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COMUNE DI PONTECAGNANO FATANO

( Provincia di Salerno )
SETTORE PIANO SOCIALE DI ZONA, SERVIZI SOCIALI E SERVIZI SCOLASTICI

Tel. 089/9305309 - E-mail: serviziscolastici@comunepontecagnanofaiano.sa.it

Pec: protocollo@pec.comune.pontecagnanofaiano.sa.it

AL COMUNE DI PONTECAGNANO FAIANO

PER IL TRAMITE DELLA SCUOLA

RIMBORSO LIBRI DI TESTO ANNO SCOLASTICO 2023/2024

Generalita del richiedente:

COGNOME NOME

NATO/A (PROV) IL

covicemscate | | | | | | | | | | | | | | | |
VIA/P.ZZA | N. TELEFONO

COMUNE DI RESIDENZA PROV.

CODICE IBAN :

N.B. Ai fini dell’accreditamento delle somme spettanti restano validi i seguenti codici IBAN: Conti correnti bancari,
Conti correnti postali. Non inserire IBAN appartenenti a Libretti di risparmio postali. 1 titolare del c/c deve deve
essere la medesima persona che richiede il rimborso buono libro.

Generalita dello studente destinatario:

COGNOME: NOME:
NATO/A: IL:
Dati della Scuola di frequenza:
Denominazione D Scuola Secondaria di I grado

della scuola:

[:] Scuola Secondaria di I grado

COMUNE

PONTECAGNANO FAIANO

PROVINCIA | SALERNO

Classe di frequenza nell’anno scolastico 2023/2024

)

2) (3] (4] (8]

NOTE

I1 beneficio richiesto, sara erogato agli aventi diritto in relazione alla disponibilita delle somme stanziate. In
ogni caso, possono accedere al beneficio gli studenti appartenenti a nuclei familiari il cui indicatore ISEE in
corso di validita (scadenza 31/12/2023) non superi € 13.300,00.
DA CONSEGNARE ESCLUSIVAMENTE ALLA SCUOLA DI FREQUENZA

ENTRO E NON OLTRE IL GIORNO 06/11/2023



mailto:serviziscolastici@comunepontecagnanofaiano.sa.it

Il/la sottoscritto/a richiedente come innanzi generalizzato/a
DICHIARA ai sensi del D.P.R. 28.12.2000, n. 445 artt. 46 e 47

1. Di aver preso visione dell’avviso pubblico;

2. Di essere a conoscenza che qualora la Regione Campania non decretasse 1’assegnazione dei fondi non verra
corrisposto alcun beneficio;

3. di appartenere alla fascia n. 1 ISEE da 0,00 € 10.633,00 avente priorita all’assegnazione del buono libro
con nucleo familiare pariad € ......................... ( come da allegata copia);

4. di appartenere alla fascia n. 2 ISEE da € 10.633,000 a € 13.300,00 e di essere consapevole di poter ottenere
il buono solo su disponibilita economica avanzata dalla copertura della prima fascia;

5. Di allegare:

A) 1_ seguent _ fattur _ in originale:

n° del di€ ,
n° del di€ ,
n° del di€

contenente descrizione dettagliata dei libri di testo e relativo importo, debitamente quietanzata/e.
Ovvero
B) Fotocopia di valido documento di riconoscimento del richiedente;
C) Fotocopia del codice fiscale;
D) Fotocopia dell’attestazione ISEE 2023 in corso di validita (scadenza 31/12/2023)
e Per beneficio richiesto per minorenni, occorre I’'ISEE prevista per “prestazioni agevolate rivolte

a minorenni o a famiglie con minorenni”;
e Per beneficio richiesto per maggiorenni, occorre ’ISEE “STANDARD” o “ORDINARIA”.

INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 D.Lgvo N.196/2003

Desideriamo informarla che il decreto legislativo 30 giugno 2003 n. 196, “Codice in materia di protezione dei dati personali”,
prevede la tutela della riservatezza dei dati personali relativi a persone o altri soggetti. I dati personali sono raccolti e trattati dal
Comune di Pontecagnano Faiano per lo svolgimento di funzioni istituzionali.




AVVERTENZE

Si procedera al rigetto dell’istanza anche in uno solo dei seguenti casi:

a)
b)

©)
d)
e)

f)
g)

Data

Omissione della firma per sottoscrizione;

Mancata presentazione di copia del documento di riconoscimento in corso di validita;

Omissione del timbro e firma della scuola di frequenza;

Mancata presentazione dell’attestazione ISEE 2023 redatta in conformita al DPCM n. 159 del 5/12/2013, come

prevista dall’avviso pubblico;

Mancata presentazione della/e fattura/e originale/i / scontrino “parlante” corredato da dichiarazione di atto di
notorieta;

Presentazione dell’istanza fuori termine;

Mancata dichiarazione sui mezzi di sostentamento del nucleo familiare in caso di attestazione ISEE pari ad € 0.

Firma del dichiarante

Spett.le:

11 sottoscritto/a:

AUTOCERTIFICAZIONE
((da compilare solo nel caso di Attestazione ISEE 2022 (redditi anno 2020) pari a zero))
modello per la dichiarazione sostitutiva di certificazione

Nato/a a: il

Residente a:

Via:

n.

A conoscenza di quanto prescritto dall’ art. 75 del D.P.R. n. 445/2000 sulla decadenza dei benefici eventualmente conseguiti
al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere e dal successivo art. 76 sulla responsabilita penale cui
possono andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci;

Preso atto della Delibera di G.R. n. 314/2023 ed in particolare dell’indicazione riportata al punto “c”:

“I Comuni anche ai fini della predisposizione graduatoria degli aventi diritto in presenza di attestazione ISEE pari a zero
perché relativa a redditi non soggetti ad Irpef oppure in presenza di un nucleo familiare che non abbia percepito redditi
nell’anno di riferimento o nelle condizioni di cui al punto precedente, richiedono ai dichiaranti di attestare e quantificare —
PENA L’ESCLUSIONE DAL BENEFICIO - le fonti e i mezzi dai quali il nucleo familiare ha tratto sostentamento”;

sotto mia responsabilita
DICHIARO

Li,

Firma




RISERVATO ALLE SCUOLE

SCUOLE STATALI

DICHIARAZIONE DI PRESENTAZIONE DELL’ISTANZA - E/O NUMERO DI PROTOCOLLO - E
ATTESTAZIONE DI FREQUENZA

Il Sottoscritto Dirigente Scolastico (o Suo Delegato)

DICHIARA:

1. Che l'lstanza & stata presentata in data

TIMBRO DEL PROTOCOLLO DELLA SCUOLA

2. Che I'alunno frequenta questa scuola nell’anno scolastico 2023/2024.
TIMBRO

FIRMA

SCUOLE PARITARIE

Il/la sottoscritto/a nato/a a

il legale rappresentante della Scuola

DICHIARA:

1. Che la propria Scuola ha avuto riconoscimento di parita in data n

2. Che la presente Istanza € stata presentata in data

TIMBRO DEL PROTOCOLLO DELLA SCUOLA

3. Che l'alunno frequenta questa scuola nell’anno scolastico 2023/2024.
TIMBRO

FIRMA
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