DOMANDA BORSA DI VIAGGIO STUDENTI ABEOS RAIANO

Il sottoscritto MATR.

Nato/a il a Prov.

Codice fiscale P. IVA

Residente a Prov CAP

Via n° MOB.

E-mail

Coordinate bancarie: ¢/c intestato a

IBAN

CHIEDE

In riferimento al bando della Borsa Viaggio, il rimborso delle spese di viaggio per I’'anno didattico

DICHIARA

o Di essere residente all’estero o nelle isole italiane
O Di essere residente in Italia, ma non nella regione Abruzzo
0 Di essere residente nella Regione Abruzzo, ma non nei comuni della Valle Peligna

0 Di essere residente a e frequentante il 4° anno T2 _AQ

0 Sono consapevole che la borsa in oggetto sara erogata solo se verranno rispettate tutte le condizioni previste nel

rispettivo Bando.

0 Sono consapevole che le false dichiarazioni, la falsita negli atti e I'uso di atti falsi, sono puniti dal codice penale e

dalle leggi speciali in materia (D.P.R. 445/2000 Testo Unico sulla documentazione amministrativa).

Data e luogo Firma
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