	AL COMUNE DI PISCINAS

UFFICIO AMMINISTRATIVO SOCIO CULTURALE 

C.A. DEL RESPONSABILE


OGGETTO: L. 431/98, ART. 11. CONTRIBUTI A SOSTEGNO DELL’ACCESSO ALLE ABITAZIONI IN LOCAZIONE -  ANNUALITA' 2019.
Il/La  sottoscritt/a_____ _______________________________________ nato/a  a _____________________ il _____________________________ residente a Piscinas in via ___________________________ n. _________ tel. ________________________________________________  avente codice fiscale:  

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Chiede
di poter beneficiare del contributo ad integrazione del canone di locazione di cui all’art. 11 della L. 431del 09/12/1998 “Fondo Nazionale per il sostegno all’accesso alle abitazioni in locazione”, annualità 2019.

A tal fine, consapevole delle sanzioni penali, previste per coloro che rendono attestazioni veritiere, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, l’interessato dichiara sotto la propria responsabilità:

· di essere residente al Comune di Piscinas;

(  (per gli immigrati) di essere residente  da almeno dieci anni nel territorio nazionale ovvero da almeno cinque anni nella medesima regione (Decreto Legge 25.06.2008, n. 112 – Capo IV art. 11, convertito con Legge 6 agosto 2008, n. 133)

· di essere residente, alla data di presentazione dell’istanza, nell’alloggio per il quale richiede il contributo;

· di essere titolare di un contratto di locazione per abitazione principale, corrispondente alla residenza anagrafica del richiedente, per un alloggio di proprietà privata sito nel Comune di Piscinas  e regolarmente registrato o depositato per la registrazione presso l’Ufficio del Registro di Cagliari con esclusione degli alloggi E.R.P. (edilizia residenziale pubblica) disciplinati dalla L.R. n. 13/89 e degli alloggi inseriti nelle categorie catastali A/1, A/8 E A/9, con contratto di locazione per abitazione principale di durata non inferiore ai quattro anni, non avente natura transitoria, con superficie utile netta come da art. 2 comma 2 della L.R. 13/89;

· di non essere titolare, né il richiedente, né nessun componente il nucleo famigliare, di diritto di proprietà, usufrutto, uso e abitazione su un alloggio adeguato alle esigenze del nucleo familiare, nell’ambito del territorio del Comune di Piscinas,  ai sensi dell’art. 2 lett c) L.R. n. 13/89;

· di non essere titolare, né il richiedente, né nessun componente il nucleo famigliare, di diritti di proprietà, usufrutto, uso e abitazione su uno o più alloggi anche se inadeguati ed ubicati in qualsiasi  altra località del territorio nazionale;

· di non essere titolare di un contratto di locazione stipulato tra parenti ed affini entro il secondo grado, o tra coniugi non separati legalmente; 

· di avere stipulato in data ________________________________  regalare contratto di locazione con il/la  Sig./ra ________________________________________________________________ registrato al n° ______________________  del  ____________________  presso l’Ufficio del Registro di Cagliari;

· che il canone di locazione è fissato in €. _______________________________ e che il contratto avrà la durata di anni ____________________;

· Che il proprio nucleo famigliare, si compone di:

	COGNOME E NOME
	LUOGO DI NASCITA
	DATA DI NASCITA
	RELAZIONE DI PARENTELA

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


· Che il proprio reddito Isee (Indicatore della situazione economica equivalente) complessivo del nucleo famigliare, relativo all’anno 2019, è pari ad € ___________________________ (di cui si allega copia).
	Il sottoscritto __________________________________________ dichiara di non aver percepito nell’anno _______________ alcun reddito, ma di aver provveduto ugualmente al pagamento del canone di locazione tramite: _____________________________________________


· di aver preso visione del bando e di accettare le norme in esso contenute; 

Documentazione OBBLIGATORIA da allegare al modulo:

· certificazione Isee relativa ai redditi percepiti nell'anno 2018;

· copia del contratto di locazione; 

· ricevuta di versamento dell’imposta annuale di registrazione relativa all’ultimo anno;

· copia documento di identità in corso di validità;

· verbale della Commissione di Prima Istanza attestante eventuali invalidità od handicap;
· *certificato storico di residenza (per gli immigrati);

( **copia delle ricevute di pagamento del canone di locazione relative all’anno 2019;

· _____________________________;

· _____________________________;

· _____________________________;

* può essere sostituito con Dichiarazione sostitutiva sottoscritta dall’istante, corredata da fotocopia del documento di identità valido del sottoscrittore. Fermo restando quanto previsto dall'art.76 del D.P.R.445/2000, qualora dalla verifica emerga la non veridicità del contenuto della dichiarazione, il dichiarante decade dai benefici conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera.

** da presentare entro e non oltre il 31 marzo 2020.

AVVERTENZE:

· Nel caso di mancata presentazione delle ricevute entro il mese di marzo 2020, non si procederà alla liquidazione del contributo ma, il Comune darà corso alla revoca dei benefici concessi.
· A norma di legge, l’Amministrazione si riserva la facoltà di fare eseguire le opportune  indagini sulla veridicità delle dichiarazioni presentate.

· Le dichiarazioni non rispondenti al vero, oltre a comportare la decadenza del beneficio richiesto, verranno perseguite penalmente ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n° 445.

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

Informativa ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 196/03: i dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti e ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.

                                                                                                   IL/LA DICHIARANTE
                                                                                                  (firma leggibile e per esteso)
___________________________________

Piscinas lì _______________________

PAGE  
3

