ISTANZA

COMUNE DI CASTRIGNANO DEI GRECI
Provincia di Lecce

NOTA BENE:
La domanda dovrà essere presentata all’UFFICIO PROTOCOLLO DEL COMUNE
entro il 16 GENNAIO 2015 ORE 14,00

Al Sig. Sindaco del Comune di
CASTRIGNANO DEI GRECI

Oggetto: Fondo nazionale per il sostegno all’accesso alle abitazioni in locazione. Legge n.431/98, art.11. – anno 2013
richiesta contributo. DELIBERAZIONE G. R. N. 2460/2014.-

Il sottoscritto___________________________________________ nato a______________________ 

il _________________e residente a Castrignano dei Greci alla Via __________________________ 

n. ___Tel. /Cell. (obbligatorio) nr. ________________C.F. _________________________________

CHIEDE

alla S.V. di essere ammesso a partecipare al Concorso, bandito dal Comune, al fine dell’ottenimento dei contributi finalizzati ad agevolare il pagamento dei canoni di locazione.
A tal fine, consapevole delle sanzioni penali e amministrative in caso di dichiarazioni mendaci, e delle
possibilità di controllo da parte dell’Amministrzione Comunale, ai sensi dell’art. 75 e 76 del DPR 28/12/2000 N, 445, pena l’esclusione dal beneficio del contributo:

DICHIARA
Di essere cittadino/a italiano/a
Di essere cittadino/a di uno stato appartenente all’Unione europea in possesso di iscrizione anagrafica di cittadini
dell’unione al sensi del D.L. 6/2/2007 N. 30
Di essere cittadino/a di uno stato non appartenente all’Unione Europea e residente in Italia da almeno da dieci anno,
ovvero in Puglia d almeno cinque anni, ai sensi dell’art. 11 c.13 della Legge N. 133/2008
quanto riportato nei seguenti quadri:

Quadro A:   SOGGETTI COMPONENTI IL NUCELO FAMILIARE

	          N. ro    
Prog.
	Codice
Fiscale
	Cognome e nome
	Comune
di nascita
	Data di nascita

	

1
	
	
	
	

	
2

	
	
	
	

	
3

	
	
	
	

	
4

	
	
	
	

	
5

	
	
	
	

	
6

	
	
	
	

	
7

	
	
	
	





Quadro B: CONDIZIONI PARTICOLARI per richiedenti lavoratori autonomi in particolare situazione di debolezza

Nel proprio nucleo familiare sono presenti:  - N. 3 figli minori, -   ultrasessantacinquenni,  -   portatori di handicap,
-      nucleo familiare monogenitoriale

Quadro C: DATI RELATIVI ALL’ALLOGGIO IN LOCAZIONE

	Via
	n. vani
	Superficie complessiva mq.
	Locatore
	Luogo e data di nascita locatore
	Residenza locatore
	via

	


	
	
	
	
	
	



	Servizi esistenti nell’abitazione
	Si
	No

	
Ascensore
	
	

	
Riscaldamento
	
	




Quadro D: DATI RELATIVI AL CONTRATTO DI LOCAZIONE

	Si/no concordato
L. n. 431/98

	Si/No libero
	Numero
Registrazione

	Data
registrazione

	Canone annuo
€.
	Mesi di
locazione n.


	


	
	
	
	
	




Quadro E: DATI RELATIVI AI REDDITI DEI COMPONENTI IL NUCLEO FAMILIARE

	n.
prog.
(*)
	Reddito da lavoro
dipendente o
pensione

	Reddito da
lavoro
autonomo o
assimilato

	Reddito da
fabbricati

	Reddito da
terreni

	Reddito da altre
fonti

	Totale redditi


	

	
	
	
	
	
	

	

	
	
	
	
	
	

	
Totale
	
	
	
	
	
	



 (*) indicare i soggetti titolari di reddito, utilizzando il numero progressivo del Quadro A, vanno inoltre computati gli
emolumenti, indennità, pensioni, sussidi, a qualsiasi titolo percepiti, ivi compresi quelli esentasse.

- nel nucleo familiare sono presenti n. figli a carico per i quali va detratta sul reddito la somma di €.___________________.


QUADRO F Obbligatorio per chi ha dichiarato reddito “ZERO” e/o nel caso in cui l’incidenza del canone annuo sul
reddito sia superiore al 90%:

Il sottoscritto dichiara:

- di fruire dell’assistenza dei Servizi Sociali del Comune di _____________________________________________

- al pagamento del canone relativo al proprio alloggio contribuisce il/la Sig./ra:___________________________________

nato a ________________il_____________residente a______________Via__________, allegando obbligatoriamente

l’autodichiarazione del sostenitore ALLEGATO A).

DICHIARA DI AVER COMPILATO I QUADRI A B C D E Fe che quanto in essi espresso è vero ed è documentabile su richiesta delle Amministrazioni competenti.
Dichiara che: il proprio nucleo familiare composto dalla famiglia anagrafica e dai soggetti a carico dei suoi
componenti ai fini IRPEF, relativamente all’anno 2013 non ha titolarità, da parte di tutti i componenti il nucleo familiare, dell’assegnazione in proprietà, immediata o futura, di alloggio realizzato con contributi pubblici, ovvero con finanziamenti agevolati, in qualunque forma concessi dallo Stato o da enti pubblici.
Dichiara, altresì, di essere a conoscenza che potranno essere eseguiti controlli, diretti ad accertare la veridicità delle
dichiarazioni rese ed effettuati anche da parte della Guardia di Finanza o potranno essere effettuati controlli sulla veridicità della situazione familiare dichiarata e confronti dei dati reddituali e patrimoniali con dati in possesso del sistema informativo del Ministero della Finanza.
Dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art.10 legge 675/96 che i dati personali raccolti trattati,
anche con strumenti informatici, saranno utilizzati esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente
dichiarazione viene resa.

Castrignano dei Greci, lì_____________________
                                                                                                     ________________________________________
              (luogo) (data)                                                                                                        (firma)

N.B.: La dichiarazione sostitutiva, va sottoscritta ed allegata la fotocopia di un valido documento di riconoscimento.
I quadri devono essere compilati nella loro completezza, pena l’esclusione dalla graduatoria.
Indicare, necessariamente, un recapito telefonico per eventuali comunicazioni.

DOCUMENTI DA ALLEGARE:

Copia della dichiarazione dei redditi (Modello CUD 2014 – 730 – UNICO 2014 di ciascun
componente il nucleo familiare, relativamente ai redditi percepiti nell’anno 2013
Copia del contratto di locazione regolarmente registrato;
Copia della ricevuta di versamento tassa di registro del contratto anno 2013
Copia attestazione anagrafica di cittadino della Unione europea (per i cittadini dell’Unione
europea)
Certificato storico di residenza per i cittadini extra comunitari;
Documentazione attestante emolumenti, indennità, sussidi continuativi, pensioni a qualunque titolo percepiti, ivi compresi quelli esentasse;
Ogni altra documentazione a conferma di quanto dichiarato in autocertificazione.
Solo per i lavoratori autonomi: documentazione a comprova della particolare situazione di
debolezza sociale dichiarata.

Allegato A 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONI
( art.46 del D.P.R. 445 del 28 DICEMBRE 2000 )

lo sottoscritto/a ................................................................................................................................................................................

nato/a a................................................................................................................... il...........................................................................

residente in .....................................................................................................................................................................

Via/Piazza .............................................................................................................................................N° ................. Int. ........

consapevole delle sanzioni penali previste per il caso di dichiarazione non veritiera, di formazione
e di uso di atti falsi, così come stabilito dall'art.76 del DPR 445 del 28 dicembre 2000,
DICHIARO
..................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art.13 del Decreto Legislativo n° 196
del 30/06/2003 (Codice in materia di protezione dei dati personali), che i dati personali raccolti
saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per
il quale la presente dichiarazione viene resa.

Castrignano dei Greci, _________________
         ( luogo e data )
                                                                                                                      ...................................................................................................
          ( firma per esteso e leggibile dei dichiarante )

La presente dichiarazione non necessita dell'autenticazione della firma e sostituisce a tutti gli effetti le normali
certificazioni richieste o destinate ad una pubblica amministrazione nonché ai gestori di pubblici servizi e ai
privati che vi consentono.
La presente dichiarazione, qualora non presentata personalmente, viene spedita unitamente a copia fotostatica di un
documento di identità del dichiarante. ( Art. 38, 3° comma del DPR 445 del 28 dicembre 2000 ).
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