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(Modello Accettazione Borse di Studio) 

 
 

  AL MAGNIFICO RETTORE 
         UNIVERSITA’ DEGLI STUDI DI SIENA 
 
 
__L__sottoscritt_______________________________________________nat__ a_____________________________ 

Prov.__________  il___________________    Codice  Fiscale   ____________________________________________ 

        (allegare copia del tesserino del C.F.) 

Domicilio fiscale:  Comune__________________________ Località _____________________ Via  ______________ 

___________________________ N.______  Prov. _______  Cap._________ Cittadinanza  ______________________ 

Cellulare _________________________,  e-mail ___________________________, skype _______________________ 

avendo ricevuto comunicazione in data ________________ relativa all'attribuzione / rinnovo di una Borsa di 

Studio presso il ________________________________________________________________  con decorrenza 

______________   per un periodo di  ________ mesi,  per un importo lordo *** di  €  ___________ =   per svolgere 

attività di studio sul seguente tema:  ________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________ 

Responsabile Scientifico (Tutor): Prof. ______________________________________________  di cui al bando di 

concorso emanato con  D.R  / DDA. Rep.  n. ___________  Prot. n. ______________ del   _______________________    

 

DICHIARA 
◊ DI ACCETTARE la suddetta borsa di studio 
 
◊ DI NON ACCETTARE  per motivi di 

_______________________________________________________________________________________  

DICHIARA inoltre 

(D.P.R. 445 del 28/12/2000 e s. m. e i.) 
 

◊ Di essere cittadino/a _________________________; 
 
◊  Di non ricorrere  nelle incompatibilità previste all’art. 2 del bando di concorso,  ovvero di: 
- non essere in possesso di altre borse a qualsiasi titolo conferite (tranne quelle concesse da istituzioni nazionali o straniere 
utili ad integrare, con soggiorni all’estero, l’attività di ricerca dei borsisti),   
- di non essere in possesso di altri emolumenti nei casi previsti dalle norme; 
- di non essere titolare di contratti di lavoro, salvo che questi ultimi non abbiano carattere di occasionalità.  
 

◊ Di non avere un grado di parentela o di affinità, fino al quarto grado compreso, con un professore appartenente alla Struttura che 
ha effettuato la proposta di attivazione della borsa di studio, ovvero con il Rettore, il Direttore Amministrativo o un componente del 
Consiglio di Amministrazione dell’Ateneo; 

◊ -di essere / non essere  iscritto ad un Dottorato di ricerca presso la sede Universitaria  di __________________ 
per l’A.A. ________- n.  ciclo _____  ;   
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◊ Di  essere a conoscenza che l’attività per la borsa di studio decorre dal ______________   (salvo diverse comunicazioni), 
che il  pagamento è previsto con rate mensili posticipate  e che l’importo è sottoposto alla tassazione prevista dalle 
vigenti disposizioni (eventuali modifiche di carattere fiscale durante il periodo della borsa che saranno tempestivamente 
notificate); 
 
◊ Di dare immediata comunicazione all’Ufficio Diritto allo studio, borse e premi di laurea di eventuali variazioni 
relative alla frequenza dell’attività della borsa  (interruzioni, revoche, rinunce o altri problemi); 
 
◊ Di impegnarsi a presentare all’Ufficio Diritto allo studio, borse e premi di laurea la relazione finale sull’attività ed i 
risultati raggiunti  firmata anche dal Tutor, entro e non oltre il mese successivo alla scadenza naturale della borsa; 
 
◊ Di ritirare  (specificare i documenti allegati alla domanda che si ritirano) ____________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________________; 
 
◊ Di produrre  copia della documentazione riguardante i titoli posseduti dichiarati e non allegati alla domanda di 
ammissione alla borsa;  
 
◊ Di autorizzare  il trattamento dei miei dati personali nell’ambito delle normative vigenti; 

◊ Di essere consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi dell’art. 76 del Codice penale e delle leggi speciali in materia. 

CHIEDE 
 

- CHE QUALSIASI COMUNICAZIONE SIA INVIATA AL SEGUENTE  INDIRIZZO  (domicilio in 
Siena o altro): 
Via___________________________________________________________________________________________ 

Città _____________________________________e-mail _______________________________________________ 

Tel. ____________________________ Cell. _________________________________________________________ 

- CHE I PROPRI EMOLUMENTI VENGANO CORRISPOSTI MEDIANT E BONIFICO SU:  
� Conto Corrente Bancario 
� Conto Corrente Postale 
� Carta prepagata 
(N.B. eventuali sanzioni previste dalla circolare ABI n. 2797 del 23/05/2003 per omessa indicazione di una delle 
componenti del codice IBAN saranno poste a carico del beneficiario) 

 
codice IBAN  (27 caratteri alfanumerici): 

__  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __ 

codice CIN  ____ (1 carattere alfabetico) - codice ABI  __ __ __ __ __ (5 caratteri numerici) 

Banca _________________________________________________________________________________________  

codice CAB __ __ __ __ __(5 caratteri numerici) Agenzia ________________________________________________  

(indirizzo dell’Agenzia ___________________________________________________________________________ ) 

numero c/c __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __(12 caratteri alfanumerici) 

 
 (allegare copia documento bancario/postale di identificazione del Cod. IBAN) 

 
*** La borsa di studio costituisce reddito assimilato a lavoro dipendente ai sensi dell’art. 50 c. 1 lettera c TUIR e pertanto soggetta a ritenuta IRPEF ed 
inclusa nella base imponibile IRAP. 
Nel caso in cui la normativa fiscale sia modificata durante il godimento della borsa, il beneficiario sarà tempestivamente informato 
 
L’Università degli Studi di Siena utilizzerà i dati forniti esclusivamente per il procedimento amministrativo in corso. L’interessato/a potrà accedere ai 
dati personali chiedendone la correzione, l’integrazione e, ricorrendone gli estremi, la cancellazione o il blocco (Legge 675/96 e decreto legislativo 
196/2003). 
 
La presente istanza è stata sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta e presentata unitamente a copia 
fotostatica non autenticata di un documento di identità del sottoscrittore (art. 38 T.U. sulla documentazione amministrativa – D.P.R. 445/2000). Se il 
documento non è più valido, dovrà dichiarare, sulla fotocopia dello stesso, che i dati in esso contenuti, non hanno subito variazioni dalla data di 
rilascio. 
 
L’Università di Siena effettuerà controlli anche a campione sulla veridicità delle dichiarazioni sostitutive (art. 71 e 72 del Testo Unico sulla 
documentazione DPR 445/2000) 
 
Siena, ____________________      IL DICHIARANTE  
        ___________________________ 


