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Allegato 2 
 

CITTA’ DI ALBANO LAZIALE  
Servizi Sociali 

 
 

MODULO DI DOMANDA  
Da trasmettere all’indirizzo e-mail dedicato contributi@comune.albanolaziale.rm.it indicando nell’oggetto la dicitura 

“contributi economici anno 2020” 

 
Concessione contributi economici ordinari - Anno 2020 

 
 

La sottoscritta/Il sottoscritto 
 
nome ___________________________________cognome_______________________________ 
 

Nata/o a _______________________________________il _______________________________ 
 

Residente ad Albano Laziale in via ___________________________________________n. ______ 
 

tel._________________________________ E-mail______________________________________ 
 
 

C.F.|___||___||___||___||___||___||___||___||___||___||___||___||___||___||___||___| 
 

 
CHIEDE 

 
CONTRIBUTO ECONOMICO ORDINARIO  

 
 

 A TAL FINE DICHIARA  
Ai sensi dell’art. 46 del D.P.R.445/2000 sotto la propria responsabilità 

Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti 
falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000 
 

 Che il sottoscritto o un componente del nucleo è beneficiario del Reddito di 
Cittadinanza/Pensione di cittadinanza per un importo pari ad € _______________; 
 

 Che il sottoscritto o un componente del nucleo è beneficiario di misure comunali (hermes, 
incampo ecc.) per un importo pari ad € _______________; 

 

 di essere consapevole che potrà essere presentata una sola domanda e concesso un solo 
contributo per nucleo familiare; 

 

 di essere in possesso di un ISEE in corso di validità pari ad € _______________ e conforme;  
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 di essere consapevole che non in caso di ISEE difforme/incongruo, verrà richiesto di sanare 
la non conformità entro i termini che verranno comunicati con apposita comunicazione, 
pena esclusione.  
 

 Di non essere titolari di diritti di proprietà, superficie, usufrutto su beni immobili ad 
eccezione dell’abitazione (compresa una sola pertinenza) in cui risiede il nucleo familiare 
richiedente, che deve essere ricompresa in una delle seguenti categorie catastali: A/2, A/3, 
A/4, A/5, A/6; 
 

 di non possedere uno o più autoveicoli di potenza massima superiore a 50 KW, 
immatricolati nei 36 mesi precedenti la richiesta di intervento; 
 

 di non possedere uno più motocicli di cilindrata pari o superiore a 500 cc, immatricolati nei 
36 mesi precedenti la richiesta di intervento; 
 

 di essere consapevole che la mancata integrazione dell’istanza su richiesta del Servizio 
Sociale comporterà l’archiviazione d’Ufficio dell’istanza; 

 

 di essere consapevole che la mancata presentazione al colloquio, su convocazione 
dell’assistente sociale, comporterà l’archiviazione d’Ufficio dell’istanza; 
 

 di essere consapevole delle responsabilità penali che si assume, ai sensi della L. n. 15/68 e 
della L. n. 127/97, in caso di falsità in atti e dichiarazioni mendaci; 
 

 di essere a conoscenza che saranno effettuati controlli in merito alle dichiarazioni rese e che 
il Servizio Sociale potrà effettuare visite domiciliari, anche senza preavviso, al fine di 
procedere con le opportune verifiche; 

 

 di impegnarsi ad aderire al progetto di intervento individualizzato e che la mancata 
adesione e/o collaborazione agli accordi presi con il Servizio Sociale sarà motivo di revoca 
del beneficio; 
 

 di essere in possesso di conto corrente intestato esclusivamente al richiedente e che l’IBAN 
ove effettuare l’eventuale accredito è il seguente: 
 

__ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ 
 

 di non essere in possesso di conto corrente intestato esclusivamente al richiedente. 
 

 
 
N. B. AI FINI DELL’EVENTUALE EROGAZIONE DEL CONTRIBUTO ECONOMICO NON POTRANNO 
ESSERE UTILIZZATI CONTI CORRENTE COINTESTATI  
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ALLEGARE AL MODELLO COMPILATO, PENA ESCLUSIONE: 
 

 Fotocopia del documento d’identità del richiedente e permesso di soggiorno in corso di 
validità; 
 

 
Acconsento, ai sensi e per gli effetti del Regolamento (UE) 2016/679, al trattamento dei dati personali 

raccolti nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 

  
IL DICHIARANTE  

 
________________________________  

 
Albano Laziale Lì _________________  
       

 


