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COMUNE D
thNTEPRANDONE




	Settore 1°:

Affari Gen. – Amm.vo

Politiche Sociali

Servizio: 

Servizi Sociali




Al Servizio Servizi Sociali

del Comune di

MONTEPRANDONE

n. fax: 0735 62541

E-mail: protocollo@comune.monteprandone.ap.it






PEC: comune.monteprandone@emarche.it
DOMANDA CONTRIBUTO INTEGRATIVO PER IL PAGAMENTO DEL CANONE DI LOCAZIONE – ANNO 2020
Il/La sottoscritto/a __________________________________________________________________sesso _________

 nato/a il____/____/________a_______________________________________________(Provincia/Stato __________)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


codice fiscale

cittadinanza _________________________________________________professione___________________________
residente a Monteprandone in via __________________________________________________________  n. _______ 

tel. ________________________ cell. __________________________ e-mail_________________________________
CHIEDE

la concessione del contributo integrativo per il pagamento del canone di locazione previsto dall’art. 11 della legge 9 dicembre 1998 n. 431.

Preventivamente informato/a che:

· le dichiarazioni sostitutive all’atto di notorietà rese in sede di domanda di contributo sono sottoposte a verifiche e controlli conformemente alla vigente normativa statale in materia;

· le dichiarazione non veritiere comporteranno la decadenza del contributo e l’esclusione dalla graduatoria;

· la presentazione della domanda illeggibile, presentata fuori termine, compilata parzialmente  o non firmata comporta l’esclusione dalla graduatoria dei beneficiari.

Consapevole delle sanzioni penali di cui agli artt. 75 e 76 D.P.R. n.445 del 28/12/2000 per la falsità degli atti e dichiarazioni mendaci;
DICHIARA

	Barrare le caselle scelte e, dove richiesto, completare il formulario


A)

· di essere residente nel Comune di Monteprandone nell’alloggio per il quale si chiede il contributo;

· di essere cittadino italiano;

· di essere cittadino di uno Stato appartenente all’Unione Europea;

· di essere cittadino di uno Stato non appartenente all’Unione Europea in possesso :

· di permesso di soggiorno n. ________ valido fino al ___/___/___ e rilasciato dal Questore di _______________;

· carta di soggiorno n. _________ rilasciata il ___/___/____ dal Questore di __________ (ai sensi degli artt. 5 e 9 del D.Lgs. 25.07.1998 n.286 come modificati dalla Legge 30.07.2002 n.189) 

· di risiedere da almeno 5 anni continuativi nella regione Marche e precisamente dal _________________ ovvero di risiedere da almeno 10 anni continuativi nel territorio nazionale e precisamente dal __________________; 

B) 

· che il nucleo familiare è composto da n. ____ membri:

	Cognome e nome
	Parentela
	Luogo/data di nascita
	Professione
	Reddito lordo

	
	RICHIEDENTE
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Parentela: Richiedente; figlio/a a carico; figlio/a; coniuge/convivente; fratello/sorella; padre/madre; suocero/a; cognato/a; altro convivente:
Professione: lavoratore dipendente; lavoratore in proprio; pensionato/a; casalinga/o; studente; non occupato/a; non indicata.

·  che la capacità economica del proprio nucleo familiare desunta dall’Attestazione ISEE 2020 è pari a:

Valore ISE__________________   Valore ISEE______________________

Situazione di particolare debolezza sociale:

· nucleo familiare con componenti  ultra65enni;

· nucleo familiare ove sono presenti  n°__componenti con invalidità pari o superiore al 67%;
· nucleo familiare ove sono presenti n°__portatori di handicap psico-fisico permanente di cui all’art. 3 L.104/92;

· nucleo familiare  composto da n° ___ persone  e quindi superiore a 5 unità;

· nucleo familiare composto da una sola persona con reddito da lavoro dipendente o da pensione;

· nucleo familiare composto da un solo genitore con a carico n°_____ figli minori;

· nucleo familiare in possesso di provvedimento esecutivo di rilascio dell’immobile, non intimato per inadempienza contrattuale.                     
C)

· di essere titolare di un contratto di locazione ad uso abitativo primario per un alloggio sito    nel Comune di Monteprandone in via _____________________________________ n. _____

registrato  il__________________con n°_____________inizio validità__________________

eventuale ulteriore contratto di locazione 

registrato  il__________________con n°_____________inizio validità__________________

· di non essere titolare del rapporto locativo ma di avere la residenza anagrafica nell’appartamento oggetto del contratto di locazione e che nessun altro soggetto residente nello stesso appartamento ha presentato domanda di contributo;

· che nessun componente del nucleo familiare anagrafico è titolare dei diritti di proprietà, comproprietà, usufrutto, uso o abitazione su un alloggio adeguato alle esigenze del nucleo stesso, ai sensi dell’art.2 della L.R. 36/05 e s.m.i.

Dati relativi all’alloggio

· che il canone di locazione mensile, al netto degli oneri accessori, alla data della domanda è di €. ____________per mesi di utilizzo_______

eventuale ulteriore contratto di locazione 

€. ____________per mesi di utilizzo_______

·  che la natura del contratto è a:

· canone concordato

· canone libero 

· contratto transitorio
· cedolare secca
· che l’appartamento di civile abitazione è iscritto al N.C.E.U., non rientra nelle categorie catastali A/1, A/8 e A/9, bensì alla categoria_____classe____ e presenta le seguenti tipologie:

· alloggio di proprietà privata

· alloggio di Edilizia Residenziale Pubblica (proprietà COMUNE/ERAP)

· alloggio di proprietà di un altro ente pubblico

· che il fabbricato e l’alloggio presentano il seguente stato di conservazione:

· pessimo

· mediocre

· buono

· ottimo

· che l’alloggio ha una superficie di mq._________ed è così composto:

· cucina

· n.____bagni

· ripostiglio

· ingresso

· n.____camere da letto 

· n.____altre stanze

D)

· che nessun altro soggetto residente nell’alloggio ha presentato analoga domanda;

· di non aver percepito o fatto analoga richiesta di contributi  per il pagamento dei canoni locativi per l’anno 2019;

· di aver fatto analoga richiesta domanda al Comune od altro Enti, di contributo per il pagamento dei canoni locativi per l’anno 2019 ai sensi della Legge__________________ e di aver già ottenuto contributo per un importo di €._________________;

· che l’eventuale contributo sia erogato per accredito presso la Banca ________________ Filiale di ____________________di cui è intestatario o contestatario  con__________________

CODICE IBAN
  PAESE   |      C/D   | C e IN | 
            A B I            |                 CAB                  |                                      NUMERO CONTO                                               
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Monteprandone, lì ___/___/2020










FIRMA









________________________________

	ATTENZIONE : firmare solo in presenza dell’incaricato a ricevere la domanda, oppure spedire la domanda stessa per posta, già firmata, con allegata fotocopia completa (fronte e retro) di un documento di riconoscimento non scaduto.


SI ALLEGA:

· Copia dell’attestazione ISEE ORDINARIO 2020 completo della Dichiarazione Sostitutiva Unica
· Dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà attestante le fonti di sostentamento, in caso di attestazione ISEE con redditi pari ad €. 0,00 (All. A);

· Copia del contratto di locazione regolarmente registrato;

· Copia del Mod. F23 del Ministero delle Finanze, relativo al pagamento dell’imposta di registro valida per l’anno 2020 o copia comunicazione del locatore al conduttore  dell’esercizio della cedolare secca;

· Copia delle ricevute di pagamento dei canoni di locazione per l’anno 2020 o la dichiarazione del proprietario dell’alloggio, con allegata copia del documento di identità, attestante la regolarità del pagamento;

· Dichiarazione sostitutiva di atto notorio del proprietario dell’immobile che attesti il pagamento del canone di locazione nel caso in cui il pagamento dei canoni di locazione avvenga in contanti (senza tracciabilità contabile) (All. B);
· Per i cittadini extracomunitari: copia del permesso di soggiorno o della Carta di soggiorno nonché autocertificazione attestante la residenza da almeno 5 anni continuativi nella regione Marche ovvero da almeno 10 anni continuativi nel territorio nazionale (All. C);
· Copia della Carta di Identità relativa al firmatario della domanda(se la firma non avviene in presenza dell’impiegato dell’Ufficio ricevente).
Informativa art. 13 e 14 del Reg. UE 2016/679

Il sottoscritto è consapevole che i dati personali e sensibili contenuti nella presente dichiarazione e relativa documentazione allegata saranno trattati dal Comune di Monteprandone nel rispetto delle disposizioni e secondo le modalità di legge attualmente vigenti, come previsto dal  Reg. UE 2016/679 e dal D.lgs. 196/2003 e ss. mm. ed ii. e come meglio riportati nell’informativa allegata, ovvero secondo principi di correttezza, liceità e trasparenza, anche mediante l’utilizzo di strumenti informatici. Titolare del trattamento è il Comune di Monteprandone, piazza dell’Aquila, 1; Responsabile del Trattamento è il Responsabile dei Servizi Sociali. I dati potranno essere comunicati anche ad altri uffici ( es. protocollo, ragioneria). Il conferimento dei dati personali e sensibili richiesti è obbligatorio: il loro mancato conferimento e la mancata autorizzazione al loro trattamento non consentirà di prendere in esame la domanda. Il sottoscritto potrà esercitare in qualsiasi momento i diritti di cui agli artt.12 e ss.  del Reg. UE 2016/679.

FIRMA









________________________________


