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Amministrazione destinataria

Comune di Cecina

Ufficio destinatario

Politiche sociali

Domanda di concessione del bonus sociale idrico integrativo

Il sottoscritto

Cognome Nome Codice Fiscale

Data di nascita Sesso Luogo di nascita Cittadinanza

Residenza

Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Scala Interno SNC D CAP
Telefono cellulare Telefono fisso Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata

domiciliazione delle comunicazionirelative al procedimento

(articolo 3-bis, comma 4-quinquies del Decreto Legislativo 07/03/2005, n. 82)

Le comunicazioni relative al procedimento dovranno essere inviate al seguente indirizzo di posta elettronica

CHIEDE
di accedere al bonus sociale idrico integrativo relativamente.alla fornitura di acqua potabile erogata allabitazione in cui
risiede unitamente al proprio nucleo familiare.

Valendosi della facolta prevista dall'articolo 46 e dall'articolo 47 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n.
445, consapevole delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000;.n.
445 e dall'articolo 483 del Codice Penale nel caso di dichiarazioni non vefitiere e di falsita in atti,

DICHIARA

di essere titolare della seguente fornitura

Tipo fornitura
O ditipo individuale
pertanto allega copia di una fattura dell’'utenza idrica domestica per I’'anno corrente

O ditipo condominiale
pertanto allega dichiarazione dell’'amministratore del condominio o analoga figura con allegato documento
valido di identita, attestante il consumo idrico per I'anno precedente

Nome intestatario
Indirizzo di fornitura

Codice utente del gestore presente sulla fattura

di essere residente nel Comune destinatario della domanda



di possedere ISEE

Importo Data di rilascio Data di scadenza Protocollo DSU

Numero componen;ucl iliare

Numero figli a carico

Eventuali annotazioni

ed elencati sul portale)

ato documento valido di identitd, attestante

dichiara di aver preso visione dell'info
istituzionale dell’Amministrazione des
presentazione della pratica.

taria, titolar eﬁattamento delle informazioni t

Cecina

Luogo Data Il dichiarante




