
Al Comune di Feltre 
U.O. Cultura, Politiche giovanili, Istruzione e 
Servizi all’infanzia
comune.feltre.bl@pecveneto.it 

OGGETTO: PRESTITI SULL’ONORE PER IL PAGAMENTO DI SERVIZI PER L’INFANZIA 0-3 ANNI

Istanza di ammissione al finanziamento

ll/la sottoscritto/a  nato/a 

il   Codice Fiscale   residente a  

prov.  via  cell.  

e – mail  

Nella qualità di      genitore /  affidatario /  tutore 

del/la minore  nato/a 

il  Codice Fiscale  residente a Feltre (BL) in via

  

frequentante il Nido d’infanzia 

CHIEDO

L’adesione  all’intervento  previsto  dalla  delibera  di  Giunta  comunale  del  24/03/2025,  numero  64,  di
prestito sull’onore per l’accesso al contributo INPS previsto per il pagamento di rette per la frequenza di
asili nido pubblici e privati. 

A tal fine, ai sensi degli articoli 46, 47 e 76 del decreto del Presidente della Repubblica del 28/12/2000
numero 445, consapevole della responsabilità penale in caso di affermazioni mendaci;

In osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli  articoli  316,337 ter e 337
quater del codice civile che richiedono il consenso di entrambi i genitori;

DICHIARO 

• Di aver preso visione delle condizioni previste dall’avviso pubblico e dalla delibera di Giunta
comunale;

• di conoscere i criteri previsti da INPS per l’erogazione del contributo:
◦ l’ articolo 1, comma 355, della legge 11 dicembre 2016, n. 232;
◦ la circolare INPS 20 marzo 2025, n. 60;
◦ il messaggio 25 marzo 2025, n. 1014;
◦ il messaggio 4 aprile 2025, n. 1165;

• di essere in possesso dei requisiti necessari all’attribuzione del contributo;
• di rispettare gli impegni previsti nell’avviso pubblico, in particolare:

◦ pagamento immediato delle rette mensili per la frequenza al Nido pubblico/privato;
◦ presentazione della richiesta di rimborso mensile a INPS, entro 5 giorni dalla liquidazione di

ciascuna retta di frequenza (allegando tutta la documentazione indicata da INPS);
◦ restituzione della quota concessa a prestito, entro 15 giorni dalla liquidazione da parte di

INPS dei contributi;
◦ restituzione della quota concessa a prestito,  entro 4 mesi  dalla data di  concessione del

finanziamento,  qualora  INPS  dichiarasse  la  domanda  di  contributi  respinta,  decaduta,
annullata,  chiusa,  decaduta,  contestata  o  in  qualsiasi  caso  non  risultasse  possibile  la
liquidazione del contributo;
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◦ trasmissione della  documentazione attestante la  presentazione a INPS delle  richieste di

rimborso e aggiornamento delle istanze.

Pertanto, consapevole delle conseguenze relative al mancato rispetto degli impegni

CHIEDO

di accreditare l’importo di €  pari a   1 retta -  2 rette -  3 rette 

sul conto corrente intestato a 

IBAN: 

       
A tal fine allego:

 certificato di frequenza al nido pubblico/privato (solo se diverso dal Nido comunale);
 documento attestante l’avvenuta presentazione a INPS della domanda di contributo per l’anno solare

in corso;
 documento identificativo in corso di validità.

Autorizzo il trattamento dei dati conferiti nel presente modulo ai sensi del decreto legislativo 30 giugno
2003,  n.  196  “Codice  in  materia  di  protezione  dei  dati  personali”  e  del GDPR (Regolamento UE
2016/679). 
                     

Data FIRMA
                                                                                                    ___________________

RISERVATEZZA                                                                                  
I  dati  personali  forniti  dai  concorrenti  in  occasione  della  partecipazione  alla  presente  procedura
saranno trattati dal Comune esclusivamente ai fini dello svolgimento della procedura medesima. Essi
saranno trattati nel rispetto di quanto disposto dal Regolamento (UE) 2016/679 e del decreto legislativo
numero 196 del 30 giugno 2003. I dati sono richiesti in virtù di espresse disposizioni di legge e di
regolamento. In relazione al trattamento dei predetti dati, i concorrenti possono esercitare i diritti di cui
alla normativa citata. Titolare del trattamento è il Comune di Feltre. Il responsabile del trattamento dei
dati  personali  è  individuato  nella  persona  del  Dirigente  del  Settore  Affari  Generali  e  Istituzionali,
Manuela Bassani. Si fa riferimento al sito istituzionale dell'Ente per la privacy policy ed i riferimenti del
DPO.

Data FIRMA
                                                                                                   ___________________
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