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(ALLEGATO B)
Avviso pubblico per l'acquisizione di manifestazione di interesse da parte dei nuclei
familiari indigenti per 'ammissione di n. 3 nuclei familiari al Progetto “Condividere i
bisogni per condividere il senso della vita” - periodo febbraio/dicembre 2026, agosto
escluso.

OGGETTO: Manifestazione di interesse per I'ammissione al progetto “Condividere i bisogni per condividere il
senso della vita”.

Il/La sottoscritto/a nato/a
il residente a in via

tel. e-mail
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MANIFESTA IL PROPRIO INTERESSE
a partecipare all’avviso pubblico in oggetto finalizzato all’ammissione al Progetto
“Condividere i bisogni per condividere il senso della vita” - periodo febbraio/dicembre 2026,
agosto escluso.

A tal fine, sotto la propria personale responsabilita, consapevole che ai sensi:

- dell'articolo 76, comma 1, del D.P.R. n. 445/2000, le dichiarazioni mendaci, le falsita in atti, I'uso di atti falsi,
nei casi previsti dalla legge, sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia;

- dell'articolo 75 del D.P.R. n. 445/2000, il dichiarante e chi per esso decade dai benefici eventualmente
conseguiti da provvedimenti emanati sulla base di dichiarazioni non veritiere;

- dell'articolo 71 del D.P.R. n. 445/2000, I'ente pubblico ha I'obbligo di effettuare idonei controlli,

anche a campione, sulla veridicita di quanto dichiarato;

DICHIARA

di essere in possesso dei requisiti di ammissione prescritti nell’Avviso Pubblico, in particolare di:

o Essere residente nel Comune di Monte di Procida da almeno un anno;

o Essere cittadino dell’Unione Europea;

o Essere straniero (ai sensi del D.Lgs. 286/98, cosi come modificato dalla Legge 30/07/2002, n. 189),
ma con permesso di soggiorno o carta di soggiorno regolare da almeno un anno;

o Essere apolide;
essere in possesso di attestazione ISEE (in corso di validita) non superiore ad € 10.140,00, (in caso
di attestazione ISEE pari a € 0,00 allegare autodichiarazione con la quale si indicano i mezzi di
sostentamento);

DICHIARA altresi

(barrare caselle corrispondenti)
La presenza di componente sottoposto a detenzione o misure cautelari;
L'assenza di lavoro da parte di tutti i componenti del nucleo familiare;
Immigrati da almeno tre anni con necessita di integrazione sociale;
La presenza di patologie certificate come invalidanti riconosciute fino al 74%;
La mancanza di una propria autonomia abitativa o presenza di sfratto;
La presenza di uno o pit minori;
Di essere un nucleo monogenitoriale;
Di aver preso visione e di accettare i contenuti della Deliberazione di Giunta Comunale n. 149/2025,
n. 226/2025 e dell’avviso pubblico per I'acquisizione di manifestazioni d’interesse da parte dei nuclei
familiari indigenti per I'ammissione al Progetto “Condividere i bisogni per condividere il senso della
vita”.
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Il sottoscritto, ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE n. 2016/679 (GDPR), dichiara di essere stato informato che i dati personali contenuti
nella presente dichiarazione saranno trattati nel rispetto dei principi di correttezza, liceita, trasparenza e di tutela della riservatezza e dei
diritti, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene presentata.
A tal fine e per gli effetti delle norme vigenti in materia di data protection, il soggetto proponente dichiara di prestare il consenso al
trattamento dei propri dati personali per le finalita di cui alla presente dichiarazione.

Data e luogo Firma del Dichiarante

Si allega:
- copia del documento di riconoscimento del richiedente;
- attestazione ISEE in corso di validita e DSU (Dichiarazione Sostitutiva Unica);
- autodichiarazione con la quale si indicano i mezzi di sostentamento in caso di attestazione ISEE pari a € 0,00;
- documentazione probante la presenza di componente sottoposto a detenzione o misure cautelari (se posseduta);
- certificato di invalidita e/o disabilita (se posseduto);
- ordinanza di convalida dello sfratto (se posseduto).



