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Programma borse di studio 
Borsa di Studio “A. Manganelli”

I° ciclo - anno 2018/2019
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

Il/La sottoscritto/a ......, nato/a a ...... (prov.) il ......, codice fiscale ......, residente in ...... (prov.), via ...... n. ......, CAP ......, tel. n. ......, cell. n. ........., indirizzo mail ......,
CHIEDE

di partecipare alla selezione per l’assegnazione di n. 1 borsa di studio, promossa dall’Associazione “Quarto Savona Quindici”.

A tal fine, ai sensi del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, artt. 46 e 47, nella consapevolezza della responsabilità penale in caso di rilascio di falsità negli atti e di dichiarazioni mendaci, di cui all’art. 76 del medesimo decreto, si allegano i seguenti atti e documenti:
· curriculum vitae nel formato europeo; 


· copia o dichiarazione sostitutiva del titolo di laurea posseduto, con indicazione del voto finale;

· copia fotostatica di un documento di riconoscimento, sottoscritta;

· ...... (indicare eventuali ulteriori documenti che si producono).
È altresì autorizzata la raccolta e il trattamento dei propri dati personali per le finalità di cui alla presente selezione, ai sensi della normativa di cui al D.lgs. n. 196/2003.
(Luogo, data)
______________________
(Firma)
______________________
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