AW,
AziendaUSL
Valle d'Aosta-Vallée d'Aoste

DOMANDA DI CONTRIBUTO PER FORNITURA LENTI DA VISTA

lI/la sottoscritta

Nato/a a Prov. il

Residente a via/fraz/loc.

Codice fiscale ‘ ‘ ‘ ‘7 | J J J J J L‘ J ‘

sotto la propria responsabilita,

CHIEDE

Il rimborso della spesa sostenuta per:

J se stesso

L] per il minore per il quale esercita la potesta parentale

Cognome e nome, data di nascita

Che il contributo sia accreditato sul ¢/c bancario/postale:

Codice IBAN

O A e A L L ]

mtestato a: |nd|care tutti g|l mtestatarl

Allega alla presente:

1. Originale della fattura o ricevuta fiscale quietanzata o scontrino fiscale integrato rilasciata da un ottico
2. Prescrizione medica dello specialista comprovante la fornitura delle lenti
3. Fotocopia documento diidentita (in caso di consegna della domanda da parte di un terzo)

"Dichiara di essere informato, ai sensi del Regolamento UE n. 2016/679 (GDPR) e D.lgs. 30.06.2003, n. 196 (Codice in
materia in protezione dei dati personali), come modificato dal D.lgs. 10.08.2018, n. 101, che i dati personali raccolti
saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente
dichiarazione viene resa"

IL SOTTOSCRITTO
Data

N.B. NON vengono rilasciate copie della documentazione allegata alla presente domanda



Requisiti per ottenere il rimborso:
L’Azienda USL Valle d’Aosta eroga contributi per la fornitura di lenti da vista ai cittadini RESIDENTI in Valle d’Aosta.

| contributi sono erogati ai soggettiin possesso dei codici di esenzione ISO1 o I1S02 registrati presso I’Azienda USL della
Valle d’Aosta

L'importo del contributo per fornitura lenti da vista sara erogato nella seguente misura:

e 80%dellaspesa per singolalente, fino ad un massimo di 100 euro a lente.
L’Azienda USL Valle d’Aosta provvede altresi a garantire che i contributi previsti siano concessi una volta all’anno per
i soggetti fino a 18 anni oppure una volta ogni 5 anni per i soggetti oltre i 18 anni.

Per ottenere i contributi finanziari, i cittadini presentano, a pena di esclusione, istanza all’Azienda USL Valle d’Aosta -
con il presente modulo - entro il termine perentorio di 60 giorni dalla data di emissione della fattura/ricevuta fiscale.
In caso di necessita di acquisire ulteriore documentazione, il termine perentorio € sospeso per una sola volta e per un
periodo non superiore a 30 giorni.

Conclusione del procedimento

La pratica di rimborso si concludera entro 60 giorni dalla data di presentazione della domanda. | suddetti termini
saranno sospesi nel caso in cui le domande siano presentate nel primo trimestre di ogni anno, corredate da fatture
emesse dopo il 1° gennaio di ogni anno solare di riferimento, in quanto in attesa del recepimento del finanziamento.

Per presa visione ILSOTTOSCRITTO

Lenti da vista

Numero lenti per € TOTALE RIMBORSO €

Distinta n. del L'incaricato




