Al Sig. Sindaco del Comune di Sant’Antonio Abate (NA)
                            Per il tramite dell’Istituzione Scolastica

ISTANZA DI PARTECIPAZIONE ALL' AVVISO PUBBLICO PER OTTENERE IL BUONO LIBRO – A.S. 2024/2025

Il sottoscritto (cognome e nome)........................................................................................................................
Nato a ........................................................................................... il ........................................................
C.F.……......................................................................................TEL………………............................................
In qualità di genitore/legale rappresentante /o studente, solo se maggiorenne
CHIEDE
L'ottenimento del “Buono libro” sotto forma di cedola libraria per l'acquisto del libri di testo A.S. 2024/2025 per la frequenza scolastica del proprio figlio:

(cognome e nome) .............................................................................nato a ……………………………………………..
 il ................................ 
A tal fine, consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia,
DICHIARA
         (ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR n.445/2000)
-di aver preso visione dell'avviso pubblico e di accettarne le regole in esso contenute;
-di essere a conoscenza che verranno escluse le istanze:
a)non firmate
b)non conformi a quanto richiesto
c)pervenute oltre il termine di scadenza fissato
d)prive della documentazione richiesta
- di essere residente in .......................................................... alla via ............................................. n .............. 
- che per l’anno scolastico 2024/2025 il proprio figlio è ISCRITTO alla:
[] Scuola Secondaria di 1° grado dell’I.C.S. “FORZATI-DE CURTIS” Classe ....................Sez…………….
[]Scuola Secondaria di 1° grado dell’I.C.S. “MASCOLO-DE CURTIS” Classe ................. Sez…….……….
[]Scuola Secondaria di  2° grado del Liceo Statale “E. PASCAL” Classe ...........……. Sez……………..

-In caso di ISEE pari a 0,00, dichiara altresì (pena l'esclusione dal beneficio) che nessun componente il suo nucleo familiare ha percepito redditi e che la sua famiglia ha tratto sostentamento tramite le seguenti fonti e mezzi 
................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................quantificabile in €.........................................................................;
- di non aver goduto da parte di altri Enti dello stesso beneficio.                                                                                                                    
                                                                                                                            FIRMA DEL RICHIEDENTE
                                                                                                                       _______________________
La presente, corredata dalla seguente documentazione:
1. Certificazione ISEE in corso di validità;
2. Copia della carta di Identità o altro documento di riconoscimento in corso di validità;
deve essere presentata entro e non oltre il 23 settembre 2024 alla Scuola frequentata.

Informativa al sensi dell'art.13 del D.lgs 196/2003 e del GDPR Regolamento UE 2016/679.. I dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni
vigenti ai fini del procedimento per II quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.

Da compilare a cura della Segreteria della Scuola

CERTIFICAZIONE DI FREQUENZA

					Anno scolastico 2024/2025



Il sottoscritto Dirigente Scolastico certifica che lo studente di seguito generalizzato frequenta il nostro 

Istituto_____________________________________________ 


	Cognome e nome
	Luogo e data di nascita
	Classe e Sez. frequentata

	


	
	




L’Istituto ha adottato, per l’A.S. 2024/2025:
· Libri di testo in versione CARTACEA con applicazione dei tetti di spesa DM n. 43/2012;
· Libri di testo in versione MISTA (tipo B PUNTO 2 ALLEGATO DM 781/2013 con riduzione del 10%);
· Libri di testo in versione DIGITALE (tipo C punto 2 allegato DMN 781/2013 con riduzione del 30%)


Data_______________________________


Timbro della Scuola e Firma del Dirigente Scolastico

__________________________________________



La presente istanza, debitamente compilata in ogni sua parte, in stampatello, deve essere firmata e timbrata dalla scuola frequentata dall’alunno nel corrente anno scolastico
Ogni eventuale variazione dovrà essere tempestivamente comunicata all’Ufficio Pubblica Istruzione.




