
	Al 
	Comune di __________________
Ufficio Servizi Sociali 


DOMANDA
PER L’ACCESSO AI CONTRIBUTI ECONOMICI STRAORDINARI 
“Una tantum ”
A SOSTEGNO DI PERSONE/FAMIGLIE IN DIFFICOLTA’

(Contrasto alla povertà - Misura 6.1 del Piano Sociale di Zona)

Il sottoscritto ……………………………………. nato a ……………. il …./…./…… residente in ……………………………………………… via …………………………………………………

tel. ……........................................cell....................................................................................
Codice Fiscale:
□□□□□□□□□□□□□□□□
CHIEDE

 di poter usufruire del contributo misura 6.1 contrasto alla povertà afferente al Piano Sociale di Zona 
A tal fine 

DICHIARA
DI ESSERE IN POSSESSO DEI SEGUENTI REQUISITI DI ACCESSO:

· residente nel Comune di _____________________________ facente parte del Distretto ROMA 4.3;

· di avere una certificazione ISEE ordinario 2017 in corso di validità inferiore o pari ad           € 5.824,91 
Al fine dell’attribuzione utile all’elaborazione della graduatoria distrettuale 

DICHIARA
consapevole delle responsabilità penali che si assume per eventuali falsità in atti e dichiarazioni non corrispondenti al vero, ai sensi del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 

di essere nelle seguenti condizioni socio economiche:
	Non aver usufruito per l’anno corrente di altri contributi/esenzioni Comunali/Distrettuali volti al superamento della fragilità economica 
	□

	Di avere una certificazione ISEE in corso di validità
Da € 0 a € 1.000,00
	□

	Di avere una certificazione ISEE in corso di validità
Da € 1.000,01 a € 3.000,00
	□

	Di avere una certificazione ISEE in corso di validità
Da  € 3.000,01 ad € 5.824,91
	□

	Figli minori a carico n. ___
	□

	Licenziamento nell’anno 2017 (certificazione centro per l’impiego)
	□

	Disoccupazione (certificazione centro per l’impiego)
	□


Allega alla presente domanda, pena l’esclusione,  la seguente documentazione:

· Copia di un documento di identità valido;
· Certificazione ISEE ordinario 2017 in corso di validità;
· Documentazione comprovante la necessità economica in emergenza ed urgenza che vada a compromettere la quotidianità, per cui si chiede il contributo (es. preventivi spese mediche e materiale scolastico, utenze domestiche luce/gas, etc…..)

Data …………………………


Firma ………………………………………… 

INFORMATIVA AI SENSI DEL D.LGS. N. 196/2003

In osservanza dell’Art. 13 del D.Lgs. n. 196 del 2003 sulla tutela dei dati personali si informa che i dati personali, anche di natura sensibile, che si chiede di fornire sono obbligatori per poter accedere al contributo richiesto. Tali dati saranno trattati solo per i fini connessi all’erogazione del contributo e saranno trasmessi a campione agli Enti previdenziali, alla Guardia di Finanza, al Ministero delle Finanze per i controlli sulla situazione economica dichiarata. Il/la dichiarante può rivolgersi, in ogni momento, agli enti ai quali ha presentato la dichiarazione o la certificazione per verificare i dati che lo riguardano e per chiederne eventualmente il blocco ed opporsi al loro trattamento, se trattati in violazione.
Data …………………………


Firma ………………………………………… 

