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Comune di Serrenti 

Provincia del Sud Sardegna 
 

Reddito di inclusione sociale 

Fondo regionale per il reddito di inclusione sociale R.E.I.S. 

Legge Regionale 2 agosto 2016, n. 18 - Delib. G.R. n. 48/22 del 29.11.2019 

 

INCOMPATIBILITÀ TRA REDDITO DI CITTADINANZA (RDC) E REIS 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

AVVERTENZA: la graduatoria sarà pubblicata sostituendo i dati 

anagrafici con il numero di protocollo assegnato.  

Si invita il richiedente a custodire tale numero per poter effettuare il 

controllo della propria posizione in graduatoria. 

Termini di presentazione domande al 20.05.2020 
secondo le seguenti modalità: 
- email all'indirizzo: servsociale.serrenti@tiscali.it 
- PEC all'indirizzo: protocollo.serrenti@pec.comunas.it 
chi non avesse le suddette possibilità può contattare il servizio sociale per definire le 
modalità di consegna: 07091519221-223 o 3471580342 
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Al Settore Servizi Sociali  

del Comune di Serrenti 

 

OGGETTO: Misura regionale denominata R.E.I.S. (Reddito di Inclusione Sociale) introdotta 
dalla L.R. n°18 del 2 agosto 2016. Domanda di partecipazione. 

 
 

Il/la sottoscritto/a____________________________________    nato/a a _____________________    

il_____________ prov. _____ residente a ____________________________ in via________________ 

____________________n. _____ cap. ____________ prov__________ Tel. _____________________ 

C.F. ______________________________________   indirizzo e-mail___________________________ 

CHIEDE 

Di essere ammesso a fruire dei benefici previsti dalla Legge Regionale n°18 del 2 agosto 2016 “Reddito 

di inclusione sociale - Fondo regionale per il reddito di inclusione sociale - biennio 2019-2020. 

 

A tal fine, consapevole della responsabilità penale, ai sensi dell’articolo 76 del decreto del Presidente della 

Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445, per falsità in atti e dichiarazioni mendaci, dichiaro che quanto 

espresso nel presente modulo è vero ed è accertabile ai sensi dell’articolo 43 del citato DPR n. 445 del 

2000, ovvero documentabile su richiesta delle amministrazioni competenti: 

DICHIARA 

 

REDDITO DI CITTADINANZA 

 Di essere residente nella Regione Sardegna da almeno 24 mesi; 

 Di essere cittadino italiano o comunitario, oppure cittadino straniero con regolare permesso di 
soggiorno, residente nel comune di Serrenti; 

 Che nessun componente del proprio nucleo familiare percepisce il Reddito di cittadinanza; 

 Che nessun componente del proprio nucleo familiare possiede  i requisiti per l'accesso al Reddito di 
cittadinanza per le seguenti motivazioni: 

________________________________________________________________________ 

 Che nessun componente del proprio nucleo familiare è stato ammesso al Reddito di cittadinanza per le 
seguenti motivazioni: 

_______________________________________________________________________ 

 

 che il proprio nucleo familiare è così composto: 

 
COGNOME E 

NOME 

 
RAPPORTO 
PARENTELA 

 
LUOGO E DATA 

DI 
NASCITA 

 
STATO 

     CIVILE 
OCCUPAZIONE 

Richiedente   / / / 
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 Di appartenere alla seguente categoria: 

      

       Priorità 1: Nucleo familiare con ISEE da 0 a 3.000 euro; 

      

       Priorità 2 : Nucleo familiare con ISEE da 3.001 a 6.000 euro 

      

       Priorità 3 : Nucleo familiare con ISEE da 6.001 e inferiore a 9.360  euro 

      
    Sub-Priorità in relazione alle caratteristiche del nucleo familiare: 

 famiglie, anche formate da un solo componente, senza dimora; 

 famiglie composte da 6 persone e più (risultante da stato di famiglia); 

 famiglie composte da una o più persone over 50 con figli a carico disoccupati; 

 coppie sposate o coppie di fatto registrate, conviventi da almeno 6 mesi e composte da giovani che non 
abbiano superato i 40 anni di età; 

 famiglie comunque composte, incluse quelle uni personali 

 

 

      

    Nucleo familiare non vincolato alla partecipazione ad un progetto di inclusione attiva: 

 famiglia composta da soli anziani di età superiore agli 80 anni, di cui almeno 1 con certificazione di 
invalidità grave superiore al 90%; 

 famiglia che ha tra i suoi componenti persone destinatarie dei sussidi previsti dalla L.R. 20/97; 

 

      
REQUISITI ECONOMICI 

 Di essere in possesso di una Certificazione ISEE in corso di validità del seguente importo:  

     ISEE pari a € ___________________ 
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PROPRIETA’ MEZZI DI TRASPORTO 

 il nucleo familiare non è in possesso di autoveicoli e/o motoveicoli immatricolati per la prima volta nei 
24 mesi precedenti la data della domanda (escluso quelli per cui è prevista agevolazione fiscale in 
favore di persona disabile); 

 il nucleo familiare non è in possesso di imbarcazioni da diporto.      

      

 

BENEFICIARIO REIS ANNI PRECEDENTI 

 Già beneficiario REIS annualità 2017  

 Già beneficiario REIS annualità 2018 

      

(barrare tutte le caselle seguenti) 

  Di aver preso visione del Bando Pubblico in oggetto, nonché di quanto previsto dalle Linee Guida 

approvate con Deliberazione della G. R. n. 48/22 del 29.11.2019; 

 
  Di essere disponibile ad aderire al progetto personalizzato secondo quanto concordato con il Servizio 

Sociale comunale, pena l’esclusione dalla misura di sostegno al reddito REIS; 

Di essere consapevole che la mancata presentazione della documentazione richiesta a corredo della 
presente domanda, entro i termini stabiliti dall’Avviso Pubblico, può comportare l’esclusione dal 
procedimento per il biennio 2019-2020; 

Di assumersi ogni responsabilità in ordine alla verifica della correttezza delle dichiarazioni rese e   della 
documentazione presentata all’Ufficio Protocollo dell’Ente (istanza, firma, allegati) 

Di essere a conoscenza che sui dati dichiarati potranno essere effettuati i controlli ai sensi dell’art. 71 del 
D.P.R n°445 del 2000; 

Di impegnarsi a comunicare tempestivamente al Servizio Sociale del Comune di residenza qualunque 
variazione rispetto alla situazione dichiarata nella presente domanda. 

Alla domanda si allega la seguente documentazione obbligatoria: 

□ Copia attestazione ISEE 2020 e relativa DSU; 

□ Copia documento d’identità in corso di validità del richiedente; 

□ Eventuale altra documentazione ritenuta utile per la valutazione della domanda 

_________________________________________________________________________________  

 

Data         Firma richiedente 

 

_____________________     _________________________________ 

 

AUTORIZZA 

Il trattamento dei suoi dati personali ai sensi REGOLAMENTO (UE) 2016/679 e dichiara di aver preso visione 

dell'informativa sulla privacy, allegata al Bando. 

 

Data         Firma richiedente 

 

_____________________     _________________________________ 

 


