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Egr. Sig. Sindaco
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OGGETTO:	Richiesta BORSA DI STUDIO per studenti della Scuola secondaria di primo grado e secondo grado residenti in MOZZECANE

Il sottoscritto ____________________________________ (cod. fisc. ____________________________)
(in caso di figlio minorenne compilare a nome di un genitore/tutore legale)

genitore di ______________________________________ (cod. fisc. ____________________________)

nato a _________________________________________________   il  __________________________

Residente a Mozzecane ______________________________________________ (_________________)

Telefono: _____________________ e.mail: _________________________________________________

CHIEDE

1. di essere ammesso/che il proprio figlio sia ammesso a partecipare al concorso per ottenere una BORSA DI STUDIO in quanto ha superato l’ESAME DI LICENZA MEDIA/MATURITA’ nell’a.s. 2023/2024 con una votazione di ______________
1. che il riconoscimento economico a me riservato venga accreditato sul seguente conto corrente (indicare IBAN e intestatario del c/c)
_______________________________________________________________________________


Mozzecane, _____________________

IN FEDE

_________________________________
(firma dell’alunno/a)

_________________________________
(firma del genitore nel caso in cui l’alunno/a sia minorenne)



* nel caso di richiedente minorenne, la copia del documento dovrà essere del genitore firmatario o di chi ne fa le veci.

SETTORE SERVIZI ISTITUZIONALI E ALLA PERSONA
Responsabile Dott.ssa Elisabetta Soave
045.6335816 – e.soave@comunemozzecane.it
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