Modulo di Domanda per Borsa di Studio SOMSI Gozzano

Alla Spettabile Societa Operaia di Mutuo Soccorso ed Istruzione di Gozzano

Piazza San Giuliano 7, Gozzano (NO)

Per comunicazioni o invio telematico: somsigozzano@gmail.com

Il/La sottoscritto/a in qualita di socio tesserato SOMSI, presenta domanda di partecipazione
al bando di borsa di studio per il proprio figlio/a per I'anno scolastico 2026-2027

1. Dati del Genitore (Socio SOMSI)

* Nome e Cognome:
* Codice Fiscale:

* Numero Tessera SOMSI Gozzano:
* Telefono / Cellulare:

* E-mail:

2. Dati dello Studente (Figlio/a)

* Nome e Cognome:
* Luogo e Data di Nascita:
* Codice Fiscale:

3. Dati Scolastici del Candidato

* Scuola frequentata nell'anno appena concluso:

* Classe e Sezione (es. 5%A Primaria, 3B Secondaria):

* Media dei voti finale conseguita (esclusa religione):

4. Allegati da Presentare

* Copia della pagella scolastica ufficiale.

 Copia del documento d'identita del genitore e del figlio/a.

5. Coordinate bancarie

* IBAN:

6. Consenso Privacy e Dichiarazione

Il sottoscritto dichiara che i dati forniti sono veritieri. Autorizza la SOMSI di Gozzano al
trattamento dei dati personali ai fini della gestione del presente bando, nel rispetto del
Regolamento UE 2016/679 (GDPR).

* Luogo e Data: Gozzano,
* Firma del Genitore Socio:




