
 
 

 

 

AMBITO TERRITORIALE SOCIALE 25  
“Alto e Medio Vastese” 

UFFICIO DI PIANO 
 

 

Indirizzo :  Piazza Luigi Sturzo n. 13 - 66052  GISSI (CH) 
                               

segretariatosocialescerni@virgilio.it 
 : e-mail 

Telefono : 0873-937578 11806668  : c.c.p. 
Fax : 0873-937277 01570780690 : C.F. e P.I. 

 
 

ISTANZA PER L’ASSEGNAZIONE DI “BUONI  SPESA” 
Richiesta contenente dichiarazioni dell’atto di notorietà e di certificazioni rese ai sensi 

degli artt. 46 e 47 del P.R. 28 dicembre 2000 n. 445. 
 

Il/la sottoscritto/a 
 
Cognome              Nome 
Nato/a                                                             Prov.                 Il 
Cittadinanza 
Residente nel Comune di     
Via/Piazza                       n. 
 
C.F. 
 
Tel.              Cell. 
 

CHIEDE 
 

di partecipare al Bando per l’assegnazione di Buoni Spesa 
 

A tal fine: 
 

DICHIARA 
 

A) CITTADINANZA 
(barrare la condizione del richiedente) 
 

□ di essere cittadino italiano 
□ di essere cittadino di uno stato appartenente all’Unione Europea 
□ di essere cittadino di uno stato non appartenente all’Unione Europea e di 
essere in possesso del permesso di soggiorno CE per soggiornanti di lungo 
periodo ai sensi del D.lgs. 286/98 e successive modifiche (altri titoli di 
soggiorno o la relativa istanza di rilascio non sono ritenuti validi per la 
partecipazione al Bando);  

 
 

B) RESIDENZA 
Di essere residente nel Comune di ……………………………………. da prima 
della data di pubblicazione del bando 



 
 

 

 

 
C) CONDIZIONI 

(barrare la condizione in cui si trova il richiedente) 
 

  □ di essere pensionato con reddito inferiore ad € 8.000,00 e invalido (la 
condizione deve essere attestata presentando copia del CUD 2010 e copia del verbale 
di invalidità); 
 
 □ lavoratore in cassa integrazione guadagni ordinaria o straordinaria con 
riduzione oraria superiore al 30%. (Sono esclusi i lavoratori in Cassa Integrazione 
Edile per causale maltempo. La condizione deve essere attestata presentando una 
dichiarazione del datore di lavoro); 
 
 □ di essere lavoratore in mobilità individuale o collettiva da una data successiva al 
30/09/2010. (Il richiedente deve essere in possesso di Dichiarazione di Immediata 
Disponibilità – DID – presentata al Centro per l’Impiego di competenza, che ne deve 
aver accertato la condizione di lavoratore in mobilità entro la data di apertura del 
Bando. La condizione deve essere attestata presentando certificazione del Centro per 
l’Impiego); 
 
 □ di essere disoccupato per licenziamento a causa di chiusura di unità produttiva o 
cessazione/riduzione dell’attività aziendale da una data successiva al 30/09/2010 (Il 
richiedente deve essere in possesso di Dichiarazione di Immediata Disponibilità – 
DID – presentata al Centro per l’Impiego di competenza entro la data di apertura del 
bando e deve essere a tale data ancora alla ricerca di una nuova occupazione. Sono 
escluse le cessazioni del rapporto di lavoro dovute a dimissioni volontarie oppure a 
licenziamenti per giusta causa od altro giustificato motivo, in tal caso farà fede la 
causale riportata sulla lettera di licenziamento. La condizione deve essere attestata 
presentando lettera di licenziamento); 
 
□ di essere disoccupato da una data successiva al 30/09/2010 per cessazione di un 

contratto a tempo determinato subordinato o assimilabile che abbia avuto una durata 
superiore a 6 mesi prima della scadenza. (Il richiedente deve in ogni caso essere in 
possesso di Dichiarazione di Immediata Disponibilità – DID – presentata al Centro 
per l’Impiego di competenza entro la data di apertura del Bando e deve essere a tale 
data ancora alla ricerca di una nuova occupazione. La condizione deve essere 
attestata presentando copia del contratto di lavoro scaduto o dichiarazione del datore 
di lavoro); 
 
□ di essere nucleo familiare monoreddito; 
 
  



 
 

 

 

D)  VALORE ATTESTAZIONE ISEE 
(barrare la condizione in cui si trova il richiedente) 
 

□ che il valore dell’attestazione ISEE relativa al nucleo familiare del richiedente, 
così come calcolata ai sensi del D.lgs 109/1998 e successive modifiche ed 
integrazioni e rilasciata da un Centro di Assistenza Fiscale convenzionato con INPS, 
è inferiore a € 20.000,00; 
 
□ che il valore dell’attestazione ISEE relativa al nucleo familiare del richiedente è 
superiore a € 20.000,00 ma è riferito ad un nucleo familiare che si trova nelle 
condizioni di difficoltà lavorativa, punti da 2 a 5 lettera C del Bando ed il richiedente 
è l’unica fonte di reddito; 

 
E) ASSENZA DI BENEFICI ECONOMICI 

 
□ che il richiedente ed il suo nucleo familiare non hanno beneficiato dal 30/09/2010 
di alcun intervento di assistenza economica predisposti a loro favore dall’Ente 
d’Ambito Sociale o dal Comune di residenza; 

 
F) POSSESSO DEI REQUISITI 

 
□ che tutti i requisiti sopra elencati sono posseduti alla data di apertura del bando; 

 
G) CONOSCENZA DELLE CAUSE DI ESCLUSIONE 

 
□ di essere a conoscenza che verranno escluse dall’accesso all’assegnazione tutte le 
domande il cui valore dell’attestazione ISEE allegato risulti pari a € 0,00 in presenza 
di un importo del canone di locazione dichiarato uguale o superiore al reddito 
prodotto dal nucleo nell’anno di riferimento; 

 
□ di essere a conoscenza che saranno escluse anche le domande nelle quali il valore 
dell’attestazione ISEE risulti inattendibile a fronte di riscontri con i dati in possesso 
dell’Agenzia delle Entrate o altri riscontri oggettivi 

 
□ di essere a conoscenza che saranno escluse le domande il cui richiedente e/o il suo 
nucleo familiare  hanno beneficiato a far data dal 30/09/2010 di altri interventi di 
assistenza economica predisposti a loro favore dall’Ente d’Ambito Sociale; 

 
ALLEGA 

 
- Copia della Dichiarazione Sostitutiva Unica completa ed in corso di validità 
- Copia dell’attestazione ISEE relativa al nucleo familiare del richiedente 



 
 

 

 

- Copia del Codice Fiscale 
- Altro(specificare): 
- …………………………………………… 
- …………………………………………… 
- …………………………………………….. 
- ……………………………………………. 
- …………………………………………… 

 
 
………………………………., lì …………………………….              
 
                     
                    FIRMA 
 
              ________________________________________ 
 
 
 

Autorizzazione al trattamento dati ai sensi del decreto legislativo 196/03 
 
 

Il/la sottoscritto/a __________________________________, consapevole della finalità 

per la quale saranno utilizzati i dati presenti nell’istanza, autorizza il trattamento dei dati 

personali, comuni e sensibili. 

 

…………………………………, lì ……………………….             

 

FIRMA 

 

                                                          _________________________________________ 

                                                                                        

 
 


