
 
AL COMUNE DI BREDA DI PIAVE 

 
 
 
 
 
 
Oggetto: Domanda di Assegno per il nucleo familiare 
 
 
Il/La sottoscritt... ______________________________ nat... il   ___________ a _____________________ 
                                        (cognome) (nome) 
 
residente a   ___________________________________ in qualità di genitore con tre figli minori di anni 18, 
 
 

CHIEDE 
 

che le/gli sia concesso l'assegno per il nucleo familiare previsto dall'art. 65 della legge n. 448 del 23.12.98. 
 

DICHIARA 
 
consapevole delle responsabilità penali che si assume a sensi della legge n. 15/68, per falsità in atti e 
dichiarazioni mendaci, nonché della decadenza dei benefici prodotti da provvedimenti emanati sulla base di 
dichiarazioni non veritiere ai sensi dell' art. 11 del D.P.R. n. 403/98: 
 
− di essere cittadino/a italiana e residente nel Comune di Breda di Piave; 
 
− che il requisito della composizione del nucleo familiare, previsto dalla legge, sussiste dalla data del 

__________________. 
 
− che l'altro genitore non presenta analoga richiesta. 
 
Il/La sottoscritto/a comunicherà tempestivamente al Comune ogni evento che determini la variazione del 
nucleo familiare.  
 
 
Allega alla presente domanda:  
 
(barrare l'ipotesi che ricorre) 
( ) la dichiarazione sostitutiva 
( ) attestazione provvisoria 
( ) certificazione delle condizioni economiche del proprio nucleo familiare. 
 
 
 
Data ............………....                                                                          Firma ………........................................ 
 




