







Spett.le 

COMUNE di PONTELONGO

Ufficio Pubblica Istruzione



Il/La sottoscritt_  _____________________________________________
In qualità di (stud. Maggiorenne)  o padre o madre o tutore di 

_______________________________________ nato a _______________________ il __________

Cittadinanza ___________________ CF ______________________ residente in PONTELONGO

In Via _______________________, ___cellulare_______________________________________






CHIEDE

L’assegnazione della borsa di studio per l’a.s. 2024/2025 avendo ottenuto il diploma di scuola

 secondaria di ____ grado ottenendo la votazione finale di _______________ presso la Scuola

_______________________________________________________________________________.
Comunica il proprio IBAN:________________________________________________________

Dichiaro di essere informato:

· ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 13 del D.Lgs. 196/2003, che i dati personali conferiti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa;

· che il nominativo dello studente potrà essere reso pubblico;
In fede









_________________________________________ 
