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Circ. n. 181/DS Messina, 06/04/2016

Alle famiglie degli alunni
Scuola Sec. I Grado
€ p.c. ai Docenti

DA PUBBLICARE SUL SITO WEB

Oggetto: Fornitura gratuita e semigratuita dei libri di testo a.s. 2015/2016 —
Rettifica relativa attestazione ISEE 2016

Si allega comunicazione prot. n. 17055 del 18.03.2016 della Regione Siciliana — Assessorato
dell’Istruzione e della formazione professionale - relativa alla rettifica dell’attestazione ISEE 2016.

.
-m’ dtico

/A : ;
A Eglg’(landlida Cacciola




Unione Europea
REPUBBLICA ITALIANA

, Regione Siciliana
Assessorato dellistruzione e della formazione professionale
Dipartimento dellistruzione e della formazione professionale

i -
Servizio allo studio, buono scuola e assistenza alunni i METROF?}UT;E Alﬁﬁi—SSlNA
svantaggiati POSTAIN ENTRATA
23 MAR. 2016
A, "PROTOCOLLO GENERALE E ARCHIVIO”
Palermo /}?OCS

1.8 MAR. 2018

Oggetto: Circolare n.6 del 3 marzo 2016: "Lo‘ggé 448/98 Fornitura gratuita e semigratuita dei
libri di testo — Procedure per l'anno scolastico 2015/2016” ~ rettifica relativa

attestazione ISEE 2016.
z | Ai Sigg. Sindaci dei Comuni della Sicilia
T per il tramite dei Liberi Consorzi Comunali
; (L.R. 8/14 — ex Province Regionali della Sicilia)
ENTRATA - g
23/03/2016 i LORO SEDI

Protecolle n.0BR9S55/16 '

Con decreto 363 del 29 dicembre del Ministro del Lavoro e delle Politiche Sociali, di concerto
con il Ministero dell'Economia, sono stati approvati | nuovi modelli |see e le relative istruzioni
che sostituiscono dal 1° gennaio 2016, la precedente modulistica. '

Pertanto con riferimento alla Circolare n.6 del 3 marzo 2016 indicata in oggetto, si precisa
quanto segue:

e ISEE valida & quella rilasciata dopo il 15 gennaio 2016.

Qualora il dichiarante non sia in possesso della relativa attestazione ISEE, dovra inserire
soltanto il numero di protocolio e Ja data di presentazione DSU; sara cura degli Enti locali

acquisire successivamente, tramite [I'INPS, lattestazione, per la predisposizione delle
graduatorie da trasmettere a questo Dipartimento.

Le predette modifiche sono state apportate neiliistanza che ciascun richiedente dovra
compilare presso ['istituzione scolastica frequentata.

Si allega l'istanza, cosi modificata, per la trasmissione della stessa ai Comuni territorialmente
di propria competenza e si comunica, altresi, che & stata pubblicata sul sito del Dipartimento.

Gianni Silvia
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DOMANID A DI CONTRIBUTO PER LA FORNITURA GRATUITA LIBRI DI TESTO

e ANNO SCOLASTICO 2015/2016 (L. 448/98)

de c¢onsegnare alla Segreteria della Scuola di appartenenza dello studente entro il
giorro 16 aprile 2016.

Proiocol o Scuola AL SIGNOR SINDACO
DEL COMUNE DI

Il sott>seritto:

cogneme nome

nato 1 [ comune di nascita

codice fiscale

residenza anagrafica:

comune | Prov.

via/piazza | n. c.a.p.

. |
telefono | cellulare

Indirizzo di posta elettronica @

(il richiedente pud indicare un eventuale indirizzo di posta elettronica dove potra ricevere comunicazioni relative alla liquidazione
del contributo)

(genitore o avente la rappresentanza legale)

nella qualita di dello studente
cognome nome l
nato 1! comune di nascita - l

codice fiscale

residenza anagrafica (se diversa da quella del dichiarante):

comune Prov.

via/piazza : n. c.a.p.

CHIEDE
I’erogazione del contributo per la fornitura dei libri di testo per 1’anno scolastico 2015/16, ai sensi della L.
448/98, art. 27 '
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DATI RELATIVI ALLISTITUZIONE SCOLASTICA FREQUENTATA
NELL’ANNO SCOLASTICO 2015/2016

denominazione scuola ISTITUTO COMPRENSIVO “CANNIZZARO-GALATTI"‘

comune MESSINA Prov. :: ;""
via/piazza | VIA MARIO GIURBA n. 2 capl|9 |8 IL'_. l ‘
telefono 090/716398

ISTITUZIONE SCOLASTICA

(apporre una “X” accanto alla scuola frequentata) STATALE PARITARIA

SCUOLA (appotre una “X” ‘ . | CLASSE CLASSE |

accanto alla scuola frequentata) SECONDARIA di SECONDARIA 2° i
1° GRADO : GRADO !

DATI RELATIVI ALLE SPESE SOSTENUTE

11 sottoscritto nella qualita di richiedente, consapevole deli:

sanzioni penali, nel caso di dichiarazione non veritiera, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’ert. 76 del
D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000 dichiara:

a) di avere sostenuto, nell'anno scolastico 2015/2016, una spesa complessiva di euro |
b) che il valore dell'Indicatore della Situazione Economica Equivalente (I.S.E.E. — redditi 2014) e di:

Protocollo e data di presentazione DSU Valore ISEE (ai sensi del LPCM 1 '-“
o
( esempio: INPS-ISEE-2016- XXXXXXXXX-XX) it ‘

INPS-ISEE-2016 -] | € ¥

IMPORTANTE: L'ATTESTAZIONE ISEE VALIDA E' QUELLA RILASCIATA DOPO [L 15 GENMAIO
2016.

Qualora il dichiarante non sia in possesso della relativa attestazione ISEE, dovra inserire soltanto il numero di
protocollo e la data di presentazione DSU; sara cura degli Enti locali acquisire successivamente, tramire I'INPS,
I'attestazione.

1l richiedente dichiara di essere consapevole che codesta Amministrazione, ai sensi dell’art. 71 e seguenti del L.P.R.
28 dicembre 2000, n® 445, ha facolta di “effettuare idonei controlli, anche a campione, e in tutti i casi in cvi sorgone
fondati dubbi, sulla veridicita delle dichiarazioni sostitutive di cui agli artt. 46 e 47"

A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n® 445, il sottoscritto dichiara di essers
consapevole della decadenza dai benefici conseguiti in seguito a dichiarazioni non veritiere e del fatto che gli att falsi
e le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del Codice Penale e delle Leggi speciali in materia, ¢ che & in possesso
della documentazione in originale attestante le spese sostenute, e la esibira su richiesta dell’amministrazionz.

Il richiedente autorizza, altresi, la Regione Siciliana e gli Enti Locali interessati ad utilizzare 1 dati contenu: nel
presente formulario per le finalitd previste dalla legge, nonché per elaborazioni statistiche da svolgere in orma
anonima e per la pubblicazione degli esiti, il tutto nel rispetto dei limiti posti dal D.Lgs 196/2003.

1l richiedente dichiara di non avere presentato domanda per l'ottenimento di analogo beneficio in altra Regicre.

Lo scrivente allega alla presente:
1) fotocopia del proprio documento di riconoscimento in corso di validita;
2) fotocopia del codice fiscale.

Data firma del richiedente




