
Modello di Domanda

Oggettot Contributo economico una tantum per il sostegno del ruolo di cura e di assistenza dei

caregivers familiari di soggetti affetti da disabilità gravissima - Bonus caregiver (annualità

2022)

Distretto Socio Sanitario 31

D;alun^ S"<;* - Sa4,;f/,/,,,a ,t^.31

UIIcio di Servizio Sociale

SEDE

ll/la sottoscri[........--.

nato,la a....,...,,.........-.

residcnte a.....-...........

Codice f iscaìe...........

ce11................-.......-....

BONUS CA IVER 2022- DISABII,I GRAVISSIMI

.....i1

tel......

n.

.mail.

sotto la propria rcsponsabilità c consapevole delle conscguenze civilì e penali dcrivantì cla

dichiarazioni nrcndaci e/o incomplere. ai sensì del t)pR,1,1511000

CHIEDI.]

Il contrjbuto economico, una tantum. per il sosleuno al ruolo di cura cd assistenza in favore di

..,,,,,,,,,,'',,,,.,,,,,,114,.1

i1...................

( ) in vìta

( ) deceduto

..rcsidente a..-.

Tramite il Comune di,..........



rioonosciuto disabilc grarissimo ai sensi dcll,an I dcl D M. ctcl 16,/09,,2016 dal

anno )

(indicare Ì'

A TAL FINE DICHIARA

. di csseÌ-e/'esscre stato caregivcr ai sensi deÌÌ,aft. I delìa ìegge n. 205,,2017 e,/o a.. 31. cor,ma
3 della legge I0,1,/92 (indicare grado di parentela)... ...................................neì

seguenti arùti:

- A nnu 2r r 'l J"l...... .......x|.... .........
. che iÌ disabile grarissirro è stato \aìuta1o ai sensi dcll'a.r. i del D.\1. del 26r,0912016

dali'anno....-........

Alicga alla presentc:

. fotocopia lionte retro del documento di identità e dcl codice fiscaìe dcl carcpr.,.er:

hr busta chiusa con la dicitura Clontìene dati sensibili" ìscsrrenri docuncnti
. Copia dcl Patto dì Clura;

. Copia Codice IBAN su cui accrcdltare il contribulo

ILRICHTEDENTE

La domanda deve essere compitata in ogni sua parte, pella escìusione.


