
BANDO DI CONCORSO
PER L’ASSEGNAZIONE DEI BENEFICI 

PER IL DIRITTO ALLO STUDIO UNIVERSITARIO - A. A. 2016/17

VIAGGI STUDIO_SOGGIORNI DI RICERCA_INTERSCAMBI CON UNIVERSITA’ ITALIANE E STRANIERE

Spett. Commissione per il Diritto allo Studio

Università “Mediterranea” di Reggio Calabria

Servizio Speciale Diritto allo Studio, 

Cittadella Universitaria, Via Melissari, Torre 1, II Livello 

89124 Reggio Calabria

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

Il sottoscritto .................................................................................., nato a .............................. il ...........................,

C.F.: ........................................................, iscritto al Corso di Laurea .......................................................................,

presso ...............................................................matricola n. ......................................, anno ......................................

ai sensi dell’art. 4.6 - CAPITOLO IV° del bando in oggetto, chiede un contributo per lo svolgimento della attività for-

mativa ricadente nella tipologia:

......................................................................................................................................................................................

da svolgersi nel periodo ............................................................., presso ...................................................................

Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso atti falsi richiamate

dall’art. 762  del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, nonché della sanzione ulteriore prevista dall’art. 753  del citato

D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000

DICHIARO CHE

a) il docente di riferimento è il prof. ...............................................................................................................................

b) l’Associazione di riferimento è ..................................................................................................................................

c) i cfu attribuiti all’iniziativa sono pari a ......................................................................................................................

d) di aver percepito altra forma di contributo da parte di .............................................................................................

ammontante a ..................................................................

e) la media degli esami sostenuti estratta da Gomp è pari a ........................................................................................

f) il reddito dichiarato da ISEE è pari a ........................................................................................................................

e) il codice IBAN sul quale effettuare il versamento di rimborso è ...............................................................................

nominatvo ........................................................................................, banca ...............................................................

Con osservanza

.................................................................


