Allegato alla determinazione n. 80 del 28.03.2018

DA PRESENTARE ALL'UFFICIO PROTOCOLLO ENTRO il 10 GENNAIO 2019

Al Comune di Mogorella
Ufficio Servizi Sociali

Oggetto: Richiesta concessione contributo denominato “"BONUS NUOVI NATI” Anni

2017/2018.

Il/La sottoscritto/a nato/a a il

Residente a in via n.

Tel./cell.n®

CodiceFiscale.| [ [ [ [ T T T T TTTTITTT]

CHIEDE
Che gli venga concesso il contributo denominato "BONUS NUOVI NATI"

A TAL FINE

consapevole che, ai sensi dell’art. art. 76 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 e ss.mm., la falsita negli atti e

l'uso di atti falsi sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi speciali vigenti e consapevole di

quanto disposto dall’art. 77 del medesimo D.P.R. n.445/2000 in merito alla decadenza dal beneficio

DICHIARA

Di essere residente nel Comune di Mogorella dal ;

Che in data a si e verificata la nascita/adozione del
proprio figlio/a (nome e cognome) ;

Che il proprio figlio/a & residente nel Comune di Mogorella dal ;

Che il proprio reddito familiare risultante dall'ISEE (Indicatore della situazione economica) &
inferiore a € 20.000,00; (allegare)

Che la propria famiglia anagrafica risulta cosi composta:

Cognome e nome Luogo e data di nascita Rapporto di parentela
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Di non aver beneficiato di analogo contributo in altro Comune per lo stesso evento;

Di impegnarsi a non trasferire la residenza dal Comune di Mogorella, del richiedente e del
bambino, per due anni dalla nascita del bambino, a pena di decadenza del beneficio e
conseguente restituzione della somma percepita;

Di essere a conoscenza del fatto che I'amministrazione comunale, ai sensi dell’art. 71 del
DPR 445/2000 potra disporre controlli sulla veridicita delle dichiarazioni rese;

Di essere informato ai sensi e per gli effetti del D. Lgs 30.06.03 n.196, che i dati forniti saranno
trattati nell’'ambito del procedimento per il quale sono stati resi;
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CHIEDE, inoltre, che il pagamento del contributo avvenga con la seguente modalita di pagamento:
O tramite quietanza diretta c/o Banco di Sardegna;

O tramite accredito su conto corrente bancario o postale (non libretto di risparmio) n.

c/o intestato a

(il ¢/c deve essere intestato o co-

intestato al beneficiario delle provvidenze) IBAN

(in alternativa allegare fotocopia fornita dalla Banca/Posta riportante i dati del conto corrente).

Allega alla presente:
- fotocopia dell’attestazione dell'ISEE in corso di validita rilasciata ai sensi della normativa prevista
dal DPCM del 5 dicembre 2013, n.159;

- fotocopia del documento di riconoscimento del richiedente in corso di validita;

I/ sottoscritto, con la sottoscrizione del presente modulo, esprime il proprio consenso al trattamento dei
dati forniti per le finalita di gestione relative alla concessione del beneficio di cui sopra e dichiara di
essere informato ai sensi e per gli effetti di cui al D.lgs 196/03 che i dati personali raccolti saranno
trattati anche con strumenti informatici dall’ufficio servizi sociali e ufficio protocollo esclusivamente
nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Mogorella [i

IL DICHIARANTE

Ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. n. 445/2000 la dichiarazione é sottoscritta dall’interessato in
presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta e presentata all’ufficio competente,
unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del sottoscrittore.

E’ ammessa la presentazione anche via fax, per via telematica o a mezzo posta



