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Comune di Campochiaro
Provincla dl Campolasso

86020 - Piazza Madonna delle Grazie, 4
cod. fiscale 80004310704 — p. L.V.A. 001 7872 070 2 tel. 0874.789131
info: comune.campochiaro@virgilio.it

PEC:comune.campochiaroch@legalmail.it

Oggetto: Richiesta rimborso spese sostenute per farmaci di fascia C per
pazienti affetti da malattie rare ai sensi della DGR n. 321 del 25/06/2024

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE E DI ATTO NOTORIO

(ai sensi degli artt. 46 e 47 D.P.R. 445/2000 e successive modifiche e integrazioni)

1l/1a sottoscritto/a ¢ consapevole che in
caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi verra punito ai sensi del Codice Penale e
delle Leggi speciali in materia cosi come previsto dall’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000 e che, inoltre, qualora dal
controllo effettuato emerga la non veridicita del contenuto delle dichiarazioni rese, decadra dai benefici
eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera —art. 75 del
D.P.R. n. 445/2000.

1IV/la sottoscritto/a (Nome e Cognome)

nato/a a il

CF.

residente a in Via/Piazza
n. tel. cell.

in qualita di:

(spuntare la sola casella interessata)

O Diretto/a interessato/a
O Genitore o tutore*

O Altro familiare*



*Da compilare solo se genitore/tutore o altro familiare:

di (Nome e Cognome) ' nato/a a
il

C.E

residente a in Via/Piazza
n.

affetto/a dalla seguente malattia rara ,
come da certificazione medica

allegata
S CHIEDE

= il rimborso delle spese sostenute per farmaci di fascia C per I’importo complessivo di € di
cui si allegano alla presente gli scontrini fiscali.

1¢

Accredito su C/C Bancario/Postale intestato a:

8/2024
K

© | Cognome e Nome

Codice Fiscale

IBAN

Alla presente allega:

0 Documento di riconoscimento in corso di validita;

[ Idonea documentazione rilasciata dal SSN che attesti “I’indispensabilita e I’insostituibilitd” dei farmaci di
fascia C, in relazione alla malattia rara del richiedente;

O Scontrini fiscali "parlanti”

00 ISEE ordinario in corso di validita

Luogo e Data

Firma




