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Istanza di ammissione alla selezione per l'attribuzione di num. 10 borse di studio per la frequenza della “Scuola del cinema d'impegno civile”.


Alla Fondazione Horcynus Orca  
edificio “ex tiro a volo”, Torre Faro 

98164 Messina (ME)

OGGETTO: 
Selezione per l'attribuzione di num. 10 borse di studio per la frequenza della “Scuola del cinema d'impegno civile”.


Il/La sottoscritt_ _________________________________________________________________________
nato/a a _______________________________ (prov.) ____________ il ____________________________
residente in __________________________________ (CAP) ___________ (prov.) ___________________
via____________________________________________________________________________________ tel._______________________________________
cell.______________________________________email_________________________________________

fa domanda per l'ottenimento di una borsa di studio per la frequenza del “Scuola del cinema d'impegno civile” presso le strutture della Fondazione Horcynus Orca

A tal fine, ai i sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 e consapevole delle conseguenze previste agli artt. 75 e 76 del decreto medesimo per chi attesta il falso, sotto la propria responsabilità 

dichiara

a) di essere residente in__________  dal ________________________

b) di avere il titolo di studio minimo richiesto per l’accesso al corso, Diploma di Scuola media superiore/Laurea in __________________________________________________________ e di averlo conseguito presso ________________________________________________________________________________
con votazione di ______/________ nell'Anno ________/________
riconosciuto da ________________________________________________________________________________
c) di essere a conoscenza che la documentazione allegata non sarà restituita.

d) di aver preso visione del bando e di accettarne le disposizioni in esso contenute.

Dichiara inoltre di essere in possesso dei seguenti titoli valutabili ai fini della selezione:

A. ulteriori titoli di studio oltre a quello previsto per l’iscrizione al corso attinenti la figura professionale prescelta
1. ___________________________________________________e di averlo conseguito presso __________________________________________ con votazione di ______/________ nell'Anno ________/________(riconosciuto da _________________________________________________)

2. ____________________________________________________e di averlo conseguito presso __________________________________________ con votazione di ______/________ nell'Anno ________/________(riconosciuto da _________________________________________________)

3. ____________________________________________________e di averlo conseguito presso __________________________________________ con votazione di ______/________ nell'Anno ________/________(riconosciuto da _________________________________________________)

4. ____________________________________________________e di averlo conseguito presso __________________________________________ con votazione di ______/________ nell'Anno ________/________(riconosciuto da _________________________________________________)

    B.
stages e corsi di specializzazione o perfezionamento frequentati attinenti il corso prescelto
· Titolo ____________________________________________________________________________

· Istituto Organizzatore ______________________________________________________________

· Università di riferimento ______________________________________________________________

oppure

· Ente che riconosce l'Istituto Organizzatore o il corso____________ __________________________

estremi del riconoscimento __________________________________________________________

luogo ___________________________________________________________________________

durata ufficiale del Corso: dal _____________al ____________ per complessive ore ____________

data di rilascio del titolo o dell'attestato di frequenza ______________________________________

· Titolo ____________________________________________________________________________

· Istituto Organizzatore ______________________________________________________________

· Università di riferimento ______________________________________________________________


oppure

· Ente che riconosce l'Istituto Organizzatore o il corso ______________________________________

estremi del riconoscimento __________________________________________________________

luogo ___________________________________________________________________________

durata ufficiale del Corso: dal _____________al ____________ per complessive ore ____________

data di rilascio del titolo o dell'attestato di frequenza ______________________________________

C. Principali attività lavorative (rapporti di lavoro, lavoro autonomo) con riferimento alla figura professionale prescelta:

1. _________________________________________________________________________

2. _________________________________________________________________________

3. _________________________________________________________________________

4. _________________________________________________________________________

Si allegano 

· Curriculum Vitae

· Lettera di motivazione

luogo e data______________________

Firma
______________________________

