Al Sindaco del 
Comune di Carmignano

Oggetto: domanda di inserimento nel progetto Solidarietà Anziani.
Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________________ nato/a 

il ___/___/___ a  _____________________________  Prov. ___ Codice Fiscale ____________________________        

e residente a Carmignano in Via/P.zza _____________________________________Tel. ____________________
C H I E D E

di essere inserito nel progetto “Solidarietà Anziani” - servizi di trasporto e accompagnamento.
A tal fine, consapevole che in caso di dichiarazioni mendaci, formazione di atti falsi o uso di atti falsi ricorrono le sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, e la conseguente decadenza dai benefici eventualmente concessi  sulla base della dichiarazione non veritiera, così come stabilito dall’art. 75 dello stesso D.P.R. 445/2000,    

D I C H I A R A

ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, quanto segue:   

1) di essere residente nel Comune di Carmignano;

2) (barrare la casella che interessa) 

( di aver compiuto70 anni;
( di essere portatore di handicap o invalido con percentuale di invalidità non inferiore al 74% (allegare relativa certificazione)

( di non avere parenti prossimi in grado di provvedere alle proprie necessità;
( di essere in possesso di attestazione ISEE del valore di €. ___________;
DICHIARO inoltre di essere a conoscenza che:

- il servizio è erogato esclusivamente per l’accompagnamento presso strutture sanitarie ubicate nel territorio dei comuni di Carmignano, Poggio a Caiano, Prato e Campi Bisenzio, per l’effettuazione di servizi resi dalle stesse ed a condizione che il trasporto non rientri nei casi rimborsati dal S.S.N.;

- i dati comunicati nell’ambito della presente istanza saranno trattati dal Comune di Carmignano esclusivamente nell’ambito delle procedure necessarie all’ottenimento delle prestazioni previste dal progetto, e comunque sempre nel rispetto del D.Lgs. 196/2003, del Regolamento UE n. 2016/679 e delle relative disposizioni attuative, in particolar modo per quanto riguarda il trattamento dei dati sensibili.
Carmignano, _______________                                                                  Il Dichiarante ______________________
N.B.: allegare fotocopia del documento di identità




















