
Al sig.Sindaco del Comune di Argenta

OGGETTO: Richiesta contributo economico straordinario – Art.5 Reg.to com.le.

Il sottoscritto/a…………………………………………………nato a…………………………………………

(prov…….)  il ………………………residente a ……………………………………………………………….

via………………………………………..n………….*telefono……………………………………………

chiede un contributo straordinario

• spese di gestione familiare utenze
• spese mediche 
• altro (spese funerarie o cremazione)

A tal fine fornisce notizie relative al proprio nucleo familiare:

Occupati n……….
Disoccupati n……..
Eventuali aiuti familiari quantificati in €……………..

Isee €……………………...riferimento redditi………………….scadenza…….………………………

Altro da segnalare………………………………………………………………………………………………..

dichiara di essere a conoscenza

che l’art.41 del regolamento comunale delle prestazioni sociali agevolate, precisa che, qualora in sede di controllo siano rilevati
elementi di falsità nelle dichiarazioni sostitutive uniche, ai sensi dell’art.76 del DPR.445/2000, si applicano gli articoli del Codice
penale e delle Leggi Speciali  in materia,  ed inoltre,  ai  sensi dell’art.75 del DPR 445/2000, il  dichiarante decade dai benefici
eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della medesima documentazione con revoca e recupero delle
eventuali  somme indebitamente percepite.
Che la presente vale come COMUNICAZIONE DI AVVIO AL PROCEDIMENTO ai sensi dell’art.8 della L.241/90 e successive
modifiche.
Che il Responsabile del procedimento è la dott.ssa Cecilia Ciccimarra – p.zza Garibaldi 1 Argenta – telefono 0532.330.358 e mail
c.ciccimarra@comune.argenta.fe.it.

Allega:
_______________________________________
_______________________________________
_______________________________________

INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART.13 D.Lgs.196/2003 si informa che i dati identificativi del richiedente personali e sensibili,
come individuati dall’art.4 lett.b e d del D.Lgs.196/2003 forniti dal dichiarante saranno trattati dall’ente al quale la presente
dichiarazione viene prodotta per le finalità connesse all’erogazione del servizio/prestazione per cui la dichiarazione stessa viene
resa e per gli eventuali successivi adempimenti di competenza. 
Il dichiarante ha facoltà di esercitare in qualunque momento i diritti di cui all’art.7 della legge stessa, rivolgendosi allo Sportello
sociale p.zza Garibaldi 1 tel.0532.330.358/277. Il titolare del  trattamento dei dati è il Sindaco Baldini Andrea.

Argenta, lì____________________________          FIRMA DEL CITTADINO

                      ________________________________________ 

mailto:c.ciccimarra@comune.argenta.fe.it

