ALLEGATO B

COMUNE DI CRESPINA LORENZANA

Servizi al Cittadino — U.O. Sociale

DOMANDA DI RIMBORSO ECONOMICO DI TARIFFA DEL SERVIZIO IDRICO
PER LE “UTENZE DEBOLI” — ANNO 2025
relativa a consumi anno 2024

[l/la sottoscritto/a

nato/a a il

residente in Crespina Lorenzana Via/Piazza n
C.F.

tel. e-mail

CHIEDE

- di usufruire dei rimborsi tariffari sulle utenze idriche relative ai consumi del Servizio Idrico per I'anno
2025 per l'utenza, riferita all’abitazione di residenza:

( ) SINGOLA (UTENTE DIRETTO) intestata a , C.F.
, CODICE UTENZA

(il richiedente deve essere obbligatoriamente un componente del nucleo familiare in cui € presente
l'intestatario della fornitura idrica)

( ) AGGREGATA (UTENTE INDIRETTO) intestata a , C.F.
, CODICE UTENZA

(il richiedente deve avere obbligatoriamente la residenza all'indirizzo della fornitura idrica ed,
eventualmente, allegare 'ALLEGATO C a cura delllAmministratore di condominio o dell'intestatario
dell'utenza)

- solo per le utenze indirette: che I'erogazione dell'agevolazione attraverso rimessa diretta, ai sensi
dell'art. 2 del bando (salvo i casi in cui non sia stata presentata I'attestazione dellAmministratore di
Condominio o dell’intestatario dell’utenza circa la spesa annua 2024, o che da tale attestazione risulti
la morosita dell’'utenza indiretta nei confronti del Condominio), avvenga tramite (indicare una delle
due opzioni):

o bonifico e, a tale scopo, indico il codice IBAN (leggibile e costituito da 27 caratteri)

ENEENEREENENNENE || TTIIT I e rintestatario del

conto su cui effettuare il versamento (nome, cognome e codice fiscale)




O assegno da inviarsi al seguente indirizzo:

a fronte della richiesta sopra indicata, consapevole delle responsabilita penali alle cui puo
andare incontro in caso di dichiarazioni false e mendaci ai sensi dell’art. 76 del DPR n.
445/2000

DICHIARA
o di aver preso visione dell'avviso e dei requisiti richiesti per la presentazione della presente domanda

e che il mio nucleo familiare € composto da n. persone compreso il sottoscritto di cui n.
figli a carico ;

o di essere cittadino/a (barrare una delle seguenti opzioni) :

o italiano/a;

o di uno Stato aderente all'Unione europea;

o di uno Stato non appartenente all’Unione Europea, in possesso di regolare permesso di
soggiorno o ricevuta di richiesta di rinnovo;

o che il valore I.S.E.E., risultante dall’attestazione rilasciata il | _| | | | | | | _|[, & pari ad
euro || || | ||

ALLEGA

o copia del documento di identita in corso di validita (fronte/retro);

o copia del titolo di soggiorno (fronte/retro, solo per cittadini extra UE);

o copia di almeno una fattura relativi ai consumi idrici 2024 (solo in caso di UTENZA DIRETTA);
0 attestazione ISEE anno 2025 (facoltativo);

o ALLEGATO C (solo in caso di UTENZA INDIRETTA ed a cura dell’Amministratore di condominio
o dell'intestatario dell'utenza)

DICHIARA INOLTRE

1) Di acconsentire, ai sensi della normativa sulla privacy di cui al Regolamento UE 679/2016,
all'utilizzo delle informazioni contenute nella presente domanda solamente ai fini del servizio di cui
trattasi e per le finalita istituzionali del Comune. Le stesse non potranno essere utilizzate, trattate o
fornite a soggetti diversi dallAmministrazione Comunale per altre finalita senza atto formale di
assenso reso per scritto;

2) Di essere a conoscenza che '’Amministrazione potra effettuare controlli sulla veridicita delle
dichiarazioni rese.

Data Firma




