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COMUNE DI NURAMINIS

Provincia Sud Sardegna

*****
AREA 4  – AREA SOCIALE

	MODULO DI DOMANDA PER LA CONCESSIONE DI CONTRIBUTI PER GLI INQUILINI MOROSI ANNO 2017


QUADRO (A)

Il/la Sottoscritto/a (Cognome )__________________________________________________________________
(Nome)____________________________________________________________________________________
Nato a _______________________________________________________________________ Prov.________
il ___/___/________Stato Civile: celibe/nubile  coniugato/a  .separato/a  divorziato/a   vedovo/a 

Sesso  M   F     Codice fiscale ________________________________________________________________

residente in Bulzi in Via/Piazza____________________________________________________N. Civico ___
Telefono____________________________Cellulare___________________________________________
CHIEDE

L’assegnazione del contributo economico  in oggetto per l’anno 2017.
Consapevole della responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazione mendace ai sensi dell'art. 76 del DPR 445/00 e altresì della decadenza dei benefici prodotti dal provvedimento emanato sulla base di una dichiarazione non veritiera ai sensi dell’art. 75 del DPR 445/00;
DICHIARA

· Di essere, unitamente a tutti i componenti del nucleo familiare, cittadini italiani ovvero cittadini di uno Stato appartenente all’Unione Europea ovvero cittadini di uno Stato non appartenente all’Unione Europea per gli stranieri che siano muniti di un permesso di soggiorno;

· Di essere residente, unitamente a tutti i componenti del nucleo utilizzatore del medesimo alloggio, nel Comune di Nuraminis , alla data di presentazione della domanda;
· Di essere stati intimati allo sfratto con comunicazione allegata e convalidata;

· Di non aver ricevuto nessun’altro contributo similare a quello in oggetto ne da enti pubblici o privati;

· Di avere un contratto di locazione regolarmente registrato dall’anno ____________

· Che mi trovo in una delle situazioni elencate all’art. 3 del bando quale________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

· Che il proprio nucleo familiare (componenti famiglia anagrafica) è il seguente:

	QUADRO (B)



	N°
	COGNOME E NOME
	DATA DI NASCITA
	PARENTELA
	PROFESSIONE

	1
	
	
	RICHIEDENTE
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	



QUADRO (C)
di aver stipulato con decorrenza         /           /            un contratto di locazione ad uso abitativo per l’alloggio sito in ____________________ in Via/Piazza ________________________________________________________________

di proprietà del Sig:______________________________________________________________________
N.Civico___________ CAP______________________
QUADRO (D) 

che suddetto contratto è stato registrato in data___/___/________ presso l’agenzia delle entrate (Ufficio del registro) di  __________________________________________________________________________ 

con numero _____________________________________________________________________________
QUADRO (E)

che l’importo annuo del canone di locazione, al netto degli oneri accessori, è di EURO _________,_____
che la morosità per l’anno 2017  ammonta a €______________
N.B. Per i sottoelencati quadri barrare la voce che interessa:

QUADRO (f)
SI  nel nucleo familiare vi è la presenza  di n° ______ ultrasessantacinquenne/i  o di n°______ portatore di handicap grave ai sensi dell’art.3 comma 3 della Legge n. 104/1992) di cui si allega copia del certificato ASL attestante l’invalidità o di n°_____________ minori a carico.
· Di conoscere ed accettare tutte le condizioni contenute nel Bando;

· Di essere a conoscenza che, ai sensi del comma 3 art. 6 del DPCM n.221 del 7 Maggio 1999, nel caso di erogazione della prestazione, possono essere eseguiti controllo da parte della Guardia di Finanza, al fine di accertare la veridicità delle informazioni fornite. E’inoltre a conoscenza di quanto indicato del D.P.R. 445/2000 art. 71 in materia di controlli sulle autocertificazioni che saranno svolti d’intesa con l’Agenzia delle Entrate e dalla Guardia di Finanza.

· Di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art.13 del D.lgs. n° 196 del 30/06/2003 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa per cui presta il suo consenso per il trattamento dei dati personali e sensibili necessari per lo svolgimento delle operazioni indicate nell'informativa.

a tal fine allega alla domanda la seguente documentazione (documentazione OBBLIGATORIA da allegare alla domanda):
( Copia del contratto di locazione, regolarmente registrato o depositato per la registrazione;
· Copia dell’intimazione allo sfratto
· Copia Isee ordinario relativo ai redditi 2017
· Eventuali certificazioni sanitarie o comprovanti una delle situazioni elencate all’art. 4 del bando
· Copia documento d’identità
· Eventualmente documentazione che abbia comprovato le spese o la morte e il decesso di persone del nucleo familiare per il quale si è ricorsi alla necessità di spendita delle somme per la locazione o relativa ad uno dei punti dell’art. 3 del presente bando;

Il sottoscritto chiede, inoltre, che l’erogazione del contributo avvenga  nel modo indicato: 

(
contanti presso la Tesoreria Comunale o le Agenzie del Banco di _______________________________________
(

accredito sul c.c. bancario n. ___________________ Banca ___________________________________________________ di  ___________________  ABI ____________________ CAB __________________ 

COD. IBAN _____________________________________ intestato al sottoscritto/a;

· delega a favore di ___________________________, nato a __________________________ il _______________, residente in __________________ Via _________________________ Cod. fisc. __________________________________.

Ales lì____________________                                                                      IL DICHIARANTE






_________________________
	Ai sensi dell'art. 38 del D.P.R. 445/2000, la dichiarazione è sottoscritta dall'interessato in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta o inviata insieme alla fotocopia non autenticata di un documento di identità del richiedente all'ufficio competente, via fax, tramite un incaricato oppure a mezzo posta.

Per quanto non espressamente previsto nella presente domanda, si rinvia al Bando
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