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Modello A 

ISTANZA PER L’AMMISSIONE AL BANDO 
“RIMBORSI ECONOMICI SUL CONSUMO IDRICO –ANNO 2009” 

(ai sensi del D. L.vo n. 152/2006) 
 
 

Il / La sottoscritto/a ___________________________________________________________ 
(cognome) (nome) 

nato/a a ____________________________________ (prov.______) il ___________________ 
residente in via________________________________________________________________ 
codice fiscale __________________________ tel/cell ________________________________ 
consapevole delle sanzioni penali di cui all’art.76 del D.P.R. 445/200 in caso di rilascio di dichiarazioni 
mendaci, ovvero di formazione od utilizzo di atti falsi, 
 

CHIEDE 
di essere ammesso al bando per i rimborsi economici di tariffa del servizio idrico per l’anno 2009 
A tal fine dichiara: (barrare le caselle che interessano) 
� Che la presente istanza è richiesta per l’abitazione di residenza; 
� Di non aver ottenuto nel 2009 altri contributi finalizzati al pagamento delle bollette d’acqua da Enti Pub-
blici; 
� Che il richiedente è/ non è tuttora utente di Acque s.p.a. 
� Che il codice dell’utenza idrica riferito all’abitazione di residenza è il seguente: 
_______________________________________________________ 
(indicare il codice per esteso come risulta da copia dell’ultima fattura allegata) 
 
� Che l’utenza di cui sopra è intestata al richiedente; 
� Che l’utenza di cui sopra NON è intestata al richiedente bensì: 
� l’utenza è intestata al condominio (in questo caso compilare anche l’allegato mod.B); 
� l’utenza è intestata al locatore dell’alloggio (in questo caso compilare anche l’allegato mod.C); 
� Che l’Isee del proprio nucleo familiare, in corso di validità e riferito ai redditi 2008, è uguale o inferiore a 
€ 8.000,00; 
oppure 
� Che l’Isee del proprio nucleo familiare, in corso di validità e riferito ai redditi 2008, è uguale o inferiore a 
€ 10.000,00 e il nucleo si trova in una delle seguenti condizioni: 
� è presente un soggetto lavoratore dipendente a tempo indeterminato o con contratto di lavoro atipico che 
nell’anno 2009 è stato soggetto per almeno 3 mesi anche non continuativi alla risoluzione del rapporto di la-
voro o posto in cassa integrazione o mobilità 
� nucleo familiare composto da un solo genitore con figli minori a carico 
� nucleo familiare composto esclusivamente da ultrasettantenni 
A tal fine allega: 
� Attestazione Isee in corso di validità riferita ai redditi 2008 (se non già in possesso dell’Amministrazione 
Comunale); 
� Fotocopia del documento d’identità 
� Fotocopia dell’ultima fattura relativa al servizio idrico; 
� Dichiarazione rilasciata dall’amministratore di condominio o analoga figura (se trattasi di utenza condo-
miniale come da allegato mod.B); 
� Dichiarazione del locatore e copia contratto locazione (se l’utenza è intestata al locatore come da allegato 
mod. C). 
� Per i cittadini extra-comunitari, permesso di soggiorno o carta di soggiorno; 
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Modalità di assegnazione del rimborso 
Nel caso di utenza intestata al richiedente il rimorso sarà detratto dalle successive fatture del consumo i-
drico e non può essere richiesta la liquidazione diretta del contributo al beneficiario. 
SOLO nel caso di utenza NON intestata al beneficiario del rimborso specificare le modalità di liquidazione 
compilando quanto segue: 
□ accredito su c/c bancario 
□ accredito su c/c postale 
per l’accredito su c/c bancario o postale indicare è obbligatorio indicare le coordinate del conto ( codice 
IBAN indicato su ogni estratto conto ): 
IBAN: 
Istituto bancario/Ufficio postale Agenzia n.ro Via Piazza e n.ro Città Cap Provincia 
□ riscossione diretta presso lo sportello della Tesoreria del Comune: Banca di Credito Cooperativo di Cam-
biano Castelfiorentino – in Montaione – P.zza ---------------------------- 
 
 
. 
Data ______________                                                                          Firma ______________________ 
 
 
COMUNE DI MONTAIONE 
INFORMATIVA SULLA PRIVACY 
Ai sensi dell'articolo 13 del Decreto Legislativo 196/2003, Codice in materia di dati personali si informa che 
il trattamento dei dati personali, raccolti da questo ente o comunque forniti allo stesso, finalizzato unicamen-
te allo svolgimento dei seguenti compiti istituzionali: 
- Rimborsi economici per servizio idrico 
Il trattamento avverrà presso la sede del Comune, in Piazza del Municipio, 1, con l'utilizzo di procedure in-
formatizzate e anche senza l'ausilio di elaboratori, nel rispetto dei principi di necessità e pertinenza; i dati po-
tranno essere comunicati ad altri enti pubblici o a soggetti privati nei limiti previsti da leggi o da regolamen-
to; dei dati potranno venire a conoscenza i Dirigenti/Responsabili degli Uffici nella loro qualità di responsa-
bili del trattamento nonché i dipendenti e collaboratori anche esterni dell'Ente quali incaricati del trattamen-
to; il conferimento dei dati è in genere facoltativo; il comune segnala espressamente i casi in cui i dati devo-
no obbligatoriamente essere conferiti; in tali casi i dati sono necessari per portare a termine le attività e i pro-
cedimenti amministrativi, la mancata o parziale indicazione degli stessi può comportare l'impossibilità di ot-
tenere quanto richiesto; agli interessati sono riconosciuti i diritti di cui all'articolo 7 del citato Codice e in 
particolare il diritto di conoscere i propri dati personali, di chiedere la rettifica, l'aggiornamento e la cancella-
zione, ove consentita, se incompleti, erronei o raccolti in violazione della legge, nonché di opporsi al loro 
trattamento per motivi legittimi. Le richieste per l'esercizio dei diritti possono essere inoltrate all'Ufficio Pro-
tocollo. 


