



Oggetto: richiesta assegno nucleo familiare con tre figli minori a carico.
                Art. 65 Legge n.448/98 e successive modificazioni ed  integrazioni.

   
                                                                                          Al Signor Sindaco
                                                                                      Comune di MELILLI


           __l__ sottoscritt__  ________________________________________

   nat_ a ____________________________ il ____/____/________ e residente

in _________________ via __________________________________n°___,

tel. ________________________ cell._______________________________.

CHIEDE

per l'anno 2016 l'attribuzione dell'assegno per il nucleo familiare con tre figli minori di 18 anni.
        Consapevole che, in caso di dichiarazioni non veritiere, è passibile di sanzioni penali ai sensi dell'art. 76 del D.P.R. 445/2000, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000.
 
DICHIARA

            - di essere cittadin__ italian__ o comunitari__;
            - di non aver presentato domanda presso altri comuni;
  - di impegnarsi a comunicare tempestivamente ogni evento che determini
    la variazione dei dati relativi al nucleo familiare;
                     - che nessuno dei figli è in affidamento a terzi ai sensi della legge 184/83;
            - di autorizzare il trattamento e la comunicazione dei dati personali contenuti        
               nella presente domanda di concessione, ai sensi dell'art. 65, Legge
               23/12/1998, n. 448 e del D.lgs n. 196/2003, artt. 7-8-9-10.
           
                Si allega alla presente
                     -  copia dichiarazione ISEE valida;
                      - fotocopia documento di riconoscimento e tessera sanitaria del richiedente;
                      - fotocopia attestazione codice IBAN.
        


Melilli, lì _____________                                                                                            
                                                                                                                   Con Osservanza
                                                                                                                                                                                                                  								         ________________________
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