
 
 

           Scadenza bando: 20/12/2024 ore 12.00 
       
 Comune di Chiari 
 Via E-Mail: 
 segreteria@comune.chiari.brescia.it 
  
        
 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE  
ASSEGNI DI STUDIO PER LAUREATI 

Anno 2024 
 
 Il/la sottoscritto/a 

Cognome Nome 
 
 

Codice Fiscale 
 

Data di nascita 
 
 

Comune di nascita Provincia o Nazione estera di nascita 

Dati Residenza: Comune 
 
 

Provincia Via / Piazza e n. civico C.A.P. 
 
 

Telefono 
 

Cellulare E – mail 
 
 

 
presa visione ed accettate le condizioni previste nel Bando di concorso ASSEGNI DI STUDIO PER LAUREATI 

 - anno 2024 come da Deliberazione di Giunta Comunale n. ________/2024 con la presente  
 

CHIEDE 
 

di poter partecipare al concorso in oggetto e consapevole delle responsabilità penali per chi rilascia 
dichiarazioni mendaci in atti ai sensi e per gli effetti del DPR 445/2000 e smi - artt. 46, 47 e 76 
 

DICHIARA 
 

□□  di essere residente nel Comune di Chiari; 
 
□□  di aver conseguito il diploma di laurea in _________________________________________________ 
presso la facoltà _______________________________________________________________________________ 
con la votazione di ___________________________________in data____________________________________ 

 
□□  di non avere percepito altri benefici per la votazione conseguita 

 
 

DICHIARA INOLTRE  
 
 

L’ IBAN ________________________________________________________intestato a __________________________ al 

fine dell’eventuale accreditamento delle somme afferenti l’Assegno di Studio in oggetto.  

 
AUTORIZZA 

 
a titolo gratuito, senza limiti di tempo, anche ai sensi degli artt. 10 e 320 cod. civ. e degli artt. 96 e 97 legge 
22.4.1941, n. 633, Legge sul diritto d’autore, il Comune di Chiari con sede legale in piazza Martiri della Libertà, 26 
Chiari - BS - alla pubblicazione e/o diffusione in qualsiasi forma delle proprie fotografie, sul sito internet 
www.comune.chiari.brescia.it su carta stampata e/o su qualsiasi altro mezzo di diffusione, nonché autorizzano la 
conservazione delle foto stesse negli archivi informatici del Comune. 



 
 

La presente liberatoria / autorizzazione potrà essere revocata in ogni tempo con comunicazione scritta da 
inviare al Comune di Chiari. 
 
 

ALLEGA 
 
□ copia Carta d’identità in corso di validità sottoscrittore 
 

AUTORIZZA 
 

il Comune di Chiari, titolare del trattamento delle informazioni trasmesse all'atto della presentazione della 
pratica, al trattamento dei propri dati personali per le finalità di cui al Bando oggetto della presente  
 
 
 
Chiari,_____________________                                            Firma (leggibile)    ___________________________ 
                                                                                  

 
 
 
 
 
 

     COMUNE  DI  CHIARI 

     Provincia di Brescia 
 

 

Informativa privacy ai sensi del Regolamento 679/2016/UE 

 
Si comunica che tutti i dati personali (comuni identificativi, sensibili e/o giudiziari) comunicati al Comune di Chiari saranno trattati 
esclusivamente per finalità istituzionali nel rispetto delle prescrizioni previste Regolamento 679/2016/UE. 
Il trattamento dei dati personali avviene utilizzando strumenti e supporti sia cartacei che informatici. 
Il Titolare del trattamento dei dati personali è il Comune di Chiari. 
L’Interessato può esercitare i diritti previsti dagli articoli 15, 16, 17, 18, 20, 21 e 22 del Regolamento 679/2016/UE. 
L’informativa completa redatta ai sensi degli articoli 13 e 14 del Regolamento 679/2016/UE è reperibile presso gli uffici dell'Ente e 
consultabile sul sito web dell’ente all'indirizzo www.comune.chiari.brescia.it. 
 

Il Data Protection Officer/Responsabile della Protezione dei dati individuato dall'ente è il seguente soggetto: 

DPO P.IVA Via/Piazza CAP Comune 

LTA S.r.l. 14243311009 Via della Conciliazione, 10 00193 Roma 

Il Data Protection Officer è reperibile  al seguente indirizzo di posta elettronica dpo@comune.chiari.brescia.it 
 


