Al Sig. Sindaco del Comune di Castiglione di Sicilia
Via A. Calì, nr. 46
Info@comune.castiglionedisicilia.ct.it
95012 Castiglione di Sicilia (CT)


Il/la  sottoscritto/a (cognome) ……………….……………(nome) ……………………………..…

nato/a: .………………………………………. Prov. di ………….. il …………………………….

codice  fiscale………………………………………………………………………………………..

residente in Via/piazza …………………………………………………………….. n° ……..…....

di questo Comune - Tel. …………..…………………- cell. .……………………………….…….

CHIEDE

in riferimento all’ avviso pubblico dell’1 aprile 2020 relativo a misure agevolative disagi da Covid 19, di essere inserito/a nella graduatoria per l’assegnazione del beneficio di cui sopra.


A tal fine, consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazione mendace e della conseguente decadenza dei benefici conseguiti (ai sensi degli artt. 75 e 76 D.P.R. 445/2000), sotto la propria responsabilità (barrare solo la dichiarazione che corrisponde alla verità):
DICHIARA

a) di essere 
· Cittadino italiano

· Cittadino comunitario

· Cittadino extracomunitario, titolare di permesso o carta di soggiorno con scadenza _____________________ rilasciato/a per motivo di  _______________________________

b) che il proprio nucleo familiare (costituito dai soggetti componenti la famiglia anagrafica –ossia l’insieme delle persone che coabitano e hanno la stessa residenza, legate da un vincolo di matrimonio, di parentela, di affinità, di tutela, di adozione o affettivo, effettivamente presenti), alla data di presentazione della domanda, risulta così composto:

	Cognome e Nome
	Grado di parentela/altro
	Data di nascita
	eventuale disabilità al 100%
(segnare con una X)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


c) di essere (barrare solo la dichiarazione che corrisponde alla verità):

· inoccupato/disoccupato;

· di essere stato sospeso o licenziato a causa dell’emergenza connessa al Covid 19;

· di essere titolare di attività economica svolta in proprio (ad esempio botteghe, negozi, artigiani e lavoratori autonomi ed altro) e di averla dovuta sospendere a causa dell’emergenza connessa al Covid 19, con conseguente grave pregiudizio economico;
· carente dei mezzi di sostentamento per i seguenti motivi (altro da specificare - eventuale): ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________
d) di  godere - non godere di trattamenti pensionistici e/o di quiescenza;
e) di godere - non godere del reddito di cittadinanza;
f) di godere - non godere di altra erogazione di sostegno economico da parte dello Stato, della Regione o del Comune;
g) che il  componente del proprio nucleo familiare _________________________________ (come individuato al punto b) gode del reddito di cittadinanza o di altra erogazione di sostegno economico da parte dello Stato, della Regione o del Comune;

h) che il reddito del proprio nucleo familiare nel mese di marzo 2020 è stato pari ad euro:
_________________________________________________________________________ 
i) di aver – non aver presentato istanza per l’ottenimento di benefici statali scaturenti dalla sospensione e/o riduzione della propria attività lavorativa e/o di un componente del proprio nucleo familiare (nel caso di dichiarazione negativa specificarne le motivazioni) _________

      _________________________________________________________________________;
j) di essere a conoscenza che trattasi di erogazione una tantum straordinaria di sostegno per ogni nucleo familiare, per almeno mesi due;

k)  di autorizzare il trattamento dei dati personali, ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003 (codice in materia di protezione dei dati personali) e ss.mm.ii.
                         Data, _____________
In fede
-----------------------------------------
 Si allegano:
· Copia del documento d'identità;

· Copia permesso o carta di soggiorno;

· Ogni altra documentazione ritenuta utile a sostegno dell’istanza: ______________________

    ________________________________________________________________________________
DOMANDA PER L’ASSEGNAZIONE BUONI ACQUISTO DI GENERI ALIMENTARI O PRODOTTI DI PRIMA NECESSITA’ (Ocdpc n. 658 del 29 marzo 2020 e delibera di Giunta Regionale nr. 124 del 28 marzo 2020).








