
Allegato B) alla deliberazione di Consiglio Comunale n.   24  del 30.11.2020 

 

RICHIESTA EROGAZIONE BONUS BEBE' COMUNALE ANNO 2020 

Al  Sig. SINDACO del COMUNE  

di MONASTEROLO DI SAVIGLIANO  

 

Il sottoscritto _________________________ nato a ____________________ il _____________________ 

Residente in Monasterolo di Savigliano,   in via ________________________________ n. _____________ 

Tel ________________________ indirizzo e-mail _________________________in qualità di genitore di 

_______________________________________ nato a _________________________________ il 

__________________________,_________________ Adottato il _________________________________, 

Residente in Monasterolo di Savigliano  

CHIEDE 

 

L'erogazione del bonus bebe' comunale anno 2020. 

A tal fine, consapevole delle conseguenze civili e penali previste per chiunque rilasci dichiarazioni mendaci, 

ai sensi del D.P:R 445/2000, 

DICHIARA 

 

1. Di essere cittadino italiano 

oppure 

a) cittadino comunitario nazione ___________________ 

b) cittadino extracomunitario nazione ________________ : allega permesso di soggiorno valido e regolare 

n.________ rilasciato dalla questura di _________________ in data ____________________ con 

scadenza_____________________; 

2. di essere residente nel comune di Monasterolo di Savigliano  dal _______________________________  

oppure  

a) che il proprio coniuge ________________________ è residente nel Comune di Monasterolo di Savigliano 

dal____________; 

3. che il proprio figlio nome ________________ cognome _____________________è nato il ___/___/2020 

ed è stato iscritto all'anagrafe della popolazione residente del comune di Monasterolo di Savigliano. 

a) se adottato: che la relativa procedura si è perfezionata in data __________________ e che l’adottato è 

stato iscritto all'anagrafe della popolazione residente del comune di Monasterolo di Savigliano; 

4. che il proprio nucleo familiare presenta la seguente composizione: 

__________________        _____________________          __________________        ___________________  

__________________        _____________________          __________________        ___________________ 

5. che tutti i componenti del proprio nucleo familiare non risultano debitori nei confronti del Comune di 

Monasterolo di Savigliano di alcuna tassa, imposta, sanzione, o qualsivoglia somma di denaro a qualsiasi 

titolo. 

6. di acconsentire ai sensi del D.lgs 196/2013 come modificato e integrato dal D.lgs. 101/2018 al trattamento 

dei propri dati personali ai fini dell'espletamento delle procedure per l'assegnazione del bonus bebè. 

 

Monasterolo di Savigliano Lì _________________________ 

FIRMA 

___________________________ 

(per esteso e leggibile) 

 
 

ALLEGA  

1) DOCUMENTO D'IDENTITA’ DEL RICHIEDENTE IN CORSO DI VALIDITA'  

2) SE COMUNTARIO/ EXTRACOMUNITARIO :   VALIDO PERMESSO DI SOGGIORNO 


