 (
Marca
 
da
bollo
 
€
 
16,00
)allegato “A”
AL SINDACO DEL COMUNE DI GUBBIO
Settore Territorio – Ambiente
Servizio SUAPE

OGGETTO:  RICHIESTA DI ATTESTAZIONE DI IDONEITA’ ABITATIVA
[image: ]Il/la sottoscritto/a……………………………………………………………………................................................ Nato/a il…..…/……../.……. a……………………….………..…………………………………….....................
 Nazionalità …………………………………….……………………………………………...............................
Cod. Fiscale |  |  |  |  |  |  |  |  |  |  |  |  |  |  |  |  |
Residente a Gubbio Via/Piazza .……………………………………........................................................... n. ................
Tel./Cellulare …………………………..........................................
Indirizzo e-mail…………………………………………….(obbligatorio)
Passaporto/carta di identità n°……………………rilasciato/a da………………………….……………...
in data ……..………….. con scadenza il ……………………………….
Titolare di
· Permesso di soggiorno  rilasciato dalla Questura	di………………………….……….… il………………………con scadenza il	;
· Ricevuta/attestazione della richiesta di rinnovo se il permesso è scaduto da più di 60 gg.;

· Carta di soggiorno/Permesso di soggiorno C.E. per soggiornanti di lungo periodo rilasciata/o dalla Questura
di	il…	;

· Nulla	osta	al	lavoro	subordinato	rilasciato	dalla	Prefettura	a	favore	del	lavoratore
Sig	;

· Consapevole di quanto previsto dall’art. 71 del D.P.R. 445/2000 (possibilità della Pubblica Amministrazione di effettuare controlli atti ad accertare la veridicità dei dati dichiarati) e consapevole della responsabilità penale cui possa andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi dell’art.76 del D.P.R. 445/2000;
· Informato della documentazione (retro allegata) da produrre al fine dell’esame della richiesta, nonché sulla normativa riguardante la “privacy” di cui al D.Lgs 196/2003;

CHIEDE
Il rilascio della Idoneità abitativa per l’immobile
 In proprietà  in locazione  in comodato  in uso  in forza di contratto di portierato  altro
Sito	in Gubbio  Via…………………………………………………….…n°………………	piano…………… di mq………..…… identificato al N.C.E.U. al  Foglio ……...…… Part………….……    Sub……..………
Ha già ottenuto attestazione di idoneità alloggiativa?

 NO	 SI	in data……………………      prot. n.°……………………….
La presente richiesta è finalizzata ad ottenere:
· Permesso di soggiorno C.E. per soggiornanti di lungo periodo
· Coesione familiare
· Ingresso di familiari al seguito
· Contratto di lavoro subordinato
· Ingresso per lavoro autonomo
· [image: ]Ricongiungimento familiare
· Se altro specificare…………………………………………………………………………………... Il sottoscritto dichiara inoltre che i documenti personali allegati in fotocopia sono conformi all’originale. 
In caso di RICHIESTA PER OTTENERE IL RICONGIUNGIMENTO FAMILIARE:
Il sottoscritto dichiara di essere consapevole che, se la presente richiesta è finalizzata ad ottenere il ricongiungimento familiare, sarà necessario effettuare un sopralluogo direttamente presso l’Unità immobiliare allo scopo di accertare l’esistenza dei requisiti igienico-sanitari e di idoneità abitativa secondo i parametri previsti dal decreto Ministero della Sanità del 05/07/1975 (ed in attuazione dell’art. 1 – comma 19 della legge 94/2009).
Il sopralluogo di cui sopra dovrà essere effettuato da un professionista iscritto all’Albo/Collegio, il quale provvederà alla compilazione su apposito modello (All. C)
N.B. si ricorda che per il ricongiungimento di minori di anni 14, la dichiarazione di consenso del titolare
dell’immobile sostituisce l’attestazione di idoneità abitativa.


Firma del/i cointestatario/i
o intestatari contratto locazione/proprietà per assenso (se presente/i)

………………………………………………..
………………………………………………..	Firma del Richiedente
Allegare copia/e documento identità
……………………………………..

Consenso al trattamento dei dati personali
Io sottoscritto, informato ai sensi del D.Lgs 196/2003 e successive modificazioni ed integrazioni, acconsente al trattamento dei dati personali da parte delle Amministrazioni pubbliche coinvolte (Comune, Regione Umbria, Stato) ai fini del procedimento amministrativo della presente istanza. Autorizzo pertanto i citati Enti a trattare, comunicare e diffondere i dati, anche con mezzi informatici, per le finalità del procedimento, istituzionali e statistiche, secondo le disposizioni ed i limiti di Legge.
(NB Il mancato consenso al trattamento dei dati personali comporta la decadenza dai benefici richiesti per l’impossibilità delle Amministrazioni pubbliche coinvolte di portare a compimento l’iter amministrativo dell’istanza.)


Gubbio, …………………………………….	Firma del richiedente
……..………………………………..
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