[image: image1.emf]COMUNE DI BOTRICELLO
( PROVINCIA DI CATANZARO )
SETTORE 3 - URBANISTICA

Via Nazionale, 240 C.A.P. 88070

Tel. 0961/ 966815 - Fax 0961/ 966840

e-mail: tecnicobotricello@libero.it

Al Responsabile del 

Settore 3 - Urbanistica

 del Comune di Botricello
RICHIESTA CERTIFICATO IDONEITA’ ALLOGGIATIVA

(.Decreto Legislativo n.286 del 25.07.1998 e s.m.i. , D.P.R. n. 394 del 31.08.1999 e s.m.i.)
 FORMCHECKBOX 
 NUOVA Richiesta
 FORMCHECKBOX 
 RINNOVO  

Il/la sottoscritto/a Cognome ____________________________ Nome ______________________
Nato/a a ___________________________ Stato_______________________ il _______________ 

residente nel Comune di Botricello in via __________________________________ n° __________
piano _____________, titolare di Passaporto/ Carta di Identità n. __________________________ rilasciato/a da _____________________________________ il ___________________ valido/a fino al ___________________
CHIEDE
Il  rilascio di certificazione di idoneità alloggiativa ( per i soli procedimenti relativi alla condizione dello straniero ed all’immigrazione) per l’unità immobiliare sita in Botricello in via __________________________________ n° __________ piano _____________, al fine di ottenere:

 FORMCHECKBOX 
 Ricongiungimento  familiare 
 FORMCHECKBOX 
 Carta di soggiorno
 FORMCHECKBOX 
 Permesso di soggiorno 

 FORMCHECKBOX 
 Contratto di soggiorno per lavoro subordinato
A tal fine, consapevole della responsabilità penale cui possa andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 445/2000, dichiara che l’unità immobiliare per il quale viene richiesta la certificazione di idoneità alloggiativa: 
· è di proprietà del/la sig./sig.ra ____________________________________________________
 FORMCHECKBOX 
 con regolare contratto di  locazione

 FORMCHECKBOX 
 è in comodato gratuito
 FORMCHECKBOX 
 altro ____________________________
· è abitata da n. _________ persone residenti e che successivamente l’alloggio sarà abitato da n. ________ persone.
Allega alla presente richiesta la seguente documentazione:

 FORMCHECKBOX 
    Versamento diritti di segreteria di € 65,00 effettuato a mezzo bonifico bancario -  IBAN n. IT37 E082 5842 9600 0100 0002 593, intestato a Comune di Botricello con causale: Attestato idoneità abitativa;

 FORMCHECKBOX 
  Copia del Contratto di locazione o del contratto di comodato d’uso gratuito dell’alloggio regolarmente registrato ed in corso di validità;

 FORMCHECKBOX 
   Fotocopia documento di riconoscimento del richiedente in corso di validità;
 FORMCHECKBOX 
  Planimetria dell’alloggio con indicate le misure e la destinazione d'uso di ogni vano e calcolo dei metri quadri totali, a firma di tecnico abilitato;

 FORMCHECKBOX 
 Dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà a firma di tecnico abilitato.
Si dichiara, ai sensi del decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196, di essere stato/i informato/i che i dati personali contenuti nella presente dichiarazione saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la dichiarazione medesima viene rilasciata.

Botricello, lì _________________                                                                                                                                        

                                                                                IL/LA RICHIEDENTE  
                                                                                                                                                                                      ___________________________________
                                                                                                    (Firma chiara e leggibile)
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