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	 COMUNE DI PONCARALE

PROVINCIA DI BRESCIA

SERVIZIO TECNICO

Piazza Caduti n.1 -25020  Poncarale  (BS)

Tel. 030/2640184 - Fax 030/2540202 - C.F. 80018630170 - P. IVA 01806080170

e-mail ufficiotecnico@comune.poncarale.brescia.it
	


RICHIESTA DI ATTESTAZIONE DI IDONEITA’ ALLOGGIO










Al Responsabile del Servizio










del Comune di Poncarale 










Ufficio tecnico










Piazza Caduti n. 1









25020  Poncarale 

Il sottoscritto/a _____________________________________________ tel. ____________________

Nato /a a _________________________________ stato ____________________ il ______________

residente  in  ______________________________ Via _________________________ n. ___________

in qualità di : 

· Proprietario           
· locatario        
· comodatario           
· altro
Consapevole in caso di dichiarazioni mendaci è perseguibili a norma del codice penale e decade  dal beneficio conseguito in base al provvedimento richiesto ( Art. 75 e76 del D.P.R. 445/200);

Informato/a, ai sensi e per gli effetti  di  cui all’Art. 10 della legge 675/1996, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa;

CHIEDE

Il rilascio del certificato di idoneità dell’alloggio , come previsto  all’art. 1, comma 19 della legge n. 94 del 15.07.2009, che si trova  in codesto Comune in Via _________________________________ n. ___ 
n.________ attualmente occupato da n.    persone di cui 

· residenti n.  _______
· ospiti n.  _________
per i seguenti  motivi

· del ricongiungimento con n. ______ familiari ; 

· della stipula contratto di lavoro e/o per motivi di lavoro ;

· rilascio/rinnovo della carta/permesso di soggiorno  per il sottoscritto;
· di ospitare il Signor /Signora _______________________________________ ;
· altri usi prescritti dalla legge ;
Dichiaro che con il ricongiungimento in atto le persone presenti nell’appartamento  saranno complessivamente n.  ___________
DICHIARA
che l’alloggio è composto da :
· cucina  n.  ____

· soggiorno  n. _____

· camere  n. ___ 
· bagni n. ____ 
· altro _____

ALLEGA

· Copia atto di compravendita/contratto di locazione/contratto di comodato dell’immobile;
· Fotocopia dei documenti di identità del richiedente ;
· Permesso/Carta  di soggiorno; 

· Ricevuta versamento Euro  26,00
Distinti saluti.

Poncarale, ________________

FIRMA DEL PROPRIETARIO




FIRMA DELL’AFFITTUARIO

__________________________




__________________________

