
Al Comune di Morciano di Leuca 
Ufficio Politiche Sociali 

 
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALL’AVVISO PUBBLICO PER L’EROGAZIONE 

DI BUONI SPESA 
ANNO 2022 

 
Il/La sottoscritto/a  _______________________________________________________________________  
                                           (cognome e nome in stampatello) 
 
Nato/a  a _____________________________________________ (______)       il ___/___/ ______  
                        (per gli stranieri indicare lo stato di nascita)  
 
residente nel Comune di Morciano di Leuca alla Via/Piazza ________________________________ Nr.______ 
   
Tel. (casa) _____________________________________ (Cell.) ____________________________________ 
 

CODICE FISCALE:                 
 

 
C H I E D E 

di accedere all’erogazione dei Buoni Spesa da utilizzare per l’acquisto di prodotti alimentari per soddisfare le 
necessità più urgenti ed essenziali presso esercizi commerciali convenzionati e, a tal fine, consapevole delle sanzioni 
penali previste in caso di dichiarazioni mendaci, così come stabilito dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 
445, 

 

D I C H I A R A  
 

 
N 
U 
C 
L 
E 
O 
 
 

F 
A 

M. 

Che il proprio nucleo familiare - come da stato di famiglia alla data della presente domanda, è così composto: 
 

Cognome e Nome data di nascita anni compiuti alla 
data della presente 

domanda 

Grado di parentela 

1    richiedente 

2     
3     
4     
5     
6     
7     
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U 
I 
S 
I 
T 
I 
 

 
Che alla data della presente domanda: 
(crociare) 
 

□ risiede nel Comune di Morciano di Leuca da almeno un anno; 
 

□ possiede di un ISEE, in corso di validità, pari ad euro________________; 
 
 

 
DICHIARA ALTRESI’ 



 
 Di impegnarsi a comunicare tempestivamente al Comune di Morciano di Leuca il venir meno di uno qualunque dei requisiti 

previsti dall’Avviso di che trattasi; 
 Di aver preso visione e di accettare quanto stabilito nell’Avviso di cui all’oggetto e di essere consapevole che: 

- I Buoni Spesa sono spendibili esclusivamente per l’acquisto di prodotti alimentari per soddisfare le necessità più urgenti 
ed essenziali presso esercizi commerciali convenzionati. 

- I requisiti dovranno permanere per tutto il tempo di validità della graduatoria, pena la decadenza dalla stessa. 
- Ai Cittadini, collocatisi utilmente in graduatoria, verranno corrisposti i Buoni Spesa nella misura indicata nell’Avviso, fino 

a concorrenza dei fondi stanziati, fatta salva fatta salva la rideterminazione dell’importo sulla base del numero del 
numero delle istanze ammesse a seguito i controlli effettuati dai preposti uffici. 

- I Cittadini in graduatoria non possono in nessun modo vantare alcun diritto alla corresponsione dei buoni se non nella 
misura dei fondi stanziati, fatta salva la rideterminazione dell’importo sulla base del numero del numero delle istanze 
ammesse a seguito i controlli effettuati dai preposti uffici. 

- Il Comune di Morciano di Leuca si riserva l’insindacabile diritto di non dare esecuzione all’Avviso approvato con 
Determinazione n. 1013 del 06/12/2022 nel caso in cui dovessero sopravvenire situazioni che lo rendano necessario.  

 

DICHIARA INFINE DI ESSERE CONSAPEVOLE CHE 
ai sensi dell’art. 71 del DPR. 445/2000 spetta all’Amministrazione comunale procedere ad idonei controlli, anche avvalendosi della 
collaborazione della Guardia di Finanza, per accertare la veridicità delle dichiarazioni rese e la documentazione presentata dai 
richiedenti. Ferme restando le sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000, qualora dal controllo emerga la non veridicità 
del contenuto delle dichiarazioni rese, il dichiarante decadrà dai benefici conseguiti, fermo restando le denunce alle Autorità 
competenti. L’Amministrazione comunale agirà per il recupero delle somme indebitamente percepite. 
Ai fini del rispetto delle vigenti disposizioni in materia di privacy (D. Lgs 196/2003) e del Regolamento Europeo N. 679/2016 si rende noto 
che tutti i dati personali comunicati dai richiedenti saranno trattati in modalità cartacea e/o informatica nel rispetto di quanto previsto 
dalle vigenti disposizioni normative e regolamentari in materia. 
I dati saranno utilizzati esclusivamente per le finalità di cui al presente bando e per altre finalità proprie degli uffici comunali e/o per 
finalità imposte per legge. 
Detti dati non saranno ceduti, forniti e/o resi noti a soggetti terzi diversi da quelli coinvolti nel procedimento istruttorio di cui al presente 
bando, senza preventiva comunicazione al diretto interessato. 
Il titolare dei dati potrà far valere in qualsiasi momento il proprio diritto di accesso ai dati stessi e alle modalità di 
conservazione/gestione, secondo quanto previsto dalla vigente normativa in materia. 
Il titolare del trattamento è il Comune di Morciano di Leuca; il Responsabile del trattamento dei dati è il Responsabile del settore 
Politiche Sociali; il Responsabile del Procedimento è il Sig. Colella Lucio. 
 

ALLEGA ALLA PRESENTE: 

□ fotocopia del documento d’identità in corso di validità del richiedente e per gli extracomunitari Fotocopia 
permesso di soggiorno. 
 

□ attestazione e Dichiarazione Sostitutiva Unica ISEE in corso di validità; 
 

□ la seguente certificazione attestante una o più situazioni di “Fragilità sociale”: _____________________________ 

 
 
 
 
Morciano di Leuca, il __________________                                                                           _______________ 

(firma) 
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