Al  Comune  di  Talmassons

Area Amministrativa Servizi Alla Persona
RICHIESTA DI ACCESSO AL BENEFICIO COMUNALE 2009 

“CONTRIBUTO TARSU 2008”
  (L.R. 11/2006, art. 10 – DPReg. 0347/Pres del 30 ottobre 2007 modificato con DPReg. 0287/Pres. del 16 ottobre 2009)

La/Il sottoscritta/o (cognome e nome)__________________________________________________
nata/o a _________________________________ Prov. _________il ________________________

codice fiscale |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|       
residente a ____________________________________ CAP _____________ prov. ____________ in via/piazza  _______________________________________________________ n. ___________
tel.  __________________ cell ___________________________ titolare di carta famiglia regionale
CHIEDE
l’accesso al beneficio comunale sulla spesa TARSU relativa all’anno 2008 pagata nel 2009 dovuta all’Amministrazione Comunale di Talmassons. 

A tal fine, consapevole delle responsabilità penali che si assume, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del DPR 445 del 28 dicembre 2000, per le finalità e gli effetti di cui agli artt. 46 e 47 del DPR 445 del 28 dicembre 2000,
DICHIARA

a) che il proprio nucleo familiare ha sostenuto  la spesa TARSU  di  €. _______________
b) di essere genitore con n. __________ figli a carico 

c) di essere genitore separato o divorziato che ha cura dell’ordinaria gestione di n.___________ figli a carico e che con esso convivono

d) di essere affidatario, ai sensi della L. 184/1983, di n. _________ minori;
c) che il soggetto che ha versato la tassa per lo smaltimento dei rifiuti solidi – TARSU – relativa all’abitazione del nucleo familiare è:

(cognome)___________________________________(nome) ______________________________

codice fiscale |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|
CHIEDE che il beneficio venga erogato al sottoscritto richiedente secondo le seguenti modalità:

℡ pagamento in contanti presso lo sportello

℡ bonifico bancario:

 codice IBAN:

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


e che:

℡ tutte le comunicazioni inerenti il beneficio in oggetto saranno inviate all’indirizzo di cui sopra
℡ oppure al seguente indirizzo:
via/piazza___________________________n°____ CAP ______ località______________________
allega:

- copia di un documento di identità valido
- attestazione ISEE in corso di validità

data ___/___/______



Firma del dichiarante* __________________________

* AI SENSI DELL’ART. 38 DEL D.P.R. 445/2000 DEL 28 DICEMBRE 2000, LA PRESENTE DICHIARAZIONE E’ SOTTOSCRITTA DALL’INTERESSATO IN PRESENZA DEL DIPENDENTE ADDETTO OVVERO SOTTOSCRITTA E INVIATA UNITAMENTE ALLA FOTOCOPIA NON AUTENTICATA DI UN DOCUMENTO D’IDENTITA’ DEL DICHIARANTE ALL’UFFICIO COMPETENTE.

INFORMATIVA AI SENSI DEL D.LGS. N. 196/2003

Gentile Signora/e, si desidera informarla che il D.Lgs. 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali” prevede un sistema di garanzie a tutela del trattamento dei dati personali. Secondo la norma indicata, tale trattamento sarà improntato ai principi di correttezza, liceità e trasparenza, tutelando la Sua riservatezza e i Suoi diritti.

Ai sensi dell’art. 13 della normativa predetta, Le forniamo quindi le seguenti informazioni.

Il trattamento che si intende effettuare ha come finalità l’attribuzione dei benefici della Carta Famiglia e riguarda dati personali.

Sarà effettuato mediante raccolta su supporto cartaceo e successiva elaborazione informatica a cura dell’Amministrazione stessa.

Il conferimento dei dati è indispensabile al fine dell’attribuzione dell’intensità dei benefici secondo i criteri di cui all’art.6 del Regolamento regionale (DPGR 30/10/07 N.0347/Pres. come modificato con DPGR 16/10/09 N.0287/Pres.) e del suo inserimento nell’identificativo di cui all’art.11.

Il titolare del trattamento dei dati è il Comune di Talmassons, mentre responsabile del trattamento dei dati è il Responsabile dell’Area Amministrativa AA.GG. e servizi alla persona.

Al titolare o al responsabile del trattamento Lei potrà rivolgersi per far valere i Suoi diritti, così come previsti dall’art. 7 del D. Lgs. 196 del 2003.
INFORMATIVA AI SENSI DELLA LEGGE 241/90

Gentile Signore/a, con la presente si dà formale comunicazione dell’avvio del procedimento di attribuzione dei benefici previsti dal Regolamento di attuazione della Carta Famiglia di cui all’art.10 della L. R. 7 luglio 2006 n.11.

Responsabile del procedimento è il Responsabile dell’Area Amministrativa.

Gli uffici, siti in via Tomadini, 1° piano, tel. 0432 766020, sono a Sua disposizione per informazioni e per l’eventuale accesso agli atti.

I termini di conclusione del procedimento sono subordinati alla deliberazione della Giunta regionale, che stabilirà le caratteristiche tecniche e le modalità di funzionamento dell’identificativo, che consentirà alle famiglie di accedere alle agevolazioni previste dal Regolamento.

Ulteriori comunicazioni Le verranno fornite, non appena in nostro possesso nella forma da Lei specificata nella presente domanda.
