
 									           SPETT.LE 
                                                                                                                                            COMUNE DI LEFFE 
             UFFICIO SERVIZI SOCIALI 


DOMANDA CONTRIBUTO REGIONALE DI SOLIDARIETA’ PER L’ANNO 2025 A FAVORE DEI NUCLEI ASSEGNATARI DEI SERVIZI ABITATIVI PUBBLICI IN CONDIZIONI DI INDIGENZA O DI COMPROVATA DIFFICOLTA’ ECONOMICA AI SENSI DEL REGOLAMENTO REGIONALE N. 11/2019 DEL 10 OTTOBRE 2019, IN ATTUAZIONE DELL’ART. 25 COMMA 2 E COMMA 3 DELLA L.R. 8 LUGLIO 2016 N. 16. 

Da presentare entro e non oltre il 15.12.2025. ore 12.00

Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________________________
nato/a a _________________________________________ il _____________________________________
residente a__________________________________ in via _______________________________________
Codice Fiscale ___________________________________________________________________________
Telefono _________________________ mail __________________________________________________
Titolare/assegnatario del contratto di locazione dell’alloggio sito in Leffe, in via: ______________________

Ai sensi e per gli effetti di quanto previsto agli art. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, consapevole della decadenza dal beneficio e delle responsabilità penali previste dagli art. 75 e 76 del medesimo D.P.R. 445/2000 nel caso di dichiarazione non veritiera e falsità negli atti 

CHIEDE
l’assegnazione del contributo regionale di solidarietà 2025 secondo le previsioni stabilite dal Regolamento Regionale 10 ottobre 2019, n. 11 e dalla DGR n. XII/4635 del 1 luglio 2025. 

DICHIARA

1. di trovarsi in una condizione di comprovata difficoltà economica, tale da non consentire di sostenere i costi della locazione sociale (canone + servizi); 

2. di essere in possesso dei requisiti previsti dall’Avviso Pubblico per l’assegnazione del contributo regionale di solidarietà; 

3. di avere un ISEE in corso di validità pari a € _______________________ 

4. di esprimere il proprio consenso, dopo aver letto la sotto riportata informativa, al trattamento dei dati personali (per le finalità istituzionali dell’Ente. 


Leffe, ____________________ 
                                                                                                              _________________________________________ 
                                                                                                                                    (firma del richiedente) 



Documentazione da allegare alla presente domanda: 
- copia del documento di identità in corso di validità; 
- copia di eventuale permesso di soggiorno;
- copia dell’Attestazione ISEE
Nel documento pubblicato sul sito web del Comune di Leffe (www.comune.leffe.bg.it) si trovano le informazioni sui dati di contatto del RPD (Responsabile della Protezione dei Dati), sulla base giuridica o l’interesse legittimo al trattamento, sulle modalità, le forme e gli strumenti utilizzati nonché qualsiasi altra informazione dovuta per garantire un trattamento dei dati corretto e trasparente.
