ALLEGATO B

MODULO DIRICHIESTA
BUONO LIBRI DI TESTO

Anng Scolastice 2021/2022
Ai sensi dell’art. 27 della Legge 23.12.1998 n. 448

AL COMUNE D! BOARA PISANI
Generalita del richiedente

NOME COGNOME

Luogo e data di nascita

CODICE FISCALE

Residenza anagrafica
VIARIAZZA. TELEFONO
COMUNE PROVINCIA
E MAIL
Compilare solo in caso di richiesta di accredito sul ¢/e:
DATE IBAN BANCARIO o POSTE PAY EVOLUTION -

I T

Generalita dello studente destinatario

NOME COGNOME
LUOGO DI NASCITA DATA DI NASCITA
CODICE FISCALE

Residenza anagrafica dello studente destinatario

VIA/PIAZZA/N. CIVICO

COMUNE PROVINCIA

DENOMINAZIONE DELLA SCUOLA acui si ¢ fatta la
preiscrizione/iscrizione per 1’a.s. 2021/2022

VIA/PIAZZA NUMERO CIVICO

COMUNE PROVINCIA

Classe frequentata nell’a.s.
2021/22

Ordine e grado di scuola

Data Firma del richiedente




Ai sensi del D.P.R. 445/200 art.46 e art.47, il sottoscritto dichiara che:

e dall'attestazione ISEE in corso di validita rilasciata dall’Ente (1) in
data sulla base della dichiarazione sostitutiva unica (2) 2021 presentata, risulta un ISEE di
Euro che ¢ superiore all'ISEE previsto per accedere al contributo regionale per il buono libri

di testo per I'a.s. 2021/2022, pari a € 18.000,00 ed inferiore o uguale a € 40.000.

e ha sostenuto una spesa di Euro per I’acquisto dei libri di testo A.S. 2021/22 e a tal fine allega

alla domanda copia delle ricevute di pagamento (scontrini e/o fatture ecc).

e ¢ a conoscenza che, nel caso di corresponsione di benefici, si applica ’art. 11, comma 6, del DPCM

159/2013, in materia di controllo di veridicita delle informazioni fornite,

e ¢ a conoscenza delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, in caso di

dichiarazioni mendaci rese in sede di autocertificazione.

e non avere presentato domanda per ottenere analogo beneficio in altro Comune.

NOTE

! Specificare a quale Ente & stata presentata o attestata la dichiarazione (ad esempio: Comune, Centro di assistenza fiscale
— CAF, sede e agenzia INPS).

? La dichiarazione sostitutiva unica, prevista dal DPCM 159/2003 e s.m.i., & necessaria per ottenere l'attestazionelSEE
in corso di validita valevole per tutte le richieste di prestazioni sociali agevolate.

Data Firma del richiedente (*)

(*) da inviare unitamente a copia di un documento di identita in corso di validita.

Informativa ai sensi del D.Lgs. 196/2003 e ss.mm.ii. e del Regolamento (UE) 2016/679 relativi alla protezione delle
persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali, nonché alla libera circolazione di tali dati.

Tutti i dati personali di cui I’Amministrazione venga in possesso in occasione dell’espletamento del presente
procedimento saranno trattati nel rispetto del Decreto Legislativo 10 agosto 2018, n. 101 di adeguamento del D.Lgs.
196/2003 alle disposizioni del Regolamento 2016/679/UE (General Data Protection Regulation — GDPR) e secondo le
finalita connesse all’espletamento del bando.

11 trattamento dei dati sara effettuato dall’ Amministrazione in modo da garantirne la sicurezza e la riservatezza, con
strumenti cartacei ed informatizzati.

I dati saranno conservati in conformita alle norme sulla conservazione della documentazione amministrativa.

11 Titolare del trattamento dei dati &: Comune di Boara Pisani, con sede a Boara Pisani, Piazza Athesia 2.

Data Firma del richiedente (*)




