
 

                                                           

 

 ALLEGATO A)                                        
   
 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE: 
 
 
 
IL SOTTOSCRITTO ������������������������..................................... 
NATO A ��������������� IL ����������������������� 
RESIDENTE A ������������������������������������.. 
RECAPITO TELEFONICO ��������������������������.................... 
 
                                                                  CHIEDE: 
 
DI PARTECIPARE AL BANDO COMUNALE PER L’ASSEGNAZIONE DI BUONI SPESA A 
SOSTEGNO DEL REDDITO DELLE FAMIGLIE CASSAGHESI CHE VERSANO IN CONDIZIONI 
DI PARTICOLARE DISAGIO ECONOMICO E SOCIALE (G.C. N. 92/2016) 
 
A TAL FINE DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’: 
 
 

DI  
 
 

□   possedere la residenza nel Comune di Cassago Brianza  

 da almeno tre anni dalla data di approvazione   del bando, ovvero da ___________ 

 
□  avere la cittadinanza Italiana, oppure di uno Stato appartenente all’Unione Europea,       

oppure di uno Stato non appartenente all’Unione Europea in possesso di permesso di 
soggiorno CE di validità almeno annuale. 

 
□   non avere debiti nei confronti del Comune di Cassago Brianza 
 
   
 
E DICHIARO LE SEGUENTI INFORMAZIONI VALIDE AI FINI DELLA VALUTAZIONE DELLA 
DOMANDA 
 
 
 
□ Attestazione ISEE (riportare il valore ISEE ordinario) in corso di validità 

€_____________________________________ 
 

□    N. totale di figli a carico  _____________ di cui  n. _____ (minorenni) 
              n. _____ (maggiorenni) 
 

□    Presenza in famiglia di :   Minori n.   _____________ 
            Disabili n.   ____________ 

                                               Anziani (over 65) n.  ____________ 
 
 
 
 



 
 
 
 

□  Nessun componente il nucleo familiare ha ricevuto  un contributo economico (buoni spesa, in 
denaro) negli ultimi 12 mesi 

 
□  Di essere in stato di disoccupazione dal almeno di tre anni e aver lavorato almeno nove mesi 
 
□ Di essere in stato di disoccupazione da meno di tre anni e aver lavorato almeno tre mesi 
 
□ Che almeno un componente del nucleo in età attiva è in stato di disoccupazione  

     
 
 
 
 

Il sottoscritto dichiara di dare il proprio consenso per la trattazione dei dati personali al solo fine di 
erogare il contributo richiesto. 
 
 
 
Dichiara inoltre di essere a conoscenza che in caso di false dichiarazioni potrà essere perseguitato 
ai sensi del codice penale, nonché obbligato alla restituzione di quanto indebitamente ricevuto dal 
Comune. 
 
 

 
Allegati obbligatori: 

 
- Carta d’identità del richiedente in corso di validità 
- ISEE ordinario in corso di validità 
- Certificazione sanitaria accertante invalidità o disabilità (se presente) 
- Documento attestante lo stato di disoccupazione secondo la normativa vigente  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Cassago Brianza, lì _____________________                                        In fede 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

             


