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BANDO DI CONCORSO PER L’ASSEGNAZIONE DI  
UN CONTRIBUTO ALLO  STUDIO PER FAMIGLIE NUMEROSE 

  
P R E M E S S O 

 
- Che la Fondazione Cassa di Risparmio di Rimini è da sempre attenta alle iniziative di 

carattere sociale sul territorio 
- Che l’Eticredito Banca Etica Adriatica ha nel suo oggetto una particolare attenzione ai 

problemi sociali ed etici della nostra comunità locale  
- Che la Provincia di Rimini ha da sempre svolto una funzione sociale e di attenzione per le 

categorie più disagiate 
- Che lo scopo dell’ANFN è di promuovere e salvaguardare i valori e i diritti delle famiglie 

numerose, sostenere la partecipazione attiva e responsabile delle famiglie alla vita culturale, 
sociale, politica, nonché promuovere la tutela, il sostegno e il riconoscimento del ruolo 
sociale, educativo e formativo che la famiglia svolge per la società (dalla “Carta dei Valori” 
di fondazione dell’ANFN). 

 
 
 
L’Associazione Nazionale Famiglie Numerose in collaborazione con l’Eticredito Banca Etica 
Adriatica e con il contributo della Fondazione Cassa di Risparmio di Rimini e della Provincia di 
Rimini: 
 

indice un concorso per il conferimento di nr. 40 contributi del valore di euro 250,00 
(duecentocinquanta/00) cadauno, accreditati su un libretto di risparmio nominativo, quale aiuto 



alle famiglie numerose della provincia di Rimini al fine di sostenere i costi per la frequenza 
scolastica dei figli ; 
 
1) Le famiglie che faranno richiesta dovranno essere in possesso di tutti i seguenti requisiti: 

 
a) La famiglia richiedente deve risiedere nel territorio della Provincia di Rimini da 

almeno 3 (tre) anni; 
b) La famiglia deve avere almeno quattro figli naturali, adottivi o in affido;  
c) Avere un certificato ISE anno 2006 non superiore ad € 40.000,00 

(quarantamilavirgolazero) aumentato di € 5.000,00 (cinquemilavirgolazero) per ogni 
figlio oltre il quarto 

 
2) La famiglia richiedente, dovrà consegnare o spedire a mezzo posta con raccomandata r.r. il 

modulo allegato al presente bando debitamente compilato, entro e non oltre il giorno 31 
maggio 2008. In caso di spedizione a mezzo postale fa fede il timbro postale di spedizione; 
non si terrà conto in ogni caso delle domande pervenute oltre 15 gg dalla scadenza. Il 
modulo, unitamente al certificato ISE relativo all’anno 2006, andrà spedito o consegnato a 
: Associazione Nazionale Famiglie Numerose – Sede Provinciale di Rimini – Via 
Montefeltro n. 80 47900 Rimini ( orario dal lunedì al sabato dalle ore 09.00 alle ore 12.00) 
oppure ad Eticredito Banca Etica Adriatica, Via Dante n. 25 47900 Rimini (orario dal lunedì 
al venerdì dalle ore 08.20 alle 13.20 e dalle ore 14.50 alle ore 16.00) 

 
3) Una commissione formata da n. 3 membri  provvederà a compilare una graduatoria che 

verrà stilata secondo i  seguenti elementi: 
a) Quoziente famigliare calcolato suddividendo il reddito certificato ai fini ISE per i 

componenti del nucleo famigliare  
b) La presenza di almeno un figlio disabile in famiglia certificati ai sensi della legge n. 

104/92 assegnerà alla famiglia un punto di merito 
c) La mancanza di  uno dei due coniugi assegnerà alla famiglia un punto di merito 
d) A parità di quoziente famigliare e di punti di merito si prenderà in esame il numero 

dei figli che frequentano un corso scolastico, assegnando prioritariamente il 
contributo alle famiglie più numerose 

e) In caso di ulteriore parità si prenderà in esame il numero dei figli minori presenti 
all’interno del nucleo famigliare 

 
4) I contributi  verranno stabiliti con giudizio insindacabile della commissione e saranno 

assegnati  entro il 31 luglio 2008 
 
5) Si precisa che il contributo è assegnato alle famiglie e non al singolo figlio e che pertanto 

verrà elargito un solo contributo per nucleo famigliare 
 
Rimini lì …………… 

 
 

 
Eticredito Banca Etica Adriatica 

Amministratore Delegato 
Roccati Alberto 

 

Associazione Nazionale Famiglie Numerose 
Sede Provinciale di Rimini 

Nanni Paolo 
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MODULO PER LA RICHIESTA DI ASSEGNAZIONE DI CONTRIBUTO ALLO 

STUDIO PER FAMIGLIE NUMEROSE 
(da compilare, sottoscrivere e inviare alla Associazione Nazionale Famiglie Numerose sede provinciale di Rimini, via 

Montefeltro n. 80, 47900 Rimini entro e non oltre il 31 Maggio 2008) 
 
Il sottoscritto ___________________________________________________  nato a ______________________________________ 
 
il __________ residente in ______________________________________   Via __________________________________ n°____ 
 
C.A.P. _____________ località _______________________________________prov.____ tel._______________________________ 
 
 
 
 
ai fini anagrafici indicato come “Capofamiglia”, chiede l’assegnazione di un contributo allo studio Consapevole delle 
responsabilità e delle pene stabilite dalla legge per false attestazioni e mendaci dichiarazioni, sotto la sua 
personale responsabilità (art. 76 DPR 28/12/2000 n. 445) il sottoscritto dichiara che:  

a) E’ residente con la propria famiglia in provincia di Rimini da almeno tre anni; 
b) La composizione della propria famiglia alla data odierna è la seguente: 

 
 
 
 
 



 
 
 
 

Auto dichiarazione Stato di Famiglia: 
Padre: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
Madre: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
Figli  1: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
Figli  2: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
Figli  3: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
Figli  4: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
Figli  5: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
Figli  6: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
Figli  7: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
Figli  8: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
Figli  9: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
Figli10: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
Figli11: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
Figli12: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
Altri: __________________________________  n. a __________________ il ________________ 
 
NB: Indicare se uno dei coniugi è deceduto; indicare se uno o più componenti della famiglia è disabile.  
 
 Mancanza di un coniuge 
 
 
 Presenza di almeno un figlio disabile certificato ai sensi della L 104/92 
 
 
 
 

Professione ed istituto scolastico: 
Padre: _______________________________ professione _________________________________ 
Madre: _______________________________ professione _________________________________ 
Figli  1: _______________________________scuola ______________________________________ 
Figli  2: _______________________________scuola ______________________________________ 
Figli  3: _______________________________scuola ______________________________________ 
Figli  4: _______________________________scuola ______________________________________ 
Figli  5: _______________________________scuola ______________________________________ 
Figli  6: _______________________________scuola ______________________________________ 
Figli  7: _______________________________scuola ______________________________________ 
Figli  8: _______________________________scuola ______________________________________ 
Figli  9: _______________________________scuola ______________________________________ 
Figli10: _______________________________scuola ______________________________________ 
Figli11: _______________________________scuola ______________________________________ 
Figli12: _______________________________scuola ______________________________________ 
 
 
 
Allego: 

- il certificato ISE relativo al 2006 , compilato da Ente autorizzato e in corso di validità. Autorizzo inoltre 
l’ANFN a raccogliere e utilizzare i dati sopra esposti ai fini del presente bando (art. 7 D.Lgs. 196/2003). In 
fede, 

- copia documento di identità valido e Codice Fiscale 
 
 
 



Firma_________________________                                        ____________, lì _____________  


