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MEDAGLIA D’ARGENTO AL VALOR MILITARE
MEDAGLIA D'ORO AL MERITO CIVILE




Modulo di domanda

per la concessione dell’assegno di maternità
(ex articolo 74 del decreto legislativo 26 marzo 2001, n. 51).

















Ai Servizi Sociosanitari
del Comune della Spezia 
Via Fiume 207

19100 LA SPEZIA

PEC  servizisociosanitari.comune.laspezia@legalmail.it
Il/La sottoscritto/a…………………………………….nato/a a……………………………………….

o Stato estero…………………………………….il………………………residente alla Spezia  in 

Via/Piazza…………………………………………….…n……………c.a.p…………………………

recapito telefonico  ……………………………………………………………………………………

CHIEDE

la concessione dell’assegno di maternità (di cui all’art.66 della Legge 23 dicembre 1998 n.448 e successive modificazioni e/o integrazioni) per la nascita del figlio:

Cognome                                                  Nome

Data di nascita                                          luogo di nascita

A tal fine, consapevole delle responsabilità penali che assume ai sensi dell’art.76 del D.P.R. n.445/2000, per falsità di atti e dichiarazioni mendaci

DICHIARA*

· di essere residente nel Comune della Spezia

· di essere cittadina italiano/a dalla nascita

· di essere cittadina di uno stato membro della Comunità Europea

· di essere in possesso dello status di rifugiato politico e di protezione sussidiaria

· di essere cittadina extracomunitaria in possesso di permesso di soggiorno in corso di validità
· di avere richiesto la Carta di soggiorno o Permesso C.E. alla Questura in data……………..
· di non essere beneficiaria di trattamento previdenziale di maternità a carico dell’INPS o di altro ente previdenziale 

· di essere beneficiaria di trattamento previdenziale di maternità erogato dall’INPS o altro ente previdenziale nella misura complessiva di euro …………………………………………

· di avere già presentato domanda per l’assegno di maternità erogato dall’INPS (L. 488/99 –Art. 49, comma 8) o altri Enti.

· di non aver presentato domanda per l’assegno di maternità erogato dall’INPS (L. 488/99 – Art. 49, comma 8). 

In caso di accoglimento della presente richiesta chiede che il contributo venga accreditato tramite

· C/C bancario o postale acceso presso…………………………………………………

· Libretto postale…………………………………………………………………………
* Barrare con X le caselle che interessano 

Allega alla presente domanda:

- fotocopia certificazione ISEE
- fotocopia di un documento di riconoscimento.

- fotocopia carta di soggiorno.

- fotocopia eventuale richiesta carta di soggiorno.  

- fotocopia del codice IBAN per l’accredito in conto corrente o libretto postale.

Informativa ai sensi dell'art. 12 e ss Regolamento UE 679/2016 e del d.lgs. n. 196/2003, come modificato dal d.lgs. n. 101/2018

I dati personali raccolti nel presente modulo sono trattati in modo lecito, corretto e trasparente per finalità istituzionali e/o per obblighi di legge e/o precontrattuali o contrattuali. Il trattamento degli stessi avviene ad opera di soggetti impegnati alla riservatezza, con logiche correlate alle finalità e, comunque, in modo da garantire la sicurezza e la protezione dei dati. 

Per ogni maggiore informazione circa il trattamento dei dati personali e l'esercizio dei diritti di cui agli art. 15 e ss Reg. UE 679/2916, l'interessato potrà visitare il sito:

http://www.comune.laspezia.it/Comune/PROTEZIONE_DATI/protezione_dati.html 

Il titolare del trattamento è il Comune della Spezia.
La Spezia, li………………………




Firma …………………………..

Da compilarsi a cura dell’Ufficio ricevente:

numero progressivo della domanda: protocollo informatico

	


L’Ufficio si impegna a pubblicare all’Albo Pretorio di questo Ente, il mese successivo alla presentazione della domanda, l’elenco delle domande accolte in cui l’interessato sarà identificato tramite il numero di protocollo assegnato alla domanda, e ad inviare il mancato accoglimento della domanda o la richiesta di integrazioni all’indirizzo di posta elettronica indicato nella stessa e/o per raccomandata r.r. all’indirizzo di residenza.








