
Spett.le  
Comune di Bonate Sopra 
Piazza Vittorio Emanuele II, 5 

 
DOMANDA DI ASSEGNAZIONE BORSE DI STUDIO 

INTITOLATE A MONSIGNOR PROF. R. BOCCARDINI 
RISERVATE AGLI STUDENTI UNIVERSITARI 

 
DA CONSEGNARE ALL’UFFICIO PROTOCOLLO DEL COMUNE 

ENTRO IL GIORNO 16 OTTOBRE 2025 
 
 

Cognome e nome 

Codice fiscale 

Nato/a a  Data di nascita  

Comune di residenza  

Via/Piazza  N° civico  

Telefono fisso  Cellulare  

E-mail 

presa visione del Regolamento per l’assegnazione delle Borse di Studio intitolate a “Monsignor 
Prof. Rinaldo Boccardini” e del Bando in data 01/08/2025 chiede di essere ammessa/o 
all’assegnazione della Borsa di Studio anno 2025, a tal fine 

Dichiara 
(art.46 DPR n.445/2000 e smi) 

• Di essere iscritto all’anno accademico 2025/2026, terzo anno, del Corso di Laurea 
_______________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________. 

• Di aver superato l’85% degli esami previsti dal Piano degli Studi nei primi due anni del corso 
frequentato alla data di presentazione della domanda all’ufficio protocollo. 

• Di non essere nella posizione di “studente fuori corso” e non aver ripetuto o interrotto gli anni 
accademici precedenti. 

• Di essere residente nel Comune di Bonate Sopra alla data del bando. 

Dichiara altresì: 

• Di conoscere ed accettare il Regolamento per l’assegnazione delle Borse di Studio intitolate a 
“Monsignor Prof. Rinaldo Boccardini” e il Bando in data 01/08/2025, che qui si intendono 
integralmente riportati e trascritti con rinuncia a qualsiasi altra eccezione. 

• Di essere a conoscenza che, solo in caso di parità nella valutazione dei meriti, verrà preso in esame 
l’ISEE in corso di validità (art.7 del Regolamento). 

• Di autorizzare il trattamento dei dati personali forniti, con strumenti sia cartacei che informatici, 
per l’espletamento della procedura connessa al servizio in parola, ai sensi del Regolamento UE 
679/2016 e del vigente Codice della Privacy (D.Lgs. n.196/2003 e smi). 

• Di essere a conoscenza delle sanzioni previste dagli artt. 75 e 76 del DPR n.445/2000 e smi in caso 
di rilascio di dichiarazioni false, mendaci o ingannevoli. In particolare dichiara di essere a 
conoscenza che, qualora emerga la non veridicità del contenuto della dichiarazione, decade dai 
benefici conseguenti al provvedimento emanato. 



Allega: 
 Piano degli Studi approvato. 
 Certificato attestante gli esami superati nei primi due anni di corso con i CFU accumulati e la 

relativa votazione. 
 Iscrizione al terzo anno di corso. 

(In sostituzione dei documenti sopra indicati allega apposita autocertificazione ex art.46 
DPR n.445/2000). 

 Copia di un documento di identità del sottoscrittore in corso di validità. 
 Attestazione ISEE in corso di validità. 

AUTORIZZA il versamento del contributo tramite bonifico sul c/c identificato con codice IBAN  

                           

intestato a _________________________________________________________________________. 

 
 
 
Bonate Sopra, lì _______________                    

          Firma  
         ________________________________ 
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