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Al COMUNE DI SPELLO 
SETTORE AFFARI GENERALI-SERVIZI SOCIALI 

 
 

RICHIESTA PER LA CONCESSIONE DEL “BONUS NUOVI NATI – ANNO 2024”  
 

Il/La sottoscritto/a___________________________________________________________nato/a a 

___________________________ provincia __________ il _____________________ codice fiscale 

_____________________________ e residente a ________________________________ provincia 

__________via/piazza___________________________________________________n. __________ 

Telefono____________________indirizzo email_______________________________in qualità di 

genitore/ _________________________________________(indicare in alternativa il titolo per il 

quale di esercita la potestà parentale)  del/della minore 

_________________________________________ nato/a -- adottato/a (barrare il caso) 

________________________________  il ___________________ 

CHIEDE 

 

L’assegnazione del Bonus “Nuovi Nati 2024” di cui all’Avviso Pubblico approvato con DD. n. 860 

dell’11/11/2024. 

A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e, consapevole delle 

conseguenze penali previste in caso di dichiarazioni mendaci a pubblico ufficiale (artt. 75 e 76 D.P.R. 

n. 445/2000 e art 495 c.p.) sotto la propria responsabilità 

DICHIARA 

1) di essere residente nel Comune di Spello sia al momento della nascita/adozione del minore che al 

momento della richiesta di contributo 

2) che il minore __________________________ è iscritto nella medesima famiglia anagrafica 

del/della sottoscritto/a;  

3) che il nucleo familiare possiede un’attestazione I.S.E.E. pari ad € ______________________; 

4) di possedere regolare permesso di soggiorno (solo per i cittadini extracomunitari); 

5) che i componenti del proprio nucleo familiare sono i seguenti (riportare tutti i componenti      che 

risultano in anagrafe, compreso il richiedente): 

 

Cognome e nome Luogo e data di nascita 
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6) che nessun altro componente del nucleo familiare ha presentato la stessa istanza di accesso 

al beneficio di cui trattasi; 

                                             CHIEDE 

Che il bonus venga accreditato sul conto corrente 

 

        bancario    postale  

avente il seguente IBAN: 

 

                           

 

intestato a ………………………………………………………………………………………………………. 

 

DICHIARA inoltre: 

 

- di aver preso visione dell'informativa sul trattamento dei dati personali contenuta nell’Avviso 

- di essere consapevole che i dati personali verranno trattati ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e del 

Regolamento UE 2016/679 GDPR – CODICE IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI 

e con la presente autorizza il Comune di Spello al trattamento dei dati per finalità connesse e 

strumentali al presente avviso nel rispetto delle disposizioni vigenti. 

ALLEGARE: 

- copia del documento di riconoscimento (fronte/retro) in   corso di validità; 

- per i soggetti extracomunitari copia del permesso di soggiorno in corso di validità; 

- copia I.S.E.E.  (ordinario o corrente) 

- copia dell’eventuale provvedimento di adozione o dell’eventuale provvedimento con il quale 

viene attribuita la potestà parentale sul minore;  

 

Spello   ___________________ 

 

Firma del Richiedente     ______________________________ 


