AL SIGNOR SINDACO
DEL COMUNE DI CORNUDA


MODULO PER LA RICHIESTA DI “CONTRIBUTI ECONOMICI A SOSTEGNO ALLE FAMIGLIE PER IL SERVIZIO DI ASILO NIDO E SEZIONI PRIMAVERA PER FIGLI 
DAI 3 AI 36 MESI”
[bookmark: _Hlk183592967]ai sensi del Decreto del 18 gennaio 2024– Legge n. 234/2021 Art. 1 comma 172

Genitore Richiedente:
Il/la sottoscritto/a (cognome e nome) _________________________________________________________
nato/a il __/__/__       a ______________________________________________________
C.F.____________________________________________________________________________________
e residente a Cornuda (TV), in Via __________________________________________________
cellulare (obbligatorio)_________________________________________________
e-mail (obbligatoria)_________________________________________________

In qualità di genitore /tutore del minore
Cognome e nome _________________________________________________________________________
CF._____________________________________________________________________________________
nato/a il __/__/__ a_________________________________________________
residente a Cornuda (TV) in via ____________________________________________________
CHIEDE
di poter beneficiare del contributo per il pagamento delle rette di frequenza per il servizio di Asilo Nido o strutture assimilabili (es. Sezioni primavera) ai sensi dell’art. 1 comma 172, Legge n. 234/2021 per figlio/a minore dai 3 ai 36 mesi, per l’annualità 2024;
A tal fine, consapevole del fatto che, in caso di dichiarazioni mendaci, verranno applicate nei propri riguardi, ai sensi dell’art. 76 del D.P.R 28.12.2000, n. 445, le sanzioni previste dal vigente Codice Penale e dalle leggi speciali in materia di falsità negli atti;
DICHIARA
di aver preso visione del Bando Pubblico avente oggetto: “CONTRIBUTI ECONOMICI DI SOSTEGNO ALLE FAMIGLIE PER IL SERVIZIO DI ASILO NIDO E SEZIONI PRIMAVERA PER FIGLI DAI 3 AI 36 MESI, ai sensi del Decreto del 18 gennaio 2024– Legge n. 234/2021 Art. 1 comma 172”;
di essere in possesso dei requisiti per l’accesso ai contributi destinati alle famiglie per il pagamento delle rette di frequenza di asili nido o servizi assimilabili nell’anno 2024, in particolare dichiara di:
· Essere cittadino italiano;
· o di uno Stato membro nell’Unione Europea;
· o di una nazione non facente parte dell’Unione Europea, in possesso di regolare permesso di soggiorno alla data di pubblicazione dell’avviso;
· Essere residente nel comune di Cornuda alla data di pubblicazione dell’avviso;
· Essere in possesso di un’attestazione Isee in corso di validità, con importo pari a €_________________________
che il/la proprio/a figlio_______________________________________________________
nel periodo tra il 01.01.2024 e il 31.12.2024 ha frequentato il seguente servizio:
· Asilo nido;
· Micronido;
· Sezione primavera;
· Altro servizio assimilabile …………………………………………..
Denominazione della struttura __________________________________________
· Sede nel comune di ____________________________________________
· Telefono della struttura _________________________________________
· Periodo di frequenza___________________________________________
· Orario di frequenza giornaliero_____________________________________

Dichiara inoltre che gli importi sottoindicati corrispondono alle regolari ricevute delle spese sostenute per i pagamenti delle rette nell’anno 2024;

	Mensilità (2024)
	Importo sostenuto
	Importo Bonus Nido erogato dall’INPS
	Altri bonus percepiti (Es. Fattore Famiglia)

	GENNAIO
	
	
	

	FEBBRAIO
	
	
	

	MARZO
	
	
	

	APRILE
	
	
	

	MAGGIO
	
	
	

	GIUGNO
	
	
	

	LUGLIO
	
	
	

	AGOSTO
	
	
	

	SETTEMBRE
	
	
	

	OTTOBRE
	
	
	

	NOVEMBRE
	
	
	

	DICEMBRE
	
	
	



Chiede che l’importo eventualmente concesso sia accreditato sul seguente conto corrente bancario/postale
Intestato al richiedente (Cognome e Nome) ____________________________________________
IBAN ___________________________________________________________________________
ALLEGATI
· [bookmark: _Hlk183697470]copia di un documento di riconoscimento del richiedente;
· copia di regolare titolo di soggiorno (solo per cittadini stranieri);
· copia delle regolari ricevute delle spese realmente sostenute per la frequenza per figli minori dai 3 ai 36 mesi in Asili Nido pubblici, privati, nidi domiciliari o sezioni primavera nell’anno 2024;
· Attestazione Isee valida.



Cornuda, lì ………………………………………………………………..
Firma del dichiarante ………………………………………………..
