DOMANDA di AIUTO di NATURA ECONOMICA
Al Sig. Sindaco 
del Comune di FILADELFIA 

___l___ sottoscritt___ ______________________________________________________ nat_ a _________________________________________________ il _________________________ residente in _________________________ via __________________________________ n. ________ Tel. __________________ Cell. __________________ cod. fisc. ________________________________ 

C H I E D E
( per se stesso ed il proprio nucleo familiare;

( per conto di _______________________________________________________________________________ nat__ a _____________________________________________ il ___________________ residente in _________________________
 ________________________ via _______________________________ n. ____, Tel. ________________ (rapporto di parentela o altro: _______________________________) un aiuto di natura economica nella forma del minimo vitale per poter superare la difficile condizione socio-economica in cui si è venuto a trovare a causa di: _____________________________________________________________________________________________________. 

A tal fine, a conoscenza di quanto prescritto dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. 28-12-2000, n. 445, sulla responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, sulla decadenza dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, ai sensi e per gli effetti di cui agli artt. 47 e 48 della citata legge 

D I C H I A R A
1. che il proprio nucleo familiare è il seguente: 

	Nome/Cognome
	Data di nascita
	Grado di parentela
	Professione

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


2. Altro ____________________________________________________________________
Allega alla presente domanda:
( Attestazione ISEE
( ______________________________________________________________________________________________________
( ______________________________________________________________________________________________________
Data ________________ 

_______________________ 

 Firma 
