Inviare via mail a: sociale@comune.sandamiano.at.it oppure consegnare a mano presso I' Ufficio
Servizi Sociali entro il 29/12/2022 (in alternativa , compilare modulo on line su
www.comune.sandamiano.at.it — Sportello on line)

Spett.le COMUNE DI SAN DAMIANO D'ASTI

Oggetto: POTENZIAMENTO SERVIZI EDUCATIVI PRIMA INFA NZIA - DOMANDA DI
CONTRIBUTO A SOSTEGNO DELLE SPESE PER SERVIZI EDUCATIVI PER LA PRIMA
INFANZIA ex art. 2 comma 3 Dlgs 65/2017 (nidi — mic ronidi-sezione primavera — spazi gioco-
centri per bambini e famiglie-servizi educativi in contesto familiare).

Il/La sottoscritto/a

Nato/a a il

residente in

via/piazzalfraz. n.

Codice fiscale:

telefono mail

in qualita di genitore di minore 0/3 anni residente in San Damiano d’Asti frequentante alla data del
30/11/2022 un servizio educativo per la prima infanzia oppure che é stato o sara iscritto entro il
31/12/2022 ad un servizio educativo per la prima infanzia

CHIEDE
I'erogazione del contributo a fondo perduto a sostegno delle spese per servizi educativi per la

prima infanzia ex art. 2 comma 3 dlgs 65/2017 (nidi — micronidi-sezione primavera — spazi gioco-
centri per bambini e famiglie-servizi educativi in contesto familiare).

A tal fine e sotto la propria responsabilita, consapevole che le dichiarazioni mendaci, la falsita negli
atti e l'uso di atti falsi comportano l'applicazione delle sanzioni penali previste dall'art. 76 D.P.R.
445/2000

DICHIARA CHE

Il proprio figlio:
Cognome Nome
Luogo di nascita Data di nascita

o Alla data del 30/11/2022 frequentava il seguente servizio educativo per la prima infanzia:
Oppure
o Entroil 31/12/2022 € stato o sara iscritto al seguente servizio educativo per la prima
infanzia:



o ASILO NIDO

o MICRONIDO

0 SEZIONE PRIMAVERA

0 SPAZI GIOCO (BABY PARKING)

0 ALTRO SERVIZIO INTEGRATIVO PER LA PRIMA INFANZIA previsto dall'art. 2 comma 3
del D.Lgs 65/2017 (centri per bambini e famiglie, servizi educativi in contesto domiciliare)

con sede nel COMUNE di

DENOMINATO

DICHIARA CHE

(per minori frequentanti il servizio alla data del 30/11/2022)
la spesa effettiva sostenuta nell’anno 2022 per la frequenza del servizio succitato ammonta a €

DICHIARA CHE

o L’ISEE del nucleo familiare in corso di validita e pari o inferiore a € 25.000,00 e
precisamente di €

o L'ISEE del nucleo familiare in corso di validita & superiore a € 25.000,00= oppure il nucleo
non e in possesso di ISEE in corso di validita

Dichiara inoltre
di indicare i seguenti estremi del conto sul quale versare la sovvenzione
Banca Filiale Codice IBAN:

Intestatario del conto:

O di essere informato ai sensi del Regolamento UE 2016/679, che i dati personali raccolti saranno
trattati, anche strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la
presente dichiarazione viene resa.

O di allegare copia del documento di identita



