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OGGETTO: Selezione pubblica per titoli per la formazione di graduatorie d’istituto 
  

 
 

IL DIRETTORE 
 

Vista la legge del 21 dicembre 1999 n. 508; 
Visto il DPR n. 132/2003; 
Visto il DPR n. 212/2005; 
Visto il CCNL-AFAM del 16/02/2005; 
Vista la nota della Direzione Generale M.I.U.R.-A.F.A.M. prot. 1672 del 07/10/2002; 
Vista la nota della Direzione Generale M.I.U.R.-A.F.A.M. prot. 1696 del 11/10/2002; 
Vista la nota della Direzione Generale M.I.U.R.-A.F.A.M. prot. 3587 del 26/09/2003; 
Vista la nota della Direzione Generale M.I.U.R.-A.F.A.M. prot. 3626 del 02/10/2003; 
Vista la nota della Direzione Generale M.I.U.R.-A.F.A.M. prot. 6373 del 14/10/2005; 
 
Considerata l’opportunità di predisporre per tempo le graduatorie di istituto per gli 
insegnamenti sotto riportati 

 
 

DECRETA 
 

Art. 1 
 

E’ indetta una selezione pubblica per titoli per la formazione, delle graduatorie d’istituto, per l’anno 
accademico 2009/2010, per i seguenti insegnamenti: 
 

CODICE INSEGNAMENTO 
G060 Stile, Storia dell’Arte e del Costume – docente di I fascia 
H060 Stile, Storia dell’Arte e del Costume – docente di II fascia 
H020 Scultura – docente di II fascia 
G260 Storia dello Spettacolo 

 
Art. 2 

Requisiti per l’ammissione 
 
Per l’ammissione al concorso è richiesto il possesso, pena l’esclusione, dei seguenti requisiti: 

1) età non inferiore agli anni diciotto; 
2) cittadinanza italiana o cittadinanza di uno stato membro dell’Unione Europea; 
3) idoneità fisica all’impiego; 
4) godimento dei diritti civili e politici; 
5) assenza di situazioni di incompatibilità previste dalla normativa vigente; 
6) non essere stato destituito o dispensato dall’impiego presso una pubblica amministrazione 
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I requisiti prescritti debbono essere posseduti alla data di scadenza del termine utile per la 
presentazione delle domande di ammissione al concorso. 
L’amministrazione può disporre in ogni momento, con provvedimento motivato, l’esclusione dal 
concorso per difetto dei requisiti di ammissione come sopra descritti. 
 

 
Art. 3 

Domanda e termini per la presentazione 
 
La domanda, redatta in carta semplice, dovrà essere consegnata, unitamente agli allegati ed alla 
documentazione artistica pertinente, in un plico chiuso indicante la disciplina per cui si concorre ed 
indirizzata a: 
 

Formazione graduatoria d’istituto per l’anno accademico 2009/10  
Per [Codice disciplina , Nome disciplina] 

Accademia di Belle Arti di Frosinone - Viale Marconi s.n.c. - 03100 - Frosinone 
 
La domanda può essere consegnata di persona o a mezzo raccomandata con ricevuta di ritorno 
entro e non oltre il 08/10/2009. 
Al fine di assicurare la tempestività delle procedure, l’interessato è tenuto a far pervenire copia 
della domanda entro il medesimo termine anche via fax al n. 0775211168. 
L’intempestività della domanda determina l’esclusione dalla procedura.  La domanda deve essere 
redatta secondo lo schema dei moduli allegati al bando e  corredata di autocertificazione attestante 
il possesso dei titoli di studio e di servizio, nonché di un curriculum in duplice copia, debitamente 
firmato, in cui siano elencati i titoli artistico – culturali e professionali. In particolare i candidati 
dovranno documentare le attività artistico-professionali svolte nell’ambito specifico della materia 
per la quale si concorre. 
La Commissione ha, comunque, facoltà di richiedere al candidato l’esibizione degli originali dei 
titoli dichiarati, ove non presentati contestualmente all’istanza, assegnando un termine non 
superiore a gg. 5. 
Per ogni singola disciplina per cui si concorre deve essere prodotta una domanda con relativi 
allegati, pena l’esclusione. 
L’amministrazione non assume alcuna responsabilità per la dispersione di comunicazioni 
dipendente da inesatta indicazione del recapito da parte del concorrente oppure da mancata o 
tardiva comunicazione del cambiamento dell’indirizzo indicato nella domanda, né per eventuali 
disguidi postali o telegrafici o comunque imputabili a fatto di terzi, a caso fortuito o forza maggiore. 
Il candidato dovrà apporre in calce alla domanda la propria firma, saranno escluse quelle prive di 
sottoscrizione. 
 
Alla domanda devono essere allegati: 

a) copia del codice fiscale e di un documento d’identità; 
b) autocertificazione attestante il possesso dei titoli di studio e di servizio; 
c) curriculum in duplice copia con firma autografa dell’attività artistica e didattica; 
d) elenco, in duplice copia con firma autografa di altri titoli o documenti che il candidato ritiene 

utili ai fini del concorso. 
 
 
Per i candidati stranieri la documentazione deve essere presentata in copia autenticata, legalizzata 
dalle competenti autorità consolari italiane e corredata di traduzione in lingua italiana conforme al 
testo straniero e autocertificata. 
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Art. 4 

Commissione esaminatrice 
 
La commissione esaminatrice, nominata dal Direttore, sarà composta dal Direttore dell’Accademia 
(o da un suo delegato), con funzione di Presidente, e da due commissari individuati tra i Docenti di 
ruolo dell’Accademia, di cui almeno uno titolare della disciplina in oggetto. 
In caso di indisponibilità possono essere nominati docenti di discipline simili o affini.  
 

Art. 5 
Pubblicazione delle graduatorie 

 
Il Direttore provvederà alla pubblicazione delle graduatorie provvisorie e dell’elenco dei candidati 
non inclusi. Le graduatorie provvisorie saranno rese pubbliche mediante affissione all’albo 
dell’Istituzione e sul sito dell’ Accademia www.accademiabellearti.fr.it.  
Eventuali reclami per errori materiali possono essere presentati entro 5 giorni dalla data di 
pubblicazione. Dopo l’esame dei reclami e l’adozione di eventuali rettifiche ed errori materiali, la 
graduatoria definitiva verrà pubblicata all’albo dell’Istituzione e sul sito della Accademia 
www.accademiabellearti.fr.it.  
Ai fini dell’applicazione delle disposizioni di cui alla legge 7 agosto 1990 n. 24 sulla trasparenza 
amministrativa e sull’accesso ai documenti amministrativi, gli uffici dell’Accademia adotteranno 
ogni opportuna iniziativa per consentire l’accesso ad atti e documenti che riguardino la posizione 
degli interessati. 
 
 

Art. 6 
Utilizzo della graduatoria 

 
L’Istituzione si riserva di utilizzare la Graduatoria d’Istituto in oggetto qualora ve ne sia la 
necessità, successivamente ai movimenti del personale a tempo indeterminato ed alle nomine di 
competenza ministeriale nel caso in cui tali cattedre siano disponibili.  
 
 

Art. 7 
Assunzione con contratto individuale di lavoro 

 
L’assunzione con contratto di lavoro a tempo determinato dei candidati utilmente collocati in 
graduatoria, avverrà in caso di vacanza dei posti in organico o per necessità temporanee 
dipendenti da assenze del personale in servizio. 
 
I candidati stipuleranno un contratto di lavoro individuale a tempo determinato finalizzato a ricoprire 
l’incarico di docente secondo gli insegnamenti elencati in premessa. A tal fine i candidati dovranno 
dichiarare, sotto la propria responsabilità, di non trovarsi in situazioni di incompatibilità previste 
dalla normativa vigente. 
 
La mancata presentazione in servizio, senza giustificato motivo, entro il termine indicato da questa 
amministrazione comporta l’immediata risoluzione del rapporto di lavoro. Qualora i destinatari 
assumano servizio, per giustificato motivo, con ritardo sul termine prefissato, gli effetti economici 
decorrono dal giorno della presa di servizio. 
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Art. 8 
Trattamento dei dati personali 

 
Ai sensi dell’art. 10, primo comma, della Legge 31.12.1996, n. 675, i dati personali forniti dai 
candidati saranno raccolti presso la segreteria amministrativa di questa Istituzione per le finalità di 
gestione del concorso e saranno trattati anche successivamente all’eventuale instaurazione del 
rapporto di lavoro per le finalità inerenti alla gestione del rapporto medesimo. 

 
Art. 9 

Impugnative 
 
Avverso i provvedimenti che dichiarino l’inammissibilità della domanda di partecipazione alla 
procedura selettiva, l’esclusione della stessa e la graduatoria definitiva è ammesso ricorso 
giurisdizionale al TAR entro 60 giorni, oppure ricorso straordinario al Presidente della Repubblica 
entro 120 giorni dalla data di notifica e/o pubblicazione. I candidati che hanno ricorso perdente 
avverso provvedimenti della procedura selettiva in atto vengono inseriti nella relativa graduatoria 
con riserva ed avranno titolo alla stipulazione del contratto a tempo determinato soltanto al 
momento in cui la riserva verrà sciolta in senso favorevole nel corso dell’anno accademico 
2008/09. 
 
 

Il presente bando, unitamente agli allegati, viene reso pubblico nel sito internet dell’istituzione: 
www.accademiabellearti.fr.it e  nel sito del Ministero dell’Istruzione, dell’Università e della Ricerca 
http://afam.miur.it . Sarà, inoltre, affisso all’Albo dell’Accademia.  

 

Allegato 1-  Modello di domanda  

Allegato 2 – Dichiarazione sostitutiva di certificazione e relativi moduli 
Allegato 3 – Dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà e relativi moduli 
 
 
                                                                                                   IL DIRETTORE 
                                                                                         f.to Prof. Angelo Vassallo 

 
 
 
 
 

 
Affisso all’albo il 18 settebre 2009 - Prot.n. 2076 
Dott. Attilio Pompeo - Direttore Amministrativo 
 
 

 

 

 

 



Accademia Belle Arti - Frosinone 

Accademia di Belle Arti di Frosinone – Viale Marconi – 03100 Frosinone – Tel. 0775 211167 – Fax 0775 211168 – 
e-mail:direzione@accademiabellearti.fr.it – Sito web: www.accademia.bellearti.fr.it 

Allegato 1-  Modello di domanda  

       
  

 
  

 

 

__l__   sottoscritto/a_______________________________________________________ 

nato a ______________________________________________________  prov   ______ 

il ______________ e residente in __________________________________ (prov.____ ) 

Via ____________________________________________ n._____  c.a.p.____________ 

Tel.________________ Cell. _________________ E-mail _________________________ 

Codice Fiscale ___________________________________________________________ 

In possesso dei requisiti generali per l’accesso al pubblico impiego 
CHIEDE 

di essere ammess __  alla procedura di   
 
 Nuova inclusione  Aggiornamento del punteggio 

 
per la  graduatoria d’istituto per l’anno accademico 2009/10 relativa all’insegnamento di: 

________________________________________________________________________ 
 
A tal fine, ai sensi della Legge n. 15/68 del D.P.R. n. 403/98 e T.U. n. 445/2000, 
consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del codice penale e delle 
leggi speciali in materia e, altresì, consapevole della decadenza dei benefici 
eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non 
veritiera, dichiara, oltre a quanto sopra, e sotto la propria responsabilità: 
 
1) di essere cittadino ______________________________________________________ 
2) di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di ___________________________ 
(se cittadino italiano) 
3) di godere dei diritti civili e politici anche in ________________________________ 
(Stato di appartenenza o di provenienza, se cittadino di uno degli Stati membri dell’Unione 
Europea); 

AL DIRETTORE  
DELL’ACCADEMIA DI BELLE ARTI 
DI  FROSINONE 
Viale Marconi 03100   FROSINONE      



Accademia Belle Arti - Frosinone 

Accademia di Belle Arti di Frosinone – Viale Marconi – 03100 Frosinone – Tel. 0775 211167 – Fax 0775 211168 – 
e-mail:direzione@accademiabellearti.fr.it – Sito web: www.accademia.bellearti.fr.it 

4) di essere in regola con le norme concernenti gli obblighi militari; 
5) di non aver riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali pendenti; 
6) di essere in possesso del seguente titolo di studio  ____________________________ 
_______________________________________________________________________ 
rilasciato da _______________________________________ in data ________________ 
(qualora il titolo di studio sia stato conseguito all’estero, si dovrà specificare che lo stesso 
è stato già riconosciuto equipollente al titolo italiano richiesto, l’autorità italiana che ha 
attestato tale equipollenza); 
7) di essere idoneo al servizio continuativo e incondizionato all’impiego al quale la 
selezione si riferisce; 
8) di non essere stato destituito o dispensato dall’impiego presso una pubblica 
amministrazione per persistente insufficiente rendimento, ovvero di non essere stato 
dichiarato decaduto da altro impiego statale ai sensi  dell’art. 127, lettera d), del testo 
unico delle disposizioni sullo statuto degli impiegati civili dello Stato, approvato con 
decreto del Presidente della Repubblica 10 gennaio 1957, n. 3; 
9) di avere adeguata conoscenza della lingua italiana (tale dichiarazione deve essere 
sottoscritta unicamente dai cittadini di uno degli Stati membri dell’Unione Europea); 
10) di eleggere il proprio recapito al seguente indirizzo  ____________________________ 
________________________________________________________________________ 
recapito telefonico __________________________ e di impegnarsi a comunicare le 
eventuali variazioni successive, riconoscendo fin d’ora che l’amministrazione non assume 
alcuna responsabilità per la dispersione di comunicazioni dipendente da inesatte 
indicazioni del recapito da parte del candidato oppure da mancata o tardiva 
comunicazione del cambiamento dell’indirizzo indicato nella domanda, né per eventuali 
disguidi postali o telegrafici o comunque imputabili a fatto di terzi, a caso fortuito o a forza 
maggiore. 
Il sottoscritto esprime il proprio consenso affinché i dati personali forniti possono essere 
trattati, nel rispetto della normativa vigente di cui al D.Lgs. 196/03, per gli adempimenti 
connessi alla presente selezione. 
 
Luogo e data  _____________________                 Firma __________________________ 
 Allegati: 

 copia del codice fiscale; 

 fotocopia del documento di identità; 

 autocertificazione con firma autografa attestante il possesso dei titoli di studio e di servizio; 

 curriculum, reso sotto forma di autocertificazione, in duplice copia debitamente sottoscritto; 

 elenco in duplice copia con firma autografa, di altri titoli e documenti ritenuti utili ai fini del 
concorso. 
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Allegato 2 – dichiarazione sostitutiva di certificazione 
 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA  DI CERTIFICAZIONE 
  

Il sottoscritto ___________________________________________________________ 

Nato/a ___________________________________  ( _________ ) il ________________ 

Residente a _________________________________________________ ( _________ ) 

in via __________________________________________________________________ 

Consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445 in 

caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti 

al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art. 75 del 

D.P.R. n. 445; ai sensi e per gli effetti dell’art. 46 del citato D.P.R. 445/2000; sotto la 

propria responsabilità 

D I C H I A R A 

- di aver conseguito i seguenti titoli di studio: come da fogli allegati 

- di aver conseguito i titolo di servizio: come da fogli allegati 

Allega alla presente fotocopia documento identità. 
 
Data____________________ 
  
  
                                                                                           (firma autografa) 
  
                                                                       _________________________________ 
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Allegato 2 – titoli di studio 

TITOLI DI STUDIO 
Diploma Accademia quadriennale (o di II livello) corrispondente alla disciplina oggetto di selezione: punti 3 

Titolo di studio 

  
 
 
 

 
Conseguito presso_______________________________ 
 
______________________________________________    
 
In data                                        Con votazione 

  
 
 
 

 
Conseguito presso_______________________________ 
 
______________________________________________    
 
In data                                        Con votazione 

 

Diploma Accademia quadriennale (o di II livello) non corrispondente alla disciplina richiesta:punti 1,5 
Titolo di studio 

  
 
 
 

 
Conseguito presso_______________________________ 
 
______________________________________________    
 
In data                                        Con votazione 

  
 
 
 

 
Conseguito presso_______________________________ 
 
______________________________________________    
 
In data                                        Con votazione 

 

ogni altro diploma di Accademia (diploma di II° livello in aggiunta al titolo quadriennale): 1,5 punti 

Titolo di studio 

  
 
 
 

 
Conseguito presso_______________________________ 
 
______________________________________________    
 
In data                                        Con votazione 

Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 37 D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445 

Firma per esteso (non autenticata) 

 

 

Data_______________________                                           Firma_________________________ 
  
Ogni foglio può essere duplicato per il numero di pagine occorrenti 
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Allegato 2 – titoli di servizio 

TITOLI DI SERVIZIO 
Servizio prestato in accademie statali o legalmente riconosciute per lo stesso  insegnamento: 

Insegnamento e codice periodo 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 37 D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445 

Firma per esteso (non autenticata) 

 

Data_______________________                                           Firma_________________________ 
  
Ogni foglio può essere duplicato per il numero di pagine occorrenti 
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Allegato 2 – titoli di servizio 

TITOLI DI SERVIZIO 
Servizio prestato in accademie statali o legalmente riconosciute per insegnamento diverso: 

Insegnamento e codice periodo 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 37 D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445 

Firma per esteso (non autenticata) 

 

Data_______________________                                           Firma_________________________ 
  
Ogni foglio può essere duplicato per il numero di pagine occorrenti 
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Allegato 3 – dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà 
 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA  DI ATTO DI NOTORIETA’ 
  

Il sottoscritto ___________________________________________________________ 

Nato/a ___________________________________  ( _________ ) il ________________ 

Residente a _________________________________________________ ( _________ ) 

in via __________________________________________________________________ 

Consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445 in 

caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti 

al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art. 75 del 

D.P.R. n. 445; ai sensi e per gli effetti dell’art. 46 del citato D.P.R. 445/2000; sotto la 

propria responsabilità 

D I C H I A R A 

di possedere i titoli artistico-culturali e professionali come da fogli allegati 

allega fotocopia del documento d’identità 
 
Data____________________ 
  
  
                                                                                           (firma autografa) 
  
                                                                       _________________________________ 
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Allegato 3– Titoli di studio e inclusioni in graduatoria 

TITOLI ARTISTICO PROFESSIONALI E CULTURALI 
Diplomi rilasciati da Università : diploma di laurea, di specializzazione, di dottorato di ricerca, borse di studio conferite 
da università o enti pubblici, diploma di perfezionamento post laurea annuale 

Titolo di studio 

  
 
 
 

 
Conseguito presso_______________________________ 
 
______________________________________________    
 
In data                                        Con votazione 

  
 
 
 

 
Conseguito presso_______________________________ 
 
______________________________________________    
 
In data                                        Con votazione 

  
 
 
 

 
Conseguito presso_______________________________ 
 
______________________________________________    
 
In data                                        Con votazione 

  
 
 
 

 
Conseguito presso_______________________________ 
 
______________________________________________    
 
In data                                        Con votazione 

 

Inclusioni in graduatoria: Inclusione in graduatoria di merito in pubblico concorso per esami o esami e  titoli nelle 
Accademie di Belle Arti 

Graduatoria concorso per esami o esami e titoli  

  
 
 
 

 
Concorso bandito con D.M. __________________________
 
Il_______________________________________________
 
Al posto n.                              con punti 

  
 
 
 

 
Conseguito presso_______________________________ 
 
______________________________________________      
 
In data                                        Con votazione 

Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 37 D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445 

Firma per esteso (non autenticata) 

 

Data_______________________                                           Firma_________________________ 
  
Ogni foglio può essere duplicato per il numero di pagine occorrenti 
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Allegato 3 – Collaborazioni 

Collaborazioni: contratti di collaborazione coordinata e continuativa nelle Accademie 

Contratto collaborazione periodo 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

  
 
 
 

 
Anno acc. ___________ dal____________al__________ 
 
Accademia_____________________________________    
 
Anni                                Mesi                     giorni 

Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 37 D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445 

Firma per esteso (non autenticata) 
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Allegato 3 – pubblicazioni 

PUBBLICAZIONI edite attinenti all’insegnamento richiesto, articoli, recensioni, critiche ecc. 

Titolo  

  
 
 
 

 
Anno_______ Editore_____________________________ 
 
Tipo di pubblicazione_____________________________    
 

  
 
 
 

 
Anno_______ Editore_____________________________ 
 
Tipo di pubblicazione_____________________________    
 

  
 
 
 

 
Anno_______ Editore_____________________________ 
 
Tipo di pubblicazione_____________________________    
 

  
 
 
 

 
Anno_______ Editore_____________________________ 
 
Tipo di pubblicazione_____________________________    
 

  
 
 
 

 
Anno_______ Editore_____________________________ 
 
Tipo di pubblicazione_____________________________    
 

  
 
 
 

 
Anno_______ Editore_____________________________ 
 
Tipo di pubblicazione_____________________________    
 

  
 
 
 

 
Anno_______ Editore_____________________________ 
 
Tipo di pubblicazione_____________________________    
 

  
 
 
 

 
Anno_______ Editore_____________________________ 
 
Tipo di pubblicazione_____________________________    
 

Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 37 D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445 
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Allegato 3 – produzione artistica 

PRODUZIONE ARTISTICA esposta in mostre personali e/o collettive o per produzione artistica oggetto di 
articoli di stampa, monografie, libri d'arte, curatela mostre ecc. 

Produzione artistica  

  
 
 
 

 
Data_________ Luogo_____________________________ 
 
Tipo ____________________________________________  
 

  
 
 
 

 
Data_________ Luogo_____________________________ 
 
Tipo ____________________________________________  
 

  
 
 
 

 
Data_________ Luogo_____________________________ 
 
Tipo ____________________________________________  
 

  
 
 
 

 
Data_________ Luogo_____________________________ 
 
Tipo ____________________________________________  
 

  
 
 
 

 
Data_________ Luogo_____________________________ 
 
Tipo ____________________________________________  
 

  
 
 
 

 
Data_________ Luogo_____________________________ 
 
Tipo ____________________________________________  
 

  
 
 
 

 
Data_________ Luogo_____________________________ 
 
Tipo ____________________________________________  
 

  
 
 
 

 
Data_________ Luogo_____________________________ 
 
Tipo ____________________________________________  
 

Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 37 D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445 
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