MODULO PER RICHIESTA CERTIFICATO IDONEITA’ ALLOGGIATIVA

Spett./le Comune di Giffoni Sei Casali
MARCA DA BOLLO

€ 16,00 Alla c.a.  Responsabile Dell U.T.C.

Piazza Giovanni Paolo Il
84090 - Giffoni Sei Casali (SA)

OGGETTO: RICHIESTA CERTIFICATO DI IDONEITA’ ALLOGGIATIVA

Il/1a sottoscritto/a nato a (Stato)
cittadinanza il / / , C.F.

residente in in Via/Piazza n°
Passaporto/Carta d’Identita n° rilasciato da

il , titolare di Permesso di Soggiorno rilasciato dalla Questura di

il , con scadenza il Carta di Soggiorno rilasciata dalla
Questura di il , con scadenza il

tel. indirizzo mail (facoltativo)

e Consapevole di quanto previsto all’art. 71 del D.P.R. 445/2000 (possibilita della Pubblica
Amministrazione di effettuare controlli atti ad accertare la veridicita dei dati dichiarati) e consapevole
della responsabilita penale cui possa andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi dell’art. 76
del D.P.R. 445/2000 e s.m.i.;

e informato della documentazione da produrre ai fini dell’esame della richiesta, nonché sulla normativa

riguardante la “privacy” di cui al D.Lgs 196/2003;

CHIEDE
In qualita di il rilascio/rinnovo dell’idoneita alloggiativa dell’immobile:
in proprieta in affitto [ in comodato d’uso altro
(barrare la posizione che riguarda)
sito in Comune di , Via n° al piano
identificato al N.C.E.U. al foglio , mappale/particella subalterno , di proprieta del
Sig: , residente in Via n°___

ed inoltre dichiara di
O avere gia ottenuto attestazione di idoneita alloggiativa in data ;
O non avere ancora ottenuto attestazione di idoneita alloggiativa;

e che I’attestazione indichi quante persone 1’alloggio € idoneo ad ospitare, al fine di ottenere

o ad ottenere Permesso di Soggiorno C.E. per soggiornanti di lungo periodo (art. 9, comma 1, D.Lgs.

286/1998 e s.m.i.);



o al ricongiungimento familiare (art. 29, comma 3, lett. a) D.Lgs. 286/1998 e art. 6, comma 1, lett. ¢)
D.P.R. 394/1999 e s.m.i.);
o all’ingresso di familiari al seguito (art. 6, comma 3, D.P.R. 394/1999 e s.m.i.);
o all’ottenimento di contratto di lavoro subordinato (art. 8 bis, comma 1, D.P.R. 394/1999 ¢ s.m.i.);
o all’ottenimento di permesso di soggiorno per motivi familiari (art. 30, comma 1, lett. ¢) D.Lgs. 286/1998
e s.m.i.)

o altro

11 sottoscritto DICHIARA inoltre:
1 —1a salubrita dei muri e dei locali;

2 — che la documentazione allegata in fotocopia ¢ conforme all’originale.

Si allega alla presente:

O n. 2 marche da bollo da €. 16,00 da apporre alla richiesta di attestazione ed alla attestazione;

O Copia contratto locazione registrato o atto di proprieta o comodato ad uso gratuito;

O Fotocopia documento di identita (Passaporto/Carta d’Identita);

O Copia Permesso di Soggiorno/Carta di Soggiorno in corso di validita o, in caso di titolo scaduto,
ricevuta di richiesta di rinnovo;

O Copia planimetria catastale dell’appartamento o, in alternativa, planimetria COMPLETA degli
identificativi catastali (Foglio, Mappale/particella e subalterno);
Certificato di conformita dell’impianto elettrico dell’alloggio rilasciato da un impiantista autorizzato;
Certificato di conformita dell’impianto di riscaldamento dell’alloggio rilasciato da un impiantista
autorizzato;
Certificato di conformita dell’installazione de dei materiali della canna fumaria;
Dichiarazione sostitutiva dello stato di famiglia
Dichiarazione sostitutiva Atto di notorieta sottoscritta dal proprietario dell’immobile

Copia eventuale dichiarazione di cessione fabbricato /ospitalita

Per agevolare le visite di sopralluogo e per contattare il richiedente o persona da lui delegata si prega
chiamare ai seguenti numeri telefonici:

Tel.

Cel.

data

Firma del/la dichiarante (per esteso e leggibile)

Ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, la presente dichiarazione non necessita della autenticazione della firma ed ¢ sottoscritta
dall’interessato in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta e inviata insieme alla fotocopia, non autenticata di un documento di identita

del dichiarante, all’ufficio competente via fax, tramite un incaricato, oppure a mezzo posta.



