MODELLO A

COMUNE DI FAUGLIA

DOMANDA PER L'ASSEGNAZIONE DI CONTRIBUTI AD INTEGRAZIONE DEI
CANONI DI LOCAZIONE L. 431/98
ANNO 2019

AL SINDACO
C.A. Ufficio Sociale
Il/La sottoscritto/a:

Nome Cognome

Codice Fiscale | _|__|__|__| ||| | || _|_|_[_|_|_|

nato/a Provincia ___ il ||| || |_|_]_|

residente a CAP |_| |||

in Via/Piazza PO O O

email PEC

tel ||| ] cell. | | || —|—|—1—1—|—I_]

presa visione del bando per I'erogazione dei contributi ad integrazione dei canoni di locazione,
ai sensi dell'art. 11 L. 431/1998,

CHIEDE

per il proprio nucleo familiare I'assegnazione del contributo ad integrazione dei canoni di
locazione anno 2019 e, a tal fine, consapevole delle sanzioni penali previste in caso di
dichiarazioni mendaci (artt. 75 e 76 DPR 445/2000)

DICHIARA
O di essere cittadino italiano;
OPPURE
O di essere cittadino dell'UE di nazionalita ;

nel caso di cittadinanza extraUE:

O di essere in regola con il permesso di soggiorno o carta di soggiorno;
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0 di risiedere in un‘abitazione in locazione in un alloggio di proprieta privata o pubblica (escluso alloggi
di E.R.P.) ubicato nel Comune di Fauglia con contratto di locazione registrato per prima abitazione, per il

quale pago, ad oggi, un canone annuo di € al netto degli oneri accessori (quote

condominiali, utenze, ecc.);

] i seguenti dati relativi al contratto d’affitto:
PROPRIETARIO DELLTMMOBILE

DATA E LUOGO DI STIPULAZIONE DEL CONTRATTO
ESTREMI DELLA REGISTRAZIONE

DECORRENZA CONTRATTO SCADENZA CONTRATTO
TIPO DI CONTRATTO (specificare):
m 444
m 3+2
B ALTRO ( )
DIMENSIONE ALLOGGIO IN MQ
CEDOLARE SECCA S| L1 NO
CONTRATTO SCRITTO L1 sI L] NO
[ I'assenza di titolarita, da parte di tutti i componenti il nucleo familiare, di diritti di

proprieta, usufrutto, uso e abitazione su alloggio adeguato alle esigenze del nucleo familiare
ubicato a distanza pari o inferiore a 50 km dal comune di Fauglia (vd. Lettera A — Requisiti e

condizioni di ammissione del bando);

U I'assenza di titolarita, da parte di tutti i componenti il nucleo familiare, ii diritti di pro-
prieta, usufrutto, uso e abitazione su immobili o quote di essi ubicati su tutto il territorio italia-
no o all’estero, ivi compresi quelli dove ricorre la situazione di sovraffollamento, il cui valore
complessivo sia superiore a 25.000,00 euro (vd. Lettera A Requisiti e condizioni di ammissione del ban-
do).

L] la proprieta, da parte del nucleo familiare, di un solo immobile ad uso abitativo per il quale ri-
corrono le seguenti fattispecie:

B coniuge legalmente separato o divorziato che, a seguito di provvedimento dell’autorita
giudiziaria, non ha la disponibilita della casa coniugale di cui & proprietari (allegare copia della
sentenza di separazione coniugale);

B vi risiedono stabilmente uno o piu parenti (allegare documentazione da cui risulta la
titolarita pro-quota dell'immobile e la documentazione da cui risulti la non
disponibilita dell'alloggio);

B alloggio dichiarato inagibile da parte del comune o altra autorita competente (allegare relativa
attestazione di inagibilita);

B alloggio sottoposto a procedura di pignoramento (allegare I'attestazione da cui risulta la
data di notifica del provvedimento emesso ai sensi dell’art. 560 c.p.c. dalla quale
decorre il pignoramento).

] il non superamento del limite di € 25.000,00 di patrimonio mobiliare;
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] il non superamento del limite di € 40.000,00 di patrimonio complessivo, composto dalla
somma del patrimonio immobiliare e del patrimonio mobiliare, fermo restando il rispetto dei limiti di ciascuna

componente come fissati dalla lettera A Requisiti e condizioni di ammissione del bando;

] che il valore I.S.E., risultante dall’attestazione rilasciata il |__|__|__|__|__|__|__]__|, & pari ad euro
N N N N I

L] che il valore I1.S.E.E., risultante dall’attestazione rilasciata il |__|__|_|_|__|_|__]__|, & pari ad
euro | || | |||

OPPURE

O che in data ......c.cociiiiiivenena ho presentato al CAF la DSU (Dichiarazione sostitutiva
Unica) il cui numero di protocollo € il seguente: .......ccoiciirimmsins s ;

0 di avere un “ISE zero" oppure inferiore o al canone annuo di locazione per il quale si

richiede il contributo e, quindi, allego dichiarazione sostitutiva relativa ai mezzi utilizzati per il pagamento del
canone (Modulo B e B1);

0 che alla data odierna i nuclei familiari presenti nell'appartamento sono n. e che i componenti
del mio nucleo familiare sono n. , i figli a carico sono n. , di cui minorenni n. ,

e che questi dati corrispondono a quelli specificati nella Dichiarazione Sostitutiva Unica (DSU);

L]  che nel nucleo familiare sono presenti n. componenti ultra settantenni;

L1 che nel nucleo familiare sono presenti n. portatori di handicap grave (104/92) e/o con
invalidita pari al 100%;

L]  che nucleo familiare almeno un componente & in carico ai servizi sociali o alle aziende sanitarie locali;

] di non aver ottenuto altri benefici pubblici da qualunque ente erogati a titolo di sostegno alloggiativo
per I'anno 2019;

O di essere beneficiario di Reddito di Cittadinanza;

0 di impegnarsi a comunicare tempestivamente al Comune l'eventuale cambio di abitazione e di

residenza dichiarata al momento della presentazione della domanda, nonché I'eventuale modifica dell'IBAN;

0 di aver preso conoscenza e di accettare tutte le condizioni che regolano la concessione del

contributo richiesto;
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CHIEDE INOLTRE

L] che l'accredito venga erogato sul seguente conto corrente bancario o postale: INDICARE IL CODICE
IBAN (leggibile e costituito da 27 caratteri)

ATTENZIONE: il conto corrente deve essere intestato oppure cointestato al richiedente;
altrimenti indicare i dati del beneficiario intestatario del conto:

Nome e cognome

(O U Y N R R N
nato/a Provincia ___ il |__ ||| |__|__|__|__|
residente a CAP | _| |||
in Via/Piazza no
tel ||| ] tel.cell. |__|_| || _|—|—_|—|_I_]
O che il contributo venga erogato tramite la Tesoreria del Comune di Fauglia a favore del richiedente
DATA FIRMA

N.B. la dichiarazione deve essere presentata con allegata la fotocopia

di un documento di identita del dichiarante.

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

A norma dell'articolo 13 del Regolamento 679/2016 in materia di protezione dei dati personali, informiamo che il
trattamento dei dati personali forniti o comunque acquisiti & finalizzato all'erogazione del contributo ad integrazione del
canone di affitto per I'anno 2019. I dati raccolti sono comunicati a tutti i soggetti coinvolti nella procedura di attribuzione
ed erogazione dei contributi: Regione Toscana, Servizio Finanziario del Comune di Fauglia, Tesoreria del Comune/Uffici
postali/Banche o Istituti di credito indicati dai beneficiari.

1l Titolare del trattamento dei dati personali € il Comune di Fauglia, piazza Trento e Trieste n. 4 56043 (PI)

Si invita il richiedente a prendere visione del testo completo dell'informativa al seguente indirizzo:
http://www.comune.fauglia.pi.it/gdpr.html

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI
Il/La sottoscritta dichiara:

— di essere stato/a informato/a sul trattamento dei dati ai sensi dell'art. 13 del Regolamento UE 2016/679 GDPR
come da LETTERA I del Bando

— di aver preso visione dell'informativa presente sul sito internet del Comune
http://www.comune.fauglia.pi.it/gdpr.html



http://www.comune.fauglia.pi.it/gdpr.html
http://www.comune.fauglia.pi.it/gdpr.html

	per il proprio nucleo familiare l'assegnazione del contributo ad integrazione dei canoni di  locazione anno 2019 e, a tal fine, consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci (artt. 75 e 76 DPR 445/2000)

