
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AL BANDO COMUNALE BORSE DI STUDIO ANNO SCOLASTICO/ACCADEMICO 2024/2025 
(data di scadenza per la presentazione della domanda 28 NOVEMBRE 2025) 

AL COMUNE DI TEGLIO 
Piazza S.Eufemia n.7 - 23036 TEGLIO (SO) 

 PEC protocollo.teglio@cert.provincia.so.it (SOLO se inviata da una PEC) 

 RACCOMANDATA POSTALE A/R 

 CONSEGNATA A MANO ALL’UFFICIO PROTOCOLLO DEL COMUNE DI TEGLIO 

 

RISERVATO ALLO/A STUDENTE/SSA SOLO SE MAGGIORENNE 

Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………………...………………………………………………………………………………………………………………….. 

nato/a a …………………………….……………………………………………………….……………………………………….. il ……………………………………….……………………………. 

residente nel Comune di TEGLIO (SO), indirizzo residenza ……………………………...…………………………………………………..………………….…………………….. 

tel. ………………………………………………..….……………….. – mail …………………………………………………………………………………….………………………………………… 

CODICE FISCALE …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………. 

RISERVATO ALL’ESERCENTE LA POTESTÀ GENITORIALE 

IL\La sottoscritto/a ……………………………………………………………………...………………………………………………………………………………………..………………….….. 

nato/a  a ………………………………………………………………………………………………..…………………………….. il ………………………………………………..…………………. 

residente nel Comune di TEGLIO,  indirizzo residenza  ……………………………...……………………….………………………………………………..……………………….. 

tel. …………………………………………………………………….. – mail ……………………………………………………..……………………………………………………………………..… 

in qualità di (genitore-tutore – altro specificare) _______________________________________, a nome e per conto dello/a studente/ssa 

Cognome e Nome …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………. 

nato/a a …………………………………………………………………………………………………………..……………………. il …………………………………………….……………………. 

Residente nel COMUNE DI TEGLIO, indirizzo residenza .……………………………...……………………………………………………………………….……………………….. 

CODICE FISCALE……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

CHIEDE 

(barrare le voci che interessano) 

 di essere ammesso/a  - oppure -  l’ammissione per conto dello/a studente/ssa al bando comunale per l’assegnazione di borse di studio 

per meriti conseguiti nell’anno scolastico 2024/2025 nella seguente categoria: 

 PRIMA CATEGORIA (Studenti che hanno frequentano dal terzo al quinto anno una scuola statale secondaria di secondo grado) 

 SECONDA CATEGORIA (Studenti che hanno frequentano un corso di laurea triennale o quinquennale); 

DICHIARA 

consapevole delle sanzioni previste dall'art.76 del Decreto del Presidente della Repubblica 28 Dicembre 2000 n. 445 nel caso di false 

dichiarazioni, sotto la propria personale responsabilità, a corredo dell'istanza cui la presente è allegata 

(barrare le voci che interessano) 

RISERVATO AGLI STUDENTI DELLA SCUOLA SECONDARIA DI SECONDO GRADO (DAL TERZO AL QUINTO ANNO) 

 DI AVER FREQUENTATO, nell’anno scolastico 2024/2025, il ____________ anno (dal 3° anno in poi) della scuola secondaria di 

secondo grado, presso l’Istituto ___________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________ -  scuola statale -  scuola paritaria - con 

sede in ___________________________ indirizzo __________________________________________________________________ 

recapito PEC dell’Istituto scolastico ________________________________________________________________________ e che la 
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valutazione risultante dalla media dei voti conseguiti per ciascuna materia, con esclusione del voto di religione, risulta essere pari a 

___________________ (deve essere pari o superiore a 8/10) e di essere iscritto alla classe ________ dell’anno scolastico in corso. 

SI ALLEGA copia del documento di valutazione dell’anno scolastico 2024/2025 rilasciato dall’Autorità scolastica competente dal quale 

risulta la votazione finale, in ciascuna materia, conseguita.  

Nello stesso documento risulta la regolarità di iscrizione al nuovo anno scolastico. 

 DI AVER CONSEGUITO DIPLOMA MATURITÀ, nell’anno scolastico 2024/2025, presso l’Istituto 

_____________________________________________________________________________________________________________ 

 scuola statale -  scuola paritaria - con sede in ______________________________________________________________ 

indirizzo _____________________________________________________________________________________________________ 

recapito PEC dell’Istituto scolastico ________________________________________________________________________ e di aver 

conseguito la seguente votazione ______________________________ (che deve essere pari o superiore a 80/100); 

SI ALLEGA copia del documento rilasciato dall’Autorità scolastica competente dal quale risulta la votazione finale (che deve essere pari 

o superiore a 80/100) conseguita nell’anno scolastico 2024/2025. 

RISERVATO AGLI STUDENTI UNIVERSITARI 

 DI AVER FREQUENTATO, NELL’ANNO ACCADEMICO 2024/2025, IL __________ (dal 1 anno in poi) ANNO DI UNIVERSITÀ  

 corso di laurea triennale di primo livello; 

 corso di laurea magistrale biennale di secondo livello; 

Facoltà di _________________________________________________________________________________________________ 

presso l’Università ______________________________________________________________ con sede in 

______________________________________ indirizzo ______________________________________________ recapito PEC 

dell’Università ______________________________________________________________________________  e di aver conseguito la 

seguente valutazione: 

 media dei voti conseguiti risulta pari a ___________________ (deve essere pari o superiore a 24/30) e di essere iscritto al 

__________ anno del nuovo anno accademico (dal 2° anno in poi); 

SI ALLEGA copia del documento di valutazione, anno accademico 2024-2025, rilasciato dall’Università dal quale risulta la votazione in 

ciascuna materia. Nello stesso documento risulta la regolarità di iscrizione al nuovo anno accademico (Non allegano documentazione 

gli studenti che hanno conseguito la Laurea Triennale e/o Magistrale). 

 DI AVER CONSEGUITO LA LAUREA TRIENNALE DI PRIMO LIVELLO, NELL’ANNO ACCADEMICO 2024/2025 

Facoltà di _________________________________________________________________________________________________ 

presso l’Università ______________________________________________________________ con sede in 

______________________________________ indirizzo ______________________________________________ recapito PEC 

dell’Università ______________________________________________________________________________ e di aver conseguito la 

seguente votazione ______________________________ (deve essere pari o superiore a 100/110); 

SI ALLEGA copia del documento rilasciato dall’Autorità scolastica competente dal quale risulta la votazione finale (che deve essere pari 

o superiore a 100/110). 

 DI AVER CONSEGUITO LA LAUREA MAGISTRALE, NELL’ANNO ACCADEMICO 2024/2025 

Facoltà di _________________________________________________________________________________________________ 

presso l’Università _____________________________________________________________________________________ con sede 

in ______________________________________ indirizzo ______________________________________________ recapito PEC 

dell’Università ______________________________________________________________________________ e di aver conseguito la 

seguente votazione ______________________________ (deve essere pari o superiore a 100/110); 



SI ALLEGA copia del documento di valutazione rilasciato dall’Università dal quale risulta la votazione finale (che deve essere pari o 

superiore a 100/110). 

IL SOTTOSCRITTO DICHIARA INOLTRE 

1) Di essere consapevole delle conseguenze civili e penali previste per coloro che rendono attestazioni false, richiamate dall’art.76 del 
D.P.R. n. 445/2000, e dichiara, altresì, che le notizie fornite nel presente atto rispondono a verità. 

2) Di essere a conoscenza che la mancata o tardiva consegna della dichiarazione ISEE e/o della documentazione richiesta comporterà 
l’esclusione della domanda per la partecipazione al bando. 

3) Di essere informato che il Comune di TEGLIO tratterà i dati forniti esclusivamente per lo svolgimento delle attività connesse e per 
l’assolvimento degli obblighi prescritti dalla legge, dallo Statuto comunale e dai regolamenti comunali in vigore e che i dati personali 
acquisiti saranno trattati, anche con modalità elettronica, dai Responsabili ed Incaricati comunali autorizzati al trattamento. 

IL SOTTOSCRITTO CHIEDE 

Che l’importo della borsa di studio assegnata venga versato sul conto corrente INTESTATO A 

_________________________________________________________________________________________________________________ 

il cui codice IBAN è il seguente: 

                           
 

 

DATA  …………………………… 

 

              

        (lo/a studente/ssa oppure l’esercente la potestà genitoriale) 

ALLEGATI 

 FOTOCOPIA CARTA D’IDENTITÀ DEL RICHIEDENTE/DICHIARANTE 

 CERTIFICAZIONE ISEE 

 DOCUMENTO DI VALUTAZIONE RILASCIATO DALL’AUTORITÀ SCOLASTICA COMPETENTE DAL QUALE RISULTA LA VOTAZIONE 

FINALE, IN CIASCUNA MATERIA 

 DIPLOMA DI MATURITA’ 

 DIPLOMA DI LAUREA 

 DOCUMENTO DI REGOLARE ISCRIZIONE, LADDOVE RICHIESTO, AL NUOVO ANNO SCOLASTICO O ACCADEMICO 

 

DATA, …………………………… 

              

        (lo/a studente/ssa oppure l’esercente la potestà genitoriale) 

 


