PROGRAMMA ERASMUS + 
MODULO DI CANDIDATURA STUDENTI 
Il/La  sottoscritt__ ___________________________________________________________  (COGNOME NOME)
nat___ a ____________________________________________ il ____________________ nazionalità_____________________ residente a __________________________________  in via____________________________________________ cap _____________________ tel________________________________Cellulare ________________________________ Email_____________________________________________________________________

iscritt__ al___ anno   del trienniobiennio in _______________________________
Disabilità    SINOPercentuale  di disabilità  ____ %
Essendo interessat__ a svolgere un periodo di studio all’estero nell’ambito  del  Programma  Erasmus Plus per l’a.a. __________, propone la propria candidatura per la seguente attività: 
PROGRAMMA DI  STUDIO 
TESI
PROGRAMMA DI  STUDIO + TESI 

(campo di interesse per lo svolgimento della tesi__________________________________) 
DICHIARA

a) di aver sostenuto  n._______ esami con la media aritmetica ____/30 , ponderata____/30, 
b) di avere una conoscenza ___________________della lingua______________________ 
INDICA  le  tre  sedi tra le istituzioni straniere disponibili in elenco in ordine di preferenza: 

_________________________________________________________________________ 

ALLEGA:
n. 2 fototessere
Autocertificazione
Attestato firmato dal Docente relatore (solo per chi intenda recarsi all’estero per l’elaborazione della tesi) 

CD o book di fotografie delle opere
Curriculum vitae in formato europeo
Curriculum artistico 
Certificato Isee

Eventuale certificato di conoscenza lingua straniera 

Il sottoscritto dichiara inoltre sin da ora la propria disponibilità ad accettare le condizioni generali dettate dalla Commissione Europea per la disciplina della mobilità studenti, nonché quelle contenute nel bando di selezione cui la presente candidatura si riferisce; si impegna altresì a sottoscrivere, con la Direzione dell’Accademia, un contratto contenente le previsioni di reciproco impegno ai fini della realizzazione dell’esperienza di mobilità. 
Reggio Calabria, _________________ 

Il DICHIARANTE 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(Art.1 D.P.R. 20/10/98 n. 403)
____l____ sottoscritt___ __________________________________ _______________________________ (COGNOME) (NOME)
nat___ a ______________________________________ il ____________/___________/______________ 

residente in _________________________________ via________________________________________ 

iscritt_ al______anno del corso di___________________ dell’Accademia di Belle Arti di Reggio Calabria 

consapevole delle sanzioni penali cui si può incorrere in caso di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, così come previsto dall’articolo 26 della legge 4 Gennaio 1968 n. 15. 
DICHIARA

di aver sostenuto e superato presso l’Accademia di Belle Arti di Reggio Calabria i seguenti esami

riportando la votazione appresso indicata: 
	Anno accademico
	Anno di Corso
	Materia
	Voto
	Crediti

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Nota: aggiungere più fogli se necessario.
Reggio Calabria,______________
IL DICHIARANTE 
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