
 

 

AL SIGNOR SINDACO DEL 

COMUNE DI SOSPIROLO 

 

 

 

OGGETTO:  ASSISTENZA SCOLASTICA 2024 

 SCUOLA SECONDARIA DI 1° GRADO  

 RICHIESTA BORSA DI STUDIO (ANNO SCOLASTICO 2023-2024). 
 

 

 

 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 
(AI SENSI  DEGLI ARTT.  5 E  47 DEL D.P.R. 28 DICEMBRE 2000, N. 445) 

 

 

 

IL SOTTOSCRITTO ___________________________ C.F.: __________________________  

NATO A  ____________________________________ IL  ____________________________  

RESIDENTE NEL COMUNE DI SOSPIROLO IN VIA ______________________________  

TEL._______________________ E-MAIL _____________________________________________ 

 

DOPO AVER PRESO VISIONE DEL BANDO DI CONCORSO PER L’ASSEGNAZIONE DI 

BORSE DI STUDIO (A.S. 2023-2024) E PRESO ATTO DELLE NORME IN ESSO CONTENUTE, 

PRESENTA RICHIESTA DI BORSA DI STUDIO. 

A TAL FINE, AI SENSI DEGLI ARTT. 5 E 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000, N. 445, 

CONSAPEVOLE DELLE SANZIONI PENALI PREVISTE PER LE MENDACI 

DICHIARAZIONI, COSI’ COME STABILITO DALL’ART. 76 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000, N. 

445, 

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA PERSONALE RESPONSABILITA’ QUANTO SEGUE: 
 

 

MIO FIGLIO ________________________________________________________________  
[NOME E COGNOME] 

NATO A __________________________ IL _______________________________________ 

 

 

• HA FREQUENTATO NELL’ANNO SCOLASTICO 2023-2024 L’ISTITUTO: 

 

 ___________________________________________________________________________  

 

CON SEDE A  _______________________________________________________________  

 

 

• ED HA OTTENUTO LA LICENZA DI SCUOLA SECONDARIA DI 1° GRADO CON LA 

SEGUENTE VOTAZIONE:  _____________  

 

  



 

 

PERTANTO 

CHIEDE A NOME E PER CONTO DEL PROPRIO FIGLIO 
 

 

DI ESSERE AMMESSO ALL’ASSEGNAZIONE DELLA BORSA DI STUDIO 

QUALE RICONOSCIMENTO DI STUDENTE MERITEVOLE. 

 

**** 

 
Il sottoscritto comunica fin d’ora, per ogni eventuale necessità, le coordinate bancarie: 
 

 Conto corrente acceso presso _________________________________________________ 

intestato a _________________________________________ C.F. _____________________________________ 

Codice IBAN (obbligatorio): 

 
                                

Paese Codice CIN ABI  CAB  Numero di Conto Corrente 

        

 
INFORMATIVA TRATTAMENTO DATI E CONCLUSIONE DEL PROCEDIMENTO 

I dati forniti saranno utilizzati, anche con mezzo elettronico, nelle banche dati del Comune di Sospirolo, ai 

fini del procedimento per il quale sono richiesti. 

 

Il sottoscritto comunica inoltre: 

• di essere stato informato ai sensi della L. 241/1990 che il procedimento per la parte relativa 

all’istruttoria e alla formazione delle graduatorie si concluderà indicativamente entro 

31.12.2024, mentre la cerimonia di consegna del beneficio economico avverrà entro la fine 

del primo semestre 2025, in base alla data deliberata dall’Amministrazione comunale; 

• di aver preso visione dell’informativa di cui al D.Lgs 196/2003 così come integrata dalle 

prescrizioni del Regolamento europeo n. 2016/679 in materia di protezione dei dati personali.  
 

SOSPIROLO, _______________________________                         IL DICHIARANTE 
 

                                                                                                                       _______________________________  

 

***** 

 Quando l’istanza viene presentata per posta o consegnata a mezzo incaricato: 

 Si allega fotocopia di un documento di riconoscimento del dichiarante (in corso di validità). 

 

 Quando l’istanza viene apposta in presenza di un dipendente addetto: 

Il dichiarante, previo accertamento dell’identità, ha firmato in mia presenza. 

 

SOSPIROLO, __________________________  

IL DIPENDENTE ADDETTO 

 _________________________________________ 


