Modulo studenti maggiorenni


AL SIG. SINDACO DEL 
COMUNE DI FARRA DI SOLIGO
MODULO PER LA RICHIESTA DI PARTECIPAZIONE ALL’ASSEGNAZIONE DI BORSE DI STUDIO PER STUDENTI RESIDENTI NEL TERRITORIO COMUNALE PER L’A. S. 2019- 2020.
Il sottoscritto________________________________________________________________

nato/a a_________________________ (___), il ____________ CF ___________________________

residente a FARRA DI SOLIGO (TV) in Via/Piazza _______________________________, n. ______
tel. _______________________, e-mail ____________________________________, visto il bando prot. n. 15518 del 05.10.2020
C H I E D E
di essere ammesso alla selezione per l'assegnazione del riconoscimento di studio di cui all'oggetto. A tal fine, consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 46 D.P.R. n. 445/2000
D I C H I A R A
1) di essere residente nel Comune di Farra di Soligo;
2) di aver frequentato nell'a.s. 2019-2020 la classe____________________________________ dell'Istituto__________________________________________________________________;

3) di essere iscritto nell'a.s. 2020-2021 alla classe _____________________________________ dell'Istituto___________________________________________________________________;

4) di aver, nell’a.s. 2019/2020:

· ottenuto, alla scuola secondaria di secondo grado, la votazione media di ______________ (escludendo il voto di religione);
· conseguito il diploma di maturità con il voto__________________;
· conseguito, senza essere stato/a iscritto/a ad un anno accademico aggiuntivo rispetto a quelli previsti dal corso di studi, la laurea in _________________________________ ________________________________(specificare il tipo di laurea e se triennale o magistrale) presso ____________________________________________________ con la votazione ____________.

Si allega copia documento d’identità.
Lì, __________________





FIRMA_____________________________
AUTORIZZA

Il Comune di Farra di Soligo a raccogliere, trattare e comunicare i dati forniti per le finalità inerenti il procedimento in oggetto, nel rispetto del D.Lgs. 196/2003 e del Regolamento 2016/679/UE “General Data Protection Regulation”.

INFORMATIVA PER IL TRATTAMENTO DEI DATI

AI SENSI DEL REGOLAMENTO 2016/679/UE – GENERAL DATA PROTECTION

REGULATION – GDPR

Ai sensi dell’articolo 13 del Regolamento UE 679/16, il Comune informa che i Suoi dati personali sono trattati, sia in forma cartacea che con strumenti elettronici, per fini istituzionali, per gestire gli adempimenti istruttori ed amministrativi previsti nel presente procedimento e per adempiere a prescrizioni previste dalla legge, nonché per finalità di verifica autocertificazioni, pubblicazione in albo pretorio o amministrazione trasparente e per archiviazione e conservazione entro i tempi previsti dalla legge. 

I trattamenti sopra descritti sono leciti ai sensi dell’art. 6 comma 1 lett. c) ed e) del suddetto Regolamento UE 679/16.

Responsabile interno del trattamento dei Suoi dati è il Responsabile dell’Area Segreteria – Affari Generali.

Gli interessati possono esercitare in ogni momento i diritti previsti dallo stesso Regolamento utilizzando la modulistica a disposizione nel sito web istituzionale.

I dati di contatto del Responsabile della Protezione dei dati (DPO), nonché il modello completo di informativa sono disponibili presso l’Ufficio Segreteria e pubblicati sulla sezione privacy del sito web del Comune di Farra di Soligo.

Data














Firma leggibile
____________________








________________________
