Spett.le Settore Politiche Sociali 

e Sicurezza Territoriale

c/o Comune di Vercelli

PEC: protocollo@cert.comune.vercelli.it
OGGETTO: Dichiarazione di riconoscimento di debito 
Al fine di beneficiare della compartecipazione del Comune di Vercelli al costo della retta di ricovero in struttura, ai sensi dell’art. 16 del Regolamento Comunale approvato con deliberazione di Consiglio Comunale n. 90 del 28.07.2016,
Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………………………………. ,
nato/a a ……………………………..……....… , Provincia ………… , il ………./………./………. , 

residente a ……………………………..……....… , CAP …………............... , Provincia ………… ,
in. ..………………………………………………….…………………………...…… , n. ………… , 

Codice Fiscale       |……|……|……|……|……|……|……|……|……|……|……|……|……|……|……|……|
in qualità di:
· diretto/a interessato/a;

· parente o affine: ……………………………..
· legale rappresentante (in allegato, copia del decreto di nomina):
[ ]   Amministratore di Sostegno

[ ]   Curatore

[ ]   Tutore

· terzo soggetto: ……………………………..

dichiara di ricevere a titolo di prestito dal Comune di Vercelli il contributo economico di compartecipazione alla retta di ricovero in struttura per:

· se stesso/a;
· la seguente persona:

Cognome e Nome …………………………………………………………………………………… , 

nato/a a ……………………………..……....… , Provincia ………… , il ………./………./………. , 

residente a ……………………………..……....… , CAP …………............... , Provincia ………… ,

in. ..………………………………………………….…………………………...…… , n. ………… , 

Codice Fiscale       |……|……|……|……|……|……|……|……|……|……|……|……|……|……|……|……|

Pertanto riconosce 
· di essere debitore 
· che il proprio assistito è debitore

nei confronti del Comune di Vercelli dell’intera somma che l’Ente anticiperà e
· si obbliga 
· obbliga il proprio assistito

a restituire l’intero importo non appena in possesso della somma dovuta ovvero all’atto dell’alienazione dell’immobile di proprietà ovvero, in caso di decesso, tramite recupero dall’asse ereditario.
Luogo e Data






      Firma                   












………………………….…..




………………………….…..
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