
                                                                                                                                  AAll  SSiinnddaaccoo  

                                                                                                                                                                                                                          ddeell  CCoommuunnee  ddii  SSaann  SSaallvvoo  

UUFFFFIICCIIOO  PPOOLLIITTIICCHHEE  SSOOCCIIAALLII  

  

DOMANDA CONCESSIONE ASSEGNO PER I NUCLEI FAMILIARI CON TRE FIGLI MINORI AI 

SENSI DELLA LEGGE N. 448/1998 E SUCCESSIVE MODIFICAZIONI ED INTEGRAZIONI. 
 

Il/La sottoscritto/a __________________________________________________________________, 

nato/a a ____________________________________________ (Prov. ____ )  il   ____/____/_______,  

C.F. |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|  residente a SAN SALVO  in via  

_________________________________________________________________________  n.  _______     

Telefono |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|  altro recapito |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
 

CC  HH  II  EE  DD  EE  
  

che gli/le venga concesso, per l’anno 2021, l’ASSEGNO PER I NUCLEI FAMILIARI CON TRE FIGLI 

MINORI ai sensi della Legge n. 448/1998 e successive modificazioni ed integrazioni. 
 

A tal fine DICHIARA, sotto la propria responsabilità: 

 di essere: 

□□    cittadino/a italiano/a o comunitario/a;  

□□    cittadino/a extracomunitario/a in possesso di permesso di soggiorno UE per soggiornante di lungo periodo 

 (ex carta di soggiorno);  

□□    cittadino/a familiare di cittadini italiani, dell’Unione Europea o di cittadini soggiornanti di lungo periodo 

 non aventi la  cittadinanza di uno Stato membro che siano titolari del diritto di soggiorno o del diritto di 

 soggiorno permanente; 

□□    cittadino/a algerino, marocchino, tunisino, turco in possesso di permesso di soggiorno per motivi di   lavoro 

 (e ciò in forza degli Accordi Euromediterranei); 

□□    cittadino titolare del permesso unico per lavoro o con autorizzazione al lavoro o suo familiare (Decreto 

 legislativo 4 marzo 2014 n.40, rientrano in questa categoria i cittadini con permesso per motivi di lavoro, 

 famiglia o attesa occupazione); 

□□    cittadino/a titolare del permesso di soggiorno per motivi umanitari; 

□□  cittadino/a extracomunitario/a in possesso dello status di rifugiato politico o titolare della protezione 

 sussidiaria;  

□□    apolide. 
 

 che all’interno del suo nucleo familiare vi sono n. ____ figli minori; 
 

 che l’assegno spetta per n. ____ mesi, dal ___/___/_______ al ___/___/_______. 

 

L’eventuale erogazione sarà riscossa mediante accredito su: 

□□  c/c bancario                 □□  c/c postale               □□  lliibbrreettttoo  ppoossttaallee  

cod. IBAN  __ __ __ __ |__ __ __ __ |__ __ __ __ |__ __ __ __ |__ __ __ __| __ __ __ __| __ __ __ . 

DOCUMENTI DA ALLEGARE: 

 Attestazione Isee valida nel 2021. 

 Fotocopia del permesso di soggiorno posseduto. 

 Copia del codice IBAN intestato o cointestato al richiedente. 
 

 

Ai sensi del D.Lgs 196/03, informato/a delle finalità del trattamento e delle modalità della sua realizzazione, autorizzo il 

trattamento e la comunicazione dei dati personali contenuti nella presente domanda di concessione ai sensi degli artt. 65 e 66 

della Legge 448/98. 

 

San Salvo, ____/____/_______                                            Firma _________________________________ 


