato membro. Se cittadini di Paese diverso dai precedenti,
avere i requisiti utili all’ottenimento del Permesso di soggiorno CE per soggiornanti di lungo periodo di
cui al Decreto Legislativo n. 3 dell’8 gennaio 2007 — art. 9 (Attuazione della direttiva 2003/109/CE
relativa allo status di cittadini di Paesi terzi soggiornanti di lungo periodo) e successive modifiche, o in
possesso da almeno 5 anni consecutivi di un permesso di soggiorno in corso di validita.

« di non avere usufruito di borse Erasmus in passato
« di non usufruire contemporaneamente di altre borse di studio finanziate dall’Unione Europea.

- di essere a conoscenza che i propri dati personali verranno trattati, anche in forma automatizzata, dal
Conservatorio “G. Frescobaldi” di Ferrara, titolare del trattamento, nel rispetto della legge 196/2003
(Codice in materia di protezione dei dati personali) per le finalita connesse allo svolgimento delle sue
attivita istituzionali ed, in particolare, per tutti gli adempimenti relativi all’esecuzione del presente bando
di selezione per I’assegnazione di un soggiorno di studio Erasmus e che I’eventuale rifiuto di fornire tali
dati avra come conseguenza I’impossibilita per il Conservatorio di procedere all’eventuale attribuzione
nei propri confronti della suddetta opportunita.

Ferrara,
Firma



MODULO DI AUTOCERTIFICAZIONE
Il/La sottoscritto/a
nato/a il a
residente a CAP
in vian.
consapevole delle responsabilita penali in cui puo incorrere in caso di dichiarazioni mendaci
DICHIARA
Di aver superato, entro la scadenza del presente bando, i seguenti esami:

Titolo del corso Data di superamento Votazione Crediti
dell’esame ottenuta acquisiti
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