
l\.Iodello di Dorìranda

OGGEIIO: Disabilità Gravi Xlinori Richiesta atti\a7iorÌe Palto di ScrviTio secondo qlranlo

dìsposto clall'alt. ì cor11i1a.l lett.b) del D.P.R.S. n.5S9lcab. D,.l ili08rl0l8.

Al Distretto Socio Sanitario D3l

Tramite il Comune di

SOGGETTO RICIIIEDENTE

Il,\-a sottosuitt

nat a il

residenta a

n. codice fiscale tel.

e-nrailce11

pec

ln tlualità di:*

E beneliciario interessato

E farniliarc delegato

E rappresentarte legalc (spccilìcare il lilolo)

'barrarc la casclla dì interesse

CHIEDE

I'ER: Se slesso

o (da corlpiÌare solo in caso di delegato itutorclprccuratore)

per Soggettr beneficiario

\ig r3 signur

nat a ìl

di essere residerìte a

t1, codicc 1ìscale

111



tel. ccll e-mail

L'attivazione dcl Patto di Senizio ài sensi dell'art. 3, comma { Ictta b) del l).p. n.
589/2018

A TAI- trlNE . consapelole dclla responsabilitzì pcnale cui può andarc iicontro in caso di
dichiarazione liìsa o non corrispondente al \.ero. ai sensj del D.p.R_ 2gi 12/2000 n.:145. sotlo
la propria responsabilità,

I)ICHIARA
l) Che il hcncficiario è disabile grar,c non autosÙl'lìciente ai sensi deìì.aft. 3 comma j

l.cgge 5lèbbraìo 1992. n. l04t

f) Di arcr preso visione del Patto di senizio. alìcgato alla presentc istanza erl di
rnfr!1Jr., :in J:r o"a r..u r.lo\cri/ton( :

Allcga alla prcscnte. in busta chiusa con la dicitura -('o tienr loti r.,rriàrli , I ssguenri
documenti:

Copia (con diagnosi) della ccrtifiezionc sanitaria di cui alla I_egge t_.104/92, arr. j
comnìa :l r

- ISEE rilasciato nel corrcnte anno f024. corredato da dichìarazionc:
ed. inoltre:

- l.otocopia documento di idcntità e dcl codice fiscale del bcnelìciario:
lotocopia docurrcnto di idcntità e dcl codice fiscale deì richiedentc se delepato o
r.lnnrc(cntcnr( l<.-'.,'< dc,errrtlcirrio:

- Ilvenluale lrolvedimento dj nomina quiìle ammiùìstratore di sostegno o tutore in
caso di delegalo.

Indicare luooo e data

IL RICHIEDENTE

ll souoscrìtto autorizza ì ulilizzo dci dali dichiarali per
l islrutloria dell_istanTa fòrmulala e p., le i'nrlirà 

"Lr.rn,'reftc 
conn(s,< alle proccclure di cui al

la\viso pubblico cnanalo dal Distretro Socio SaDirario D3ì. ai sensi dcll al1.l] del D Lgs
110 06 200 i n ì96 e del GDpR n 679110II "Regolanrcnto Europeo sulla Privac\ L irìrcrcssab può
lar vrlere nei confionti dclla A.C. i dirini di clri all arl. 7 eserciraro ai seDsi degìi artt. 8. 9 e l0 del
D.L gs. N.196 01 c dl]l CDPR n. 679/2013 "Regolamento l-.uropeo suììa Prir.acy.

Indicare luogo e data
IL RIT]HIEDF]N I'I.]


