
  

Al Sig. Sindaco del Comune di Polizzi Generosa 

OGGETTO: ASSEGNO NUCLEO FAMILIARE'.

Il/la sottoscritto/a_________________________________________________________________
nata a _________________________________________________, il _______________________

codice fiscale: ____________________________________________________________________

residente in questo Comune in Via______________________________________________n°____
;in applicazione:

 dell'art.65 della legge 23 dicembre 1998,n.448
 dell'art.7 del D.M.21 dicembre 2000,N.452 e successive modifiche;
 dell'art.74 del d.lgs 26 marzo 2001,n.151;
 del decreto 25 maggio 2001,n.337
 comunicato del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali (GU n. 28/2004).

CHIEDE

che sia concesso l'assegno per il nucleo familiare previsto dell'art.65 della legge 448/1998,
Chiedo inoltre  che,  in caso di accoglimento della  domanda,  il  contributo venga erogato tramite 
ACCREDITO SUL CONTO CORRENTE BANCARIO/POSTALE SOTTO INDICATO:

Il conto corrente bancario o postale DEVE essere intestato alla richiedente
PAE
SE

CIN 
EUR

CI
N

ABI CAB CONTO CORRENTE

intestato  a  ……………………………………………………….…………..  Istituto  di  Credito 

………………………….…………………….  Ag.  ……………………………………………….

……….…… Via ……………………………………………………..………………… n° ……

 LIBRETTO POSTALE N  …………………………………………………..

Ai fini della presente domanda, consapevole che sui dati dichiarati potranno essere effettuati controlli 
ai sensi dell’Art. 71 del DPR 445/00 e consapevole delle responsabilità penali e delle sanzioni cui posso 
andare incontro in caso di non veridicità del contenuto della presente dichiarazione, di dichiarazione 
mendace o di formazione di atti falsi, ai sensi degli Artt. 75 e 76 del DPR 445/00, sotto la propria 
responsabilità
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DICHIARA;
che il requisito della composizione del nucleo familiare, previsto dalla legge,sussiste dalla data del 
_______________________;
che la situazione economica ISE è pari a €__________________-(__________________________)
è necessario allegare:copia dell'attestazione ISE ovvero la dichiarazione sostitutiva unica 

          fotocopia del tesserino codice fiscale

Il valore ISE si intende calcolato con riferimento ai redditi percepiti nell'anno 2011.
Il  richiedente  dichiara  di  avere  conoscenza  che ai  sensi  dell'art.4,comma  8,del  D.Lgs 109/98 e 
successive modifiche, possono essere eseguiti controlli, anche da parte della Guardia di Finanza, 
diretti ad accertare la veridicità delle informazioni fornite ed attuati presso gli istituti di credito o 
altri intermediari  finanziari.
Autorizza,inoltre,al trattamento dei dati,ai sensi della legge 675/96.
Polizzi Generosa,lì_______________________

FIRMA
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