Istanza acquisita a protocollo

In arrivo n.
del
DA PRESENTARE AL PROPRIO UFFICIO DI APPARTENENZA
il/La sotioscritto/a (cognome ) (nome)
nato/a a prov il
codice fiscale
Residente a ( ) invia
e di fatto domiciliato nel comune prov. , via
n.
telefono

chiede

di partecipare alla formazione della graduatoria per 'assegnazione di uno degli alloggi di Edilizia
Sovvenzionata, ubicati in Savona nel complesso denominato “I Giardini di Legino”, realizzati ai sensi
della I.. 203/'91.

Ritenendo di possedere i requisiti di ammissione di cui al Decreto Ministeriale n. 185 del 8/05/2014,
resi noti tramite I'avviso pubblicato sul sito della Prefettura di Savona in data 31/01/2018,

consapevole delle sanzioni penali richiamate dallart. 76 del D.P.R. 28.12.2000 n.445, in caso di
dichiarazioni mendaci e di formazione o uso di atti falsi, nonché della decadenza dei benefici
eventualmente conseguiti a seguito di dichiarazioni non veritiere,

DICHIARA

a) di prestare servizio presso 'Amministrazione

dal con qualifica
sede di servizio con assegnazione dalla data
a seguito di
b) che attualmente risiede in via in un alloggio di ampiezza composto

dan® vani esclusi i vani accessori



diessere 0 nonessere O titolare di diritto di proprieta, usufrutto, uso o abitazione di alloggio ubicato nel

comune di Savona, di ampiezza composto da n° vani esclusi i vani accessori

e che i membri del proprio nucleo familiare sono ! nonsono U titolari di diritto it proprieta, usufrutto,

uso o abitazione di alloggio ubicato nel comune di Savona, di ampiezza composto da n°

vani esclusi i vani accessori;
d) L'ammontare del reddito da lavoro dipendente e dei redditi di altra natura del nucleo familiare, risultanti
dall'ultima dichiarazione dei redditi, ( modello CUD e mod.730 o UN'!CO) presentata cal dipendente e dai

componenti il nucleo familiare, ammonta ad Euro

c) - Diessere O nonessere U sottoposto a sfratto per finita locazione;

- L’alloggio attuaimente occupato risulta 1 nonrisulta ] adeguato alle esigenze del proprio nucleo

familiare (risulta costituito, esclusi i vani accessori, dan®vani____ peruntotaledimg. ____ ),
d) - ll nucleo familiare € compostodan®___ unita:
(cognome) (nome) ( parentela)
(cognome) (nome) ( parentela)
(cognome) (nome) ( parentela)
(cognome) (nome) ( parentela)

ed a tale fine si allega la stato di famiglia;

e) nel nucleo familiare sussistono [l non sussistono [ situazioni di handicap grave, ai sensi dell'art. 4 della

Legge n° 104/1992 e successive modifiche.

(luogo, data)

Il dichiarante




