Allegato B

Al Dirigente del
Settore Welfare del
Comune di Reggio Calabria

Palazzo Ce.Dir. Corpo H Piano I
Via S.Anna II Tronco
89128 Reggio Calabria

OGGETTO - Adesione alla sottoscrizione della convenzione per la gestione delle attivita di ricezione delle
richieste di prestazioni sociali agevolate erogate dal Comune stesso quali ad esempio Bonus energia (gas, elettrico
ed idrico ), assegni per il nucleo familiare numeroso (ANF) e maternita di cui alla Legge n° 448/98 articoli 65 e 66

e ss.mm.ii.

Il/1a sottoscritto/a

, hato/a a il

in qualita di legale rappresentante del CAF

con sede legale in

, via , P.IVA ,

iscritto all’ Albo Nazionale dei CAF con n.
oppure

I1/1a sottoscritto/a , hato/a a il
in qualita di legale rappresentante della societa con sede legale in (Citta)

, via , P.IVA ,
convenzionata con il CAF con sede legale in

, via , P.IVA
Jiscritto all’ Albo Nazionale dei CAF con n.

CHIEDE

(Citta)

(Citta)

di aderire alla convenzione per la gestione delle attivita di ricezione delle richieste di prestazioni sociali agevolate
erogate dal Comune stesso quali ad esempio Bonus energia (gas, elettrico ed idrico), assegni per il nucleo familiare
numeroso (ANF) e maternita di cui alla Legge n°® 448/98 articoli 65 ¢ 66 e ss.mm.ii. e trasmissione telematica delle

istanze sulle piattaforme SGATE (Sistema di gestione delle agevolazioni sulle tariffe energetiche) ¢ INPS.

A tal fine, ai sensi degli artt. 45 e 46 del D.P.R. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni

mendaci,

DICHIARA



[0 diessere in possesso dell’autorizzazione del Ministero delle Finanze all’esercizio dell’attivita di
assistenza fiscale;
di essere in possesso dell’abilitazione dell’INPS alla trasmissione dei dati per via telematica;

di essere iscritto all’Albo nazionale CAF con il numero ;

Oo0agd

di disporre di n°...... sedi operative attive nel territorio del Comune di Reggio Calabria e di

disporre di risorse umane, mezzi e attrezzature idonee per il corretto espletamento delle funzioni

richieste;

[0 dinon trovarsi in alcuna delle circostanze di cui all'art.80 del D.Lgs 50/2016 e che non sussistono
cause ostative all'esercizio delle attivita suddette, di natura civile, penale e amministrativa;

O che il CAF non ha ricevuto piu di una sanzione pecuniaria di importo massimo negli ultimi tre anni
da parte del Comune di Reggio Calabria;

O che il CAF non ha morosita a qualsiasi titolo nei confronti del Comune di Reggio Calabria;

[0 di presentare, all’atto dell’adesione, la documentazione richiesta nell’Avviso Pubblico.

Le comunicazioni relative alla sottoscrizione potranno essere inviate ai seguenti recapiti:
indirizzo posta elettronica:
PEC: servizi_sociali@pec.reggiocal.it

Telefono: 0965/3622145

Lo schema di convenzione e I’istanza saranno firmati digitalmente:

[ dalsottoscritto (1);

[J dal proprio delegato, sig. ,hato a

il , codice fiscale , provvisto di delega (2).
DATA FIRMA

Allega:

(1) fotocopia documento di identita in corso di valid ita del sottoscrittore.

(2) fotocopia documento di identita in corso di valid ita del sottoscrittore e del delegato.

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI Al SENSI DELL’ART. 13 DEL DECRETO
LEGISLATIVO N. 196/2003

In ottemperanza a quanto disposto dall'articolo 13 del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196 (Codice in materia di
protezione dei dati personali),

si forniscono le seguenti informazioni:

o [l trattamento dei dati personali ¢ finalizzato allo svolgimento della presente procedura;

o [l trattamento sara effettuato da soggetti apposita mente incaricati, anche mediante 1'utilizzo di procedure
informatizzate;

e [l conferimento dei dati € necessario per la partecipazione alla presente procedura;



e [ dati suddetti potranno essere comunicati a terzi;
e [ soggetti interessati possono avvalersi dei diritti di cui all'articolo 7 del succitato Codice;
e Responsabile del trattamento dei dati ¢ il Direttore della Divisione Risorse Finanziarie. .
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