
 
AL COMUNE DI PONTEY 

Frazione Lassolaz, 19 

11020 PONTEY 

 

 

 

OGGETTO: domanda di concessione di contributo a sostegno della prima infanzia – anno 

2022.  

 

Il sottoscritto/a ________________________________________________________________ 

nato/a a __________________________________ il ____________________________________, 

residente in ____________________________, Via _____________________________ n° _____,  

telefono n° ______________________________________________________________________  

codice fiscale |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___| 

 

CHIEDE  

 

❑ La concessione di un contributo in valore monetario a sostegno della prima infanzia – anno 

2022. 

 

A tale fine, ai sensi e per gli effetti di quanto stabilito dagli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28.12.2000, n. 

445 e consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso 

di atti falsi richiamate dal successivo art. 76 sotto la propria personale responsabilità,  

 

DICHIARA  

 

❑ Di essere residente da almeno un anno nel Comune di Pontey, con riferimento alla data 

di scadenza del presente bando (7 febbraio 2022). 

❑ Di avere uno o più figli nati nel periodo dal 1° gennaio 2019 al 31 dicembre 2021. 

❑ Che la composizione del proprio nucleo anagrafico è la seguente (specificare tutti i 

componenti compreso il dichiarante, come riportati nello stato di famiglia alla data di 

presentazione della domanda): 

n°  

d’ordine 
COGNOME E NOME 

NASCITA 

Luogo Data 

1  

 

  

2  

 

  

3  

 

  

4  

 

  

5  

 

  



 

❑ Che il sottoscritto _______________________________________________ non è in possesso 

(indicare nome e cognome dell’interessato) 

di alcun reddito proprio per l’anno 2021 (sbarrare solo se interessa); 

 

❑ Che la situazione reddituale, relativamente all’anno 2021, dei componenti il nucleo anagrafico 

di cui sopra è quella risultante dalla seguente documentazione che si allega alla presente 

domanda di contributo: 

 

sbarrare la voce che interessa: 

 copia conforme all’originale di modello 730/2021 periodo d’imposta 2020,   

dichiarante Signora ______________________________________________________ 

 copia conforme all’originale di modello 730/2021 periodo d’imposta 2020,    

dichiarante Signor _______________________________________________________ 

 copia conforme all’originale di modello Unico 2021 periodo d’imposta 2020,    

dichiarante Signora ______________________________________________________ 

 copia conforme all’originale di modello Unico 2021 periodo d’imposta 2020,    

dichiarante Signor ______________________________________________________ 

 

SOLO IN CASO DI ASSENZA DEL MODELLO 730/2021 O DEL MODELLO UNICO 2021 

SARA’ POSSIBILE PRESENTARE:  

 copia conforme all’originale di modello CUD 2021 periodo d’imposta 2020,    

dichiarante Signora ______________________________________________________ 

 copia conforme all’originale di modello CUD 2021 periodo d’imposta 2020,    

dichiarante Signor _______________________________________________________ 

 

INOLTRE, (EVENTUALE): 

 copia conforme all’originale della seguente ulteriore documentazione  

relativamente alla Signora __________________________________________________ 

 copia conforme all’originale della seguente ulteriore documentazione  

relativamente al Signor ____________________________________________________ 

 dichiarazione attestante l’assenza di redditi nell’anno 2021 

relativamente alla Signora __________________________________________________ 

 dichiarazione attestante l’assenza di redditi nell’anno 2021 

relativamente al Signor ____________________________________________________ 

 

OPPURE 

 

 dall’autocertificazione rilasciata ai sensi degli art. 46 e 47 del D.P.R. 28.12.2000 N. 445, 

attestante la situazione reddituale familiare che si allega alla presente. 



 

 

DICHIARA ALTRESÌ CHE 

(indicare il nome del componente il nucleo famigliare interessato) 

 _____________________________ è titolare di indennità di accompagnamento per un importo di 

€ __________________ per l’anno 2021; 

 ______________________________ è titolare di rendita INAIL per un importo di € 

____________________ per l’anno 2021; 

 _______________________________ è titolare di altre entrate (ad esempio: assegno post natale, 

assegno del nucleo, assegno di mantenimento, speciali indennità, assegno di frequenza ecc.) 

specificare qualsiasi altra entrata________________________________________________ 

per un importo di € ________________________ percepite nell’anno 2021. 

 

 

DATA; ________________ 

 

FIRMA 

_____________________ 


