AVVISO
"DETERMINAZIONI IN MERITO ALL'EROGAZIONE DI UN CONTRIBUTO ECONIMICO A SOSTEGNO DELLE FAMIGLIE PER LE SPESE INERENTI L'ISTRUZIONE DEI PROPRI FIGLI DURANTE L'EMERGENZA COVID-19".-

Dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà 

Spett.le 

Comune di PONTBOSET
Loc. Pont-Bozet, 30
11020 PONTBOSET (AO)

Il/La sottoscritto/a  (genitore/ tutore o esercente la responsabilità genitoriale) 

Nome _________________________________________________________________________________

Cognome ______________________________________________________________________________

Nato/a il ______/____/_________ a ___________________________________  prov._________________

C.F. __________________________________________________________________________________ 

residente in ____________________________________________________________ C.A.P. __________

Via/fraz. ___________________________________________________________ nr._________________ 

Telefono/cell.____________________________ email __________________________________________

In qualità di esercente la responsabilità genitoriale su/ tutore legale di (se lo studente richiedente è maggiorenne, omettere la compilazione dei campi precedenti)
Nome e Cognome________________________________________________________________________

Nato/a il ______/____/_________ a ___________________________________ prov._________________C.F.______________________________________________________________

Residente in __________________________________________________C.A.P ____________________

Via/Fraz._______________________________________________________________________________

· consapevole delle responsabilità penali cui può andare incontro in caso di dichiarazione falsa o comunque non corrispondente al vero ai sensi dell’art. 45 della legge regionale 2 luglio 1999, n. 18 e art. 76 del d.p.r. 28 dicembre 2000, n. 445;

· consapevole inoltre che l’amministrazione comunale può procedere a idonei controlli sulla veridicità delle dichiarazioni rilasciate ai sensi dell’art.38 della legge regionale 2 luglio 1999, n.18

COMUNICA

al fine dell’erogazione del contributo economico a sostegno delle famiglie per il parziale ristoro delle maggiori spese legate all’erogazione della didattica in modalità alternativa causa emergenza Covid-19, come  previsto dalla deliberazione della Giunta Comunale n. 59  del 26.11. 2020
· che il soggetto avente i requisiti per l’erogazione del contributo economico è:

Cognome e nome____________________________________________________ 

Nato/a il ________________ a _________________________________prov.___ 

C.F.______________________________________________________________

residente in ________________________________________________________ 

Via/fraz. _______________________________________________ nr._________

· che il soggetto frequenta la scuola___________________________________, Avente sede nel Comune di _________________________________________________. 

· che lo studente è residente sul territorio comunale (solo per i ragazzi frequentanti la scuola secondaria di primo o di secondo grado).

· che il pagamento potrà avvenire con la seguente modalità:
bonifico bancario / postale presso ______________________________________, (denominazione istituto e filiale) _________________________________________________________________ su conto corrente bancario/ postale al seguente codice IBAN: ________________________________________________________________intestato a _______________________________________C.F._______________________________________________________

DICHIARA

· Di impegnarsi ad utilizzare i fondi percepiti per il pagamento di beni o servizi direttamente o indirettamente connessi con l’istruzione dei propri figli ed in particolare con l’erogazione della didattica in modalità “a distanza”. A titolo esemplificativo e non esaustivo si citano: acquisto di tablet/computer, attivazione/pagamento connessioni internet, acquisto cancelleria, acquisto libri di testo, ecc.

· Di essere informato che l’Amministrazione Comunale potrà sottoporre a controllo le dichiarazioni rese con la presente autocertificazione ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR del 28 dicembre 2000 n. 445 al fine di accertare la veridicità delle informazioni fornite 

In fede 

Data, ______________






                 FIRMA

__________________________

INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 DEL REGOLAMENTO UE N. 2016/679 SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI (PRIVACY)

Il Comune di Pontboset, in qualità di Titolare, informa che il trattamento dei dati personali forniti nell’ambito del presente procedimento amministrativo, o comunque acquisiti per tale scopo, è effettuato in adempimento degli istituzionali obblighi di legge cui l’ente è preposto, ed è svolto anche con l’utilizzo di procedure informatizzate, garantendo la riservatezza e la sicurezza dei dati stessi. I dati saranno conservati per il periodo necessario all’espletamento del procedimento amministrativo e in ogni caso per il tempo previsto dalle disposizioni in materia di conservazione degli atti e documenti amministrativi. I dati non sono oggetto di diffusione o di comunicazione, fatti salvi i casi previsti da norme di legge o di regolamento. Un’informativa più dettagliata sul trattamento dei dati è reperibile presso il Titolare. Agli interessati sono riconosciuti i diritti previsti dall’art. 15 e seguenti del Regolamento UE 2016/679, e in particolare: il diritto di accedere ai propri dati personali, di chiederne la rettifica o l’integrazione se incompleti o inesatti, la limitazione, la cancellazione, nonché di opporsi al loro trattamento, rivolgendo la richiesta al Comune oppure al Responsabile per la protezione dei dati personali (zampieri@dhzstudio.it  -  zampieri@pec.dhzstudio.it). Infine informa che gli interessati, ricorrendo i presupposti, possono proporre un eventuale reclamo all’Autorità di Controllo Italiana - Garante per la protezione dei dati personali - Piazza di Monte Citorio n. 121 – 00186 Roma.

Pontboset, ______/______/2020

data

Firma del dichiarante

La presente dichiarazione potrà essere inoltrata agli uffici comunali a mezzo posta elettronica all’indirizzo: info@comune.pontboset.ao.it con fotocopia di un documento di identità personale valido.

In alternativa potrete consegnare la dichiarazione agli uffici comunali lasciandola nella buca delle lettere antistante il portone di entrata completa di fotocopia di un documento di identità personale valido oppure contattare gli uffici per concordare la consegna.

Il presente modello, unitamente alla copia della carta di identità, potrà essere inviato a mezzo email all’indirizzo info@comune.pontboset.it, ovvero consegnata a mano, solo in caso di assoluta impossibilità di utilizzare le modalità sopraindicate e previo appuntamento telefonico al numero 0125-806912, al fine di evitare assembramenti di persone.


