
Al sig. SINDACO 
del Comune di _______________ 

 
 
OGGETTO: RICHIESTA DI PRESTAZIONI SOCIALI AGEVOLATE 

 
 
Il sottoscritto …………………………………………………………………………………………. 

Nato a …………………………………………….il ………………………………………………… 

Residente in ………………………………………Via ……………………………………N………. 

chiede 

l’erogazione delle seguenti prestazioni sociali agevolate: 

………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………… 

 

A tale fine dichiara di conoscere il regolamento comunale per l’erogazione delle prestazioni sociali agevolate 

e allega:  

1. Dichiarazione sostitutiva delle condizioni economiche del nucleo familiare 

2. Certificazione dell’indicatore della situazione economica equivalente  

3. ……………………………………………………………………………… 

 

Luogo e data             FIRMA DEL RICHIEDENTE 

………………………..    …………………………………………… 

 

 

La presente richiesta è presentata in nome e nell’interesse di richiedente incapace                       � 

(se ricorre il caso scegliere questa opzione, barrare la casella, e completare con i dati del presentatore della richiesta) 

 

Nome………………………………………Cognome………………………………………... 

Comune o Stato estero di nascita……………………………………………………………… 

Data di nascita ……………………………numero telefonico (facoltativo)…………………. 

Comune di residenza…………………………………………………Provincia……………... 

Via / Piazza………………………………………….numero civico………CAP……………. 

 

Luogo e data     FIRMA DEL PRESENTATORE 

………………………..        …………………………………………… 

 


