BANDO AFFITTI ANNO 2015

AL SIG. SINDACO
DEL COMUNE DI
MALETTO
II/la sottoscritto/a
Nato/a il e residente a Maletto in
via n. , Tel. Cod.

Fiscale

ai sensi dell'art. 11 della legge n. 431 del 9 dicembre 1998 “Contributi di sostegno per l'accesso alle
abitazioni in locazione”
CHIEDE

la concessione di un contributo economico, per I'anno 2015, a copertura delle spese familiari sostenute per
labitazione in locazione.

A tal fine dichiara, sotto la propria personale responsabilitd e consapevole delle responsabilita penali cui pud
andare incontro in caso di affermazioni false o contenenti dati non veritieri e falsita negli atti, richiamate dal
D.P.R. n. 445/2000 (barrare con una crocetta sull’apposito quadratino la voce che interessa e/o completando
gli spazi vuoti) che il sottoscritto & in possesso dei seguenti requisiti soggettivi ed oggettivi:

> Contratto di locazione stipulato con il Sig. .............ccccoceiiiiiiiiiies ciiieeieen... i data
regolarmente registrato ai sensidilegge il .............................. aln.
» modalita di stipula del contratto: o libero;
- concordato (ai sensi art. 2 comma 3 legge n.431/98);

» Canone annuo risultante dal contratto. €

O Conduzione di un appartamento di civile abitazione iscritto al N.C.E.U. non in una delle seguenti categorie
catastali A1, A7, AI8, Al9,;

> Appartamento costituito daVaniN. superficie complessiva m.
iscritto al catasto nella seguente categoria catastale

> dotato di ascensore: - Si - NO;

» dotato di riscaldamento: o Sl <o NO;

» Mesidi locazione per I'anno

Cittadinanza:

O Cittadino italiano;

[0 Di uno Stato aderente all’'Unione Europea (indicare la nazionalita)

0O Di essere cittadino di altro Stato (indicare la nazionalita)
e di svolgere in ltalia un’attivita lavorativa debitamente autorizzata;

[0 Residenza anagrafica nel Comune di Maletto in via
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ALTRE DICHIARAZIONI SUL NUCLEO FAMILIARE

(J Che il proprio nucleo familiare anagrafico é cosi composto:

N Cognome e nome Parentela Data e luogo di nascita Attivita lavorativa
(indicare se autonomo o dipendente)
Capo Famiglia
Coniuge
Figlio

Di cui:
O N. soggetti Con handicap permanente o invalidita superiore al 66%;

ON. ultrasessantacinquenni;

0O Che si hanno a carico n. figli (un figlio & a carico se si ha diritto per lo stesso a detrazioni fiscali)

ALTRE DICHIARAZIONI (barrare con una crocetta sull'apposito quadratino)

O Che nessun altro soggetto residente nell'appartamento e facente parte del nucleo familiare anagrafico
della famiglia convivente nello stesso appartamento ha presentato domanda di contributo ai sensi della
medesima legge per il pagamento dei canoni locativi relativamente all’anno 2013;

O Che nessun altro soggetto residente nell'appartamento e facente parte del nucleo familiare anagrafico
della famiglia convivente nello stesso appartamento abbia titolarita dellassegnazione in proprieta,
immediata o futura, di alloggio realizzato con contributi pubblici, ovvero con finanziamenti agevolati, in
qualunque forma concessi dallo Stato o da enti pubblici, sempre che I'alloggio non sia perito o
inutilizzabile;

0 Che nessun altro soggetto residente nell'appartamento e facente parte del nucleo familiare anagrafico
della famiglia convivente nello stesso appartamento ha richiesto, in sede di dichiarazione dei redditi, la
detrazione dei redditi d'imposta prevista per gii inquilini di immobili adibiti ad abitazione principale con
contratto stipulato ai sensi della L. 431/1998;

Dichiara altresi di essere a conoscenza che, nel caso di erogazione del contributo in oggetto, potranno
essere eseguiti controlli diretti ad accertare la veridicita delle dichiarazioni fornite ed effettuati da parte della
Guardia di Finanza presso chi gestisce il patrimonio immobiliare, e che potranno essere effettuati controlli
sulla veridicita della situazione familiare dichiarata e confronti dei dati reddituali e patrimoniali con i dati in
possesso del sistema informativo del Ministero.
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Si allega alla presente:
1. Copia del contratto di locazione;

2. Copia del versamento dellimposta di registro del contratto di locazione (mod.F.23);
3. Copia dichiarazione dei redditi 2015, prodotti nell'anno 2014
4. Certificato storico di residenza (per i cittadini extracomunitari);
5. Certificazione comprovante lo stato di invalidita pari o superiore al 66% (Solo per i cittadini disabili);
6. Stato di Famiglia o autocertificazione;
7. Fotocopia documento d'identita in corso di validita.
lila sottoscritto/a chiede infine che il versamento del contributo
avvenga con:
o Emissione di mandato di pagamento a nome di residente
a in Via n.
o Versamento su ¢/c bancario/postale Codice IBAN
o]

MANIFESTAZIONE DI CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
(art. 23 D.Lgs. 30 giugno 2003 n. 196)

Ai sensi di quanto previsto dagli artt. 23 e 24 del Digs 30/06/2003 n. 196 il sottoscritto dichiara di essere stato
preventivamente informato di quanto previsto dall'art. 7 (Diritto di accesso ai dati personali ed altri diritti) e
dall'art. 13 { Informativa) e di acconsentirne espressamente il trattamento.

Dichiara altresi di aver volontariamente fornito i propri dati, come inseriti nella presente domanda per le finalita
connesse all'istruttoria nonché per le ulteriori finalita gestionali.

MALETTO, i
FIRMA
Parte Riservata all’Ufficio Servizi Sociali
STATO DELLA DOMANDA: VALIDA NON VALIDA NON ATTENDIBILE
FASCIA con incidenza del Canone/valore ISE pari al %
Contributo Teorico regionale € comunale TOTALE
Contributo Regionale erogato € comunale TOTALE
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