Imposta di bollo € 16,00
DOMANDA DI RITIRO DIPLOMA

Al Direttore del Conservatorio di Musica

“Girolamo Frescobaldi” di FERRARA

sottoscritto _ _ ___ __ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

natoca _ __ ____ __ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ ____ e

residentea _____ _ ____________ viaen® ____ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

tel. (con prefisso) o cellulare _ . ____ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ o ___
CHIEDE

che gli venga rilasciato il diploma originaledi . _ _ ___ _ _ _ __ __ _ _ _ _ _______

conseguito presso questo Conservatorio di Musicanellaa. _ _ ______________
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DELEGA PER IL RITIRO DIPLOMA
Il sottoscritto _ _

nell'impossibilita di ritirare personalmente lo stampato di diploma originale, delegal il
sig./la sig.ra

a ritirare in sua vece lo stampato originale. Si allega fotocopia del proprio documento
di identita.
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