COMUNE DI ROBILANTE

BORSE DI STUDIO PER L’ANNO SCOLASTICO 2022/2023
Ai sensi del Decreto Legislativo 109/1998, del D.P.C.M. 14 febbraio 2001, n. 106 e deliberazione della Giunta Comunale n. 96  in data 21/11/2023
AL COMUNE DI ROBILANTE
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Il sottoscritto fa presente (barrare la casella di interesse)
( ) di avere presentato la dichiarazione sostitutiva unica della situazione economica complessiva del nucleo familiare in data _______________________________________________ all’Ente (1) ______________________________________

( ) dal calcolo effettuato dall’Ente (2) _________________________________________________ che ha attestato in data ______________________________ la dichiarazione sostitutiva unica (3)  risulta un ISEE di euro ________________________________ 

Il/La sottoscritto/a dichiara gli estremi bancari per il pagamento della borsa di studio qualora venga assegnata:

 conto corrente n._________________________________________________________________
IBAN__________________________________________________________________________

BANCA/UFFICIO POSTALE  _______________________________________________________

______________________________________________________________________________

Il/La sottoscritto/a consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate, dichiara sotto la propria responsabilità che le notizie contenute nel presente modulo sono vere.

Conferisce il consenso al trattamento dei propri dati personali e/o sensibili ai sensi del D.Lgs. 196/03 e prende atto delle informazioni di cui all’art. 13 del D.Lgs. 196/03.

Data _____________________                                   Firma ____________________________

(1) specificare a quale Ente è stata presentata o attestata la dichiarazione, ad esempio, Comune, Centro di Assistenza fiscale (CAF), sede e agenzia INPS.

(2) Ente specificato sopra

(3) La dichiarazione sostitutiva unica è prevista dal decreto legislativo 109/1998, come modificato dal decreto legislativo 130/2000 valevole per tutte le richieste di prestazioni sociali agevolate.

Per le borse di studio l’applicazione dell’ISEE è prevista dall’articolo 3 del dpcm 106/2001.
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