COMUNE DI TOLTFA

PIAZZA V. VENETO ,12 Citta Metropolitana di Roma Capitale C.A.P. 00059
Tel. 0766 93901 C.F. 83000050589
Fax 0766 9390243 PIVA 02144561004

Al COMUNE DI TOLFA
RESPONSABILE SETTORE IV

1 sottoseritt
(cognome e nome in stampatello)

¢

nat_a prov. il
cittadinanza residente nel Comune di Tolfa
Via/Piazza n°

Codice Fiscale

con riferimento al Regolamento per I’accesso alle prestazioni sociali agevolate, agli interventi ed ai
servizi erogati dal Comune di Tolfa, approvato con Delibera del Consiglio Comunale n. 2 del 29
Febbraio 2016,

>

CHIEDE
di poter usufruire di:

assistenza economica per adulti

assistenza economica per famiglie con minori

assistenza economica straordinaria

assistenza economica per minori riconosciuti dalla sola madre

0 O o

DICHIARA

(ai sensi degli art. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, recante il Testo Unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di
documentazione amministrativa e consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci)

a) O diessere cittadino italiano;
O di essere cittadino di uno Stato appartenente all’Unione Europea;
O di essere cittadino di uno Stato non appartenente all’Unione Europea, in possesso del

permesso di soggiorno o carta di soggiorno n. , rilasciato 1l
dal Questore di , al sensi del D.
lgs. 286/98 e successive modificazioni della durata di ;

b) di essere residente nel Comune di Tolfa, dal almeno 24 mesi;



g,

©)

di essere:

3 coniugato

M nubile/celibe;

() vedovo/a

0 legalmente separato/a
Mdivorziato/a 7

d) di percepire un reddito non assoggettabile ai fini IRPEF non incluso nella certificazione ISEE
pari ad Euro mensili, riferito a (es. contributi erogati da altri Enti,

lavori saltuari...):

e) che egli stesso e gli altri componenti del proprio nucleo familiare sono proprietari dei seguenti
beni immobili (autovetture)

1)
2)
3)
4)

TIPO MARCA ANNO DI IMMATRICOLAZIONE

f) che i parenti*, obbligati per legge agli alimenti come previsto dall’art. 433 del Codice Civile e

g)

seguenti, sOno:
COGNOME NOME REL. PARENTELA INDIRIZZO

1Y)
2)
3)
4)
S)
6)
7)
8)

* Art. 433 Parenti obbligati. All’obbligo di prestare alimenti sono tenuti nell’ordine:

I. il coniuge;

2.1 figli legittimi o legittimati o naturali o adottivi, e in loro mancanza, i discendenti prossimi, anche naturali;
3. i genitori e in loro mancanza, gli ascendenti prossimi, anche naturali, gli adottanti;

4. i generi e le nuore;

5. il suocero e la suocera;

6. i fratelli e le sorelle germani o unilaterali, con precedenza dei germani unilaterali.

Di non aver usufruito nell’anno di alcun beneficio o servizio da parte

h) aver usufruito nell’anno

dell’ Amministrazione comunale

dei seguenti benefici/servizi:

1 Assegno di maternita (art. 66 L.448/98);

7 Assegno per il nucleo familiare (art. 65 L. 448/98);

71 Contributi per servizi integrativi al Servizio Asilo Nido Comunale;

7 Esonero mensa € scuolabus anno ;

7 Contributo erogati ai sensi ai sensi del vigente Regolamento Comunale degli interventi
economici ;

7 Servizi Educativi 0-3 anni con esenzione al pagamento retta;



P,

7 interventi di aiuto personale in favore di disabili in situazione di particolare gravita
(Legge 162/98);
} Assistenza Domiciliare Integrata;

) Assegni di cura
7 Altri benefici economici concessi da altre Pubbliche Amministrazioni (specificare):

71 Altro (specificare):

_ 1 sottoscritto/a, consapevole delle responsabilita penali a suo carico ai sensi dell’art. 76 del D.
P.R. n. 445/2000 per falsita in atti e dichiarazioni mendaci, dichiara di essere a conoscenza che, sui
dati dichiarati, potranno essere effettuati controlli ai sensi dell’art 71 D. P.R. n. 445/00 e che,
qualora emerga la non veridicita del contenuto della dichiarazione, decade dal diritto ai benefici
eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera,
ai sensi dell’art. 75 del D.P.R. gia citato, fatte salve, in ogni caso, le sanzioni penali previste
dall’art.’ 76 ( pene a carattere detentive anche fino a 5 anni e multe).

Dichiara, inoltre, di essere a conoscenza che potranno essere eseguiti controlli diretti ad accertare la
veridicita delle informazioni fornite ed effettuati da parte della Guardia di Finanza c/o gli Istituti di
Credito e gli altri intermediari finanziati che gestiscono il patrimonio mobiliari, ai sensi degli artt. 4
comma 2 del D. Lgs 31.03.98 n. 109 e art. 6 comma 3 del D. P.C. M. 07.05.1999 n. 221 e succ.
modif. che potranno essere effettuati controlli sulla veridicita della situazione familiare dichiarata e
confronti dei dati reddituali e patrimoniali con 1 dati in possesso del sistema informativo del
Ministero delle Finanze.

1 sottoscritto/a dichiara di aver preso piena conoscenza di tutte le norme e condizioni e si
impegna a produrre la documentazione che il Comune riterra necessario acquisire, nonché a fornire
ogni notizia utile, nei termini e modalita richiesti. Inoltre si impegna a comunicare per iscritto, alla
data della variazione,ogni modifica intervenuta ai requisiti dichiarati nella presente domanda.

Dichiara, inoltre, di essere a conoscenza che il Comune, in sede di istruttoria, potra eseguire
accertamenti tecnici ed ispezioni ed ordinare esibizioni documentali.
L’ Amministrazione Comunale, ai sensi dell’art. 13 D.L.gs . 196/2003, informa che :

a) il trattamento dei dati conferiti con la presente dichiarazione ¢ finalizzato allo
sviluppo del procedimento amministrativo per la concessione di quanto da lei
richiesto;

b) il trattamento potra riguardare anche dati personali che saranno utilizzati
esclusivamente per fini istituzionali del Servizio;

¢) il trattamento dei dati sara effettuato con modalita informatizzate e/o manuali;

d) il conferimento dei dati & obbligatorio per il corretto sviluppo dell’istruttoria e degli
altri adempimenti procedimentali ;

_ 1 sottoscritto/a autorizza il Comune di Tolfa a richiedere agli Uffici competenti , inclusi gli
Uffici finanziari, ogni eventuale atto e informazione utile ai fini della valutazione della

presente istanza .



_ 1 sottoscritto/a chiede che tutte le comunicazioni inerenti alla presente domanda, siano inviate al
seguente indirizzo, impegnandosi a comunicare tempestivamente ogni variazione dello stesso,
personalmente o con lettera raccomandata A/R.

Nome Cognome
Via/Piazza n° CAP
Comune (Prov. ) Tel./Cell.
I sottoscritto/a , in caso di concessione, chiede che il contributo venga erogato con la seguente

modalita (barrare la modalita di pagamento preferita):

I Riscossione diretta presso gli sportelli della Tesoreria Comunale

(1 Delega alla riscossione in favore di

nato/a il Cod.Fiscale

_1 Bonifico sul ¢/c bancario intestato a

IBAN

ALLA DOMANDA DOVRA’ ESSERE ALLEGATA:

1) FOTOCOPIA DI UN DOCUMENTO DI IDENTITA’ VALIDO DI COLUVEI
CHE SOTTOSCRIVE LA DICHIARAZIONE SOSTITUVA;

2) DICHIARAZIONE ISEE DEL RICHIEDENTE.

DATA FIRMA




