
Modello di Domanda (per studente maggiorenne) 

(da inviare, unitamente agli allegati, al seguente indirizzo Email: pais00700r@istruzione.it) 

 

 

Al Dirigente Scolastico 

dell’I.I.S. “Luigi Failla Tedaldi” 

di Castelbuono 

 

Oggetto: richiesta partecipazione al bando del concorso pubblico per l’assegnazione di n. 2 borse di studio 

intitolate al Dott. Pietro La Franca. 

 

__l__ sottoscritt__ __________________________________________ nat___ a ____________________ 

prov. (____), residente a __________________________ prov. (____), Via/Piazza/Contrada 

___________________________________ n. ____ – Tel. fisso __________________ Tel. cellulare 

__________________, chiede alla S.V. di partecipare al bando di cui in oggetto. 

A tal fine, consapevole delle responsabilità penali previste per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni 

mendaci così come stabilito negli artt. 75 e 76 del DPR 28/12/2000 n. 445, 

 

DICHIARA 

 di aver conseguito il diploma di maturità nell’anno scolastico 2024/2025 presso la sede 

_____________ (Liceo/IPSASR) di questa Istituzione scolastica, con la votazione finale di _____/100; 

 di avere una situazione economica complessiva del nucleo familiare (ISEE) non superiore a €. 

11.000,00; 

 di essere iscritto al corso di Laurea in ________________________ presso l’Università di 

_________________________. 

 

________________, ____/____/______ 

          Il Richiedente 

_______________________________ 

 
Allega: 
1) copia fotostatica di un documento di riconoscimento in corso di validità; 
2) certificato ISEE; 
3) certificazione attestante l'iscrizione ad un corso di Laurea. 

 
  



Modello di Domanda (per studente minorenne) 

(da inviare, unitamente agli allegati, al seguente indirizzo Email: pais00700r@istruzione.it) 

 

 

Al Dirigente Scolastico 

dell’I.I.S. “Luigi Failla Tedaldi” 

di Castelbuono 

 

Oggetto: richiesta partecipazione al bando del concorso pubblico per l’assegnazione di n. 2 borse di studio 

intitolate al Dott. Pietro La Franca. 

 

I sottoscritti __________________________________________ e ________________________________ in 

qualità di genitori/tutore dello studente ____________________________________ nat___ a 

________________________ prov. (____) nat___ a ____________________ prov. (____), residente a 

__________________________ prov. (____), Via/Piazza/Contrada 

_____________________________________ n. ____ – Tel. fisso __________________ Tel. cellulare 

__________________, chiede alla S.V. di partecipare al bando di cui in oggetto. 

A tal fine, consapevole delle responsabilità penali previste per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni 

mendaci così come stabilito negli artt. 75 e 76 del DPR 28/12/2000 n. 445, 

 

DICHIARA 

 che il proprio figlio ha conseguito il diploma di maturità nell’anno scolastico 2024/2025 presso la 

sede ______________ (Liceo/IPSASR) di questa Istituzione scolastica, classe V sez. ___,con la 

votazione finale di _____/100; 

 di avere una situazione economica complessiva del nucleo familiare (ISEE) non superiore a €. 

11.000,00; 

 che il proprio figlio è iscritto al corso di Laurea in ________________________ presso l’Università di 

_________________________. 

 

________________, ____/____/______ 

          Il Richiedente 

_______________________________ 

 
Allega: 
1) copia fotostatica di un documento di riconoscimento di entrambi i genitori in corso di validità; 
2) certificato ISEE; 
3) certificazione attestante l'iscrizione ad un corso di Laurea. 


