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COMUNE DI SEGARIU 
   PROVINCIA  SUD SARDEGNA  

 

               Via Municipio, 9 - 09040 – Pec: protocollo@pec.comune.segariu.ca.it    
Tel. 070.9305011 - Fax 070.9302306 

 
DOMANDA PER  L’ACCESSO AI CONTRIBUTI  “ASSEGNO NATA LITA” AI SENSI DELL’ARTICOLO 

13, COMMA2, LETT. A – CONTRIBUTI PER OGNI FIGLIO NA TO, ADOTTATO O IN AFFIDO 
PREADOTTIVO NEL CORSO DEL 2022 E ANNI SUCCESSIVI  

 
   

COMUNE DI SEGARIU – SERVIZIO SOCIALE 
ALLA CORTESE ATTENZIONE DEL 
RESPONSABILE DEL SERVIZIO SOCIALE 
   

 
Il/la sottoscritto/a ____________________________________ Nato/a a _____________________il ____/____/______ 

Residente a ___________________________________________ in Via _____________________________ N.______  

Cell _______________________________ e-mail _______________________________________________________ 

 In qualità di:   � madre   � Tutore/Affidatario  

 
 
Codice Fiscale: 

                

 

Il/la sottoscritto/a ____________________________________ Nato/a a _____________________il ____/____/______ 

Residente a ___________________________________________ in Via _____________________________ N.______  

Cell _______________________________ e-mail _______________________________________________________ 

In qualità di:   � madre   � Tutore/Affidatario  

 
 
Codice Fiscale: 

                

in qualità di � padre � madre   

del/la minore __________________________________ nata/o a ____________________il ____/_____/______ 

residente a _________________________ in via _____________________n____________ 

 
 
Codice Fiscale: 

                

C H I E D ONO 

� L’ASSEGNO NATALITA’ ai sensi dell’art. 13, comma 2, lett. a) della Legge regionale 9 marzo 2022 n°3 per 
n°______ per garantire la continuità dell’erogazione del contributo per il figlio nato nell’anno 2022 
� per l’anno 2022 di beneficiare dell “ASSEGNO NATALITA’” ai sensi dell’art. 13, comma 2, lett. a) della Legge 
regionale 9 marzo 2022 n°3 per n°______ figlio nato nell’anno 2022  
� per l’anno 2023 di beneficiare dell “ASSEGNO NATALITA’” ai sensi dell’art. 13, comma 2, lett. a) della Legge 
regionale 9 marzo 2022 n°3 per n°______ figlio nato nell’anno 2023 
� per l’anno 2024 di beneficiare dell “ASSEGNO NATALITA’” ai sensi dell’art. 13, comma 2, lett. a) della Legge 
regionale 9 marzo 2022 n°3 per n°______ figlio nato nell’anno 2024 
A tal fine, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, 
richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000  
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DICHIARA  
(artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) 

�  di aver preso visione del relativo avviso e di accettare le norme in esso contenute; 
� di essere cittadini italiani o di uno stato membro dell’Unione Europea o di una nazione facente parte dell’Unione 
Europea, in possesso di regolare permesso di soggiorno  alla data di pubblicazione del presente bando; 
� essere residenti in uno dei Comuni della Regione Sardegna con popolazione inferiore ai 3.000, abitanti al 
31.12.2020 e mantenerla per almeno 5 anni a pena di decadimento del beneficio economico; 
� avere uno o più figli fiscalmente a carico, nati nel corso dell’anno � 2022 - � 2023 - � 2024  anche in 
adozione o affido preadottivo; 
� essere conviventi e coabitare con il figlio nato/adottato o in affido nell’anno 2022/2023/2024; 
� di aver beneficiato del contributo per l’anno 2022 e che abbia mantenuto tutti i requisiti di accesso anche nel 
2023; 
� di essere residenti in un Comune con popolazione inferiore ai 3.000,00 abitanti 
� di avere trasferito la residenza in un Comune con meno di 3.000 abitanti e mantenerla, per almeno 5 anni, 
insieme alla dimora abituale, pena la decadenza del beneficio; 
� non occupare abusivamente un alloggio pubblico; 
� essere proprietari di un immobile ubicato nel nuovo Comune di residenza, o averne la disponibilità in virtù di un 
contratto di locazione, di comodato o altro titolo equivalente; l’immobile deve essere destinato a dimora abituale 
per l’intero periodo di godimento del beneficio; 
� esercitare la responsabilità genitoriale e/o la tutela legale. 
di essere a conoscenza che la sopravvenuta carenza di uno dei predetti requisiti comporta la perdita del     beneficio 
dalla data del verificarsi della causa di decadenza. 
 
che il proprio nucleo familiare è così composto: 

COGNOME NOME LUOGO DATA DI NASCITA RELAZIONE DI 
PARENTELA 

     

     

     

     

     

 
� Che il presente nucleo familiare ha trasferito la residenza nel Comune di Segariu in data __________________ 
� che il nucleo familiare ha la residenza anagrafica nel Comune di Segariu dal ___________________________ 
� che in data _________ è avvenuta � una nuova nascita 

ovvero � un’adozione � nazionale � internazionale, giusto decreto n. __________ del _________  emesso 
dal Tribunale per i Minorenni di_______________________ 
� di essere a conoscenza del fatto che l’Amministrazione Comunale, ai sensi dell’art. 71 del DPR n. 445/2000, 

potrà disporre controlli sulla veridicità delle dichiarazioni rese; 
Allega alla domanda: 

- fotocopia non autenticata del documento d’identità/ codice fiscale 
- per gli stranieri, regolare permesso di soggiorno;  
- Copia iban rilasciato dalla banca (l’IBAN deve essere intestato al richiedente e/o cointestato ad entrambi i 

genitori) 
Il presente modulo deve essere sottoscritto da entrambi i genitori 

 
 

Padre – in fede 

 

 

Madre – in fede 

 

 

 
Segariu, _______________ 
 


