SCHEMA DI DOMANDA PER IL CONVENZIONAMENTO CON IL COMUNE DI MALNATE PER L’ASSISTENZA ALLA COMPILAZIONE, L’ELABORAZIONE E LA TRASMISSIONE ALLE AUTORITA’ COMPETENTI DELLE ISTANZE DI ASSEGNO DI MATERNITÀ PER IL TRIENNIO 2024-2026.
Al Comune di Malnate

Servizi Sociali
Piazza Vittorio Veneto, 2

21046 - MALNATE (VA)

Il sottoscritto ……………………………………………, nato a ………………………………. il ………….……….

in qualità di legale rappresentante del CAAF …………………………………………….., con sede legale in .......………………………….., via ………………………. (C.F. e P. IVA ….…………………………………….) e sede operativa in …………………………………. via …………………………….. n. …….. ;
- visto l'avviso pubblicato in data …………….. ad oggetto "Convenzionamento con Caaf per l’assistenza alla compilazione, l’elaborazione e la trasmissione alle Autorità competenti delle istanze di assegno di maternità per il triennio 2024-2026”;
- atteso il possesso dei requisiti di legge per l'assistenza fiscale ai sensi del D.M. 31.5.1999 n.164;
C H I E D E
di essere ammesso alla convenzione con il Comune di Malnate per:
· ASSEGNI DI MATERNITÀ
- supporto informativo ai cittadini sugli assegni oggetto della convenzione;

- compilazione e stampa del modello di richiesta di assegno di maternità;

- verifica dell’attestazione INPS relativa al calcolo dell’indicatore della situazione economica o, ove questa non fosse in possesso del richiedente, la compilazione e la trasmissione della dichiarazione sostitutiva unica all’INPS rilasciando al soggetto la ricevuta di presentazione della stessa, nonché nei tempi previsti dal DPCM 159/2013 e s.m.i. e su mandato specifico, l’attestazione INPS relativa all’ISE e ISEE;

- consegna al Comune delle pratiche elaborate per il rilascio dell’autorizzazione alla trasmissione all’INPS ai fini dell’erogazione del beneficio;

- trasmissione telematica all’INPS, sulla base delle specifiche tecniche fornite dall’Istituto, delle domande alle quali il Comune ha concesso l’assegno;

- archiviazione eventuale dei dati, in forma cartacea o informatica, a disposizione del Comune per 24 mesi.

A tal fine, ai sensi e per gli effetti di quanto previsto agli art. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, consapevole della decadenza dal convenzionamento e delle responsabilità penali previste dagli artt. 75 e 76 del medesimo D.P.R. n. 445/2000 nel caso di dichiarazione non veritiera e falsità negli atti
D I C H I A R A
di aver preso visione dell’avviso di “Convenzionamento con Caaf per l’assistenza alla compilazione, l’elaborazione e la trasmissione alle Autorità competenti delle istanze di assegno di maternità per il triennio 2024/2026.”;
1. di essere in possesso dei requisiti di legge per l'assistenza fiscale;

2. di accettare sin d'ora tutte le condizioni di convenzionamento di cui all'avviso comunale del 15.01.2024.
Malnate, lì ………………...











FIRMA









____________________________
