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Il comune di Antegnate intende assegnare premi al merito scolastico per gli studenti 
universitari che abbiano conseguito il diploma di laurea nel periodo compreso tra il 
01.10.2025 e il 30.09.2026 

 TIPOLOGIA premio: 

- PREMIO DIPLOMA DI LAUREA TRIENNALE O LAUREA A CICLO UNICO 

- PREMIO DIPLOMA DI LAUREA MAGISTRALE 

REQUISITI: 

I requisiti per partecipare, sono quelli stabiliti nell’art.3 del regolamento per 
l’assegnazione delle borse di studio comunali del Comune di Antegnate, qui riassunti: 

- Essere residenti nel Comune di Antegnate da almeno un anno dalla data di indizione 
del bando; 

- Aver conseguito per la prima volta il Diploma di Laurea triennale o di Laurea a ciclo 
unico, previsti dal vigente ordinamento Ministeriale, con giudizio pari o superiore a 
100/110. 

- Aver conseguito per la prima volta il Diploma di Laurea magistrale, previsti dal 
vigente ordinamento Ministeriale, con giudizio pari o superiore a 100/110. 

QUANTIFICAZIONE DEL CONTRIBUTO: 

Il numero dei premi e l’importo da erogare per ciascun richiedente, verrà stabilito con 
delibera di Giunta (come previsto dall’art.1 del regolamento), in base alle domande 
pervenute ed alla disponibilità economica. 

MODALITA’ DI RICHIESTA: 

La domanda di partecipazione va compilata sul modulo allegato C)  ed inviata, via mail 
all’indirizzo: 

segreteria@comune.antegnate.bg.it 

(specificando OBBLIGATORIAMENTE nell’oggetto della mail  “BANDO DIPLOMA DI LAUREA”) 

 

oppure consegnata presso l’ufficio segreteria negli orari di apertura. 

Il termine tassativo per l’invio è fissato per il 13 Novembre 2026; le domande pervenute 
oltre tale termine non saranno prese in considerazione. 

Prima di inviare la richiesta, sì invita a leggere il regolamento disponibile sul sito. 
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COMUNE DI ANTEGNATE 

 

Allegato C) 

 

DOMANDA DI ASSEGNAZIONE BORSA DI STUDIO AL MERITO SCOLASTICO 

 

Conseguimento del diploma di laurea triennale o magistrale – Anno accademico 2025/2026 

 

1. DATI DEL RICHIEDENTE 

Cognome e Nome: __________________________________________________ 

Codice fiscale: ___________________________________________________ 

Residenza (via/piazza e numero civico): _______________________________ 

Comune di residenza: Antegnate 

Numero di cellulare: _______________________________________________ 

Indirizzo e-mail: __________________________________________________ 

 

2. DATI RELATIVI AL TITOLO DI STUDIO CONSEGUITO 

Università / Ateneo frequentato: ____________________________________ 

Comune della sede universitaria: ____________________________________ 

Corso di laurea: __________________________________________________ 

Tipologia di laurea conseguita: 

☐ Laurea triennale o a ciclo unico 

☐ Laurea magistrale 

Anno accademico di conseguimento del titolo: 2025/2026 

Data di conseguimento del titolo: ___________________________________ 

Voto finale di laurea conseguito: __________ / 110 

Eventuale lode: ☐ Sì ☐ No 
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3. DOCUMENTAZIONE ALLEGATA 

☐ Copia documento d’identità in corso di validità del richiedente  ☐ Copia del codice fiscale 

☐ Copia del diploma di laurea o autocertificazione (allegato D) ☐ Eventuale documentazione 
aggiuntiva  

 

6. COORDINATE PER L’EROGAZIONE DELLA BORSA DI STUDIO 

Intestatario conto corrente: ________________________________________________________ 
IBAN: ___________________________________________________________________________ 

 

7. DICHIARAZIONI 

Il/La sottoscritto/a dichiara: 

 di essere residente nel Comune di Antegnate da almeno un anno; 

 di essere in possesso di tutti i requisiti previsti dal Regolamento comunale; 

 di essere consapevole delle responsabilità penali in caso di dichiarazioni mendaci (art. 76 
D.P.R. 445/2000); 

 di autorizzare il Comune di Antegnate al trattamento dei dati personali ai sensi del 
Regolamento UE 2016/679 (GDPR). 

 

8. FIRME 

Data: ____ / ____ / _______ 

Firma del richiedente: _______________________________________ 

 

 

9. USO RISERVATO ALL’UFFICIO 

Protocollo n. __________________________ 
Data ricezione: ____ / ____ / _______ 
Firma del Responsabile del procedimento: _____________________________ 

 

📎 Informativa privacy 
I dati personali saranno trattati esclusivamente per le finalità connesse all’assegnazione della 
borsa di studio, secondo quanto previsto dall’art. 8 del Regolamento comunale e dal 
Regolamento UE 2016/679 (GDPR). 
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ALLEGATO D) 

 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE DEL TITOLO DI STUDIO 

(ai sensi dell'art. 46 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________, 

nato/a a ______________________________ il ____ / ____ / ________, 

consapevole delle responsabilità penali previste in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi dell'art. 
76 del D.P.R. 445/2000, 

DICHIARA 

 di aver conseguito la laurea ☐ triennale ☐ magistrale in 
______________________________; 

 presso l'Università ______________________________________________; 

 in data ____ / ____ / ________; 

 nell'anno accademico 2025/2026; 

 con la votazione finale di ______ / 110, ☐ con lode. 

Luogo e data: __________________________________ 

Firma del dichiarante: ___________________________ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


