
 SCUOLA DI MUSICA DI FIESOLE 

FONDAZIONE – ONLUS 

iscritta al n° 6 del Registro Regionale delle Persone Giuridiche Private 

 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONI 
(Art. 46 e 47 D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000) 

 
 

Io sottoscritto_____________________________________________________________________ 

 

nato a ______________________________________________prov._________________________ 

 

Nazione di nascita _____________________________il___________________________________  

 

valendosi delle disposizioni di cui agli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 e consapevole che chi dichiarerà il falso vedrà 

decadere i benefici ottenuti e incorrerà nelle sanzioni penali previste per le false dichiarazioni dagli artt. 75 e 76, del 

D.P.R. citato   

 

DICHIARA sotto la propria responsabilità: 

 
 

-di essere cittadino ________________________________________________________________________ 

 
 

-di possedere il seguente titolo di studio valido per accedere al Master Accademico di I livello secondo le      

  disposizioni previste dal Bando: 

 

-di essere in possesso del seguente titolo valido per il Master in oggetto: 

 

 diploma di laurea in ______________________________________________________________ (V.O. ante DM 509/99) 

 laurea triennale ex DM 509/99 in ______________________________________________________| Classe _____________________| 

 laurea triennale ex DM 270/04 in ______________________________________________________| Classe _____________________| 

 laurea specialistica ex DM 509/99 _____________________________________________________| Classe _____________________| 

 laurea magistrale ex DM 270/04 in ____________________________________________________| Classe ______________________| 

 diploma universitario in _________________________________________________________________________________________| 

 altro (specificare) _____________________________________________________________________________________| 

 

conseguito presso ________________________________________________________________________________________| 

 

    in data   |__|__| |__|__| |__|__|__|__|    con votazione di |__|__|__|  su  |__|__|__|  lode  

Per i titoli conseguiti all’estero: allegare certificato di laurea copia conforme e traduzione in lingua italiana 

 

-di non essere iscritto ad uno iscrizione a un corso di Master e ad altri corsi di studio Afam; 

 

- di essere iscritto presso l’Università ______________________________________Città ___________________ e di 

avvalersi della possibilità della doppia iscrizione prevista dal D.M. 28/9/2011. 
 

 

-di essere a conoscenza delle norme e dei termini previsti dal bando. 

 

 

Data _______________    Firma___________________________________ 
 

SI 


