COMUNE di CASTREZZATO

(Provincia di Brescia)
C.F. 00848610176 — P.IVA 00582070983
UNITA ORGANIZZATIVA AMMINISTRATIVA E SERVIZI AT CITTADINI
P.le Risorgimento n. 1 - Cap 25030 — tel. 0307041111- protocollo@comunecastrezzato.legalmail.it

Spett.Le

COMUNE DI CASTREZZATO
UFFICIO SERVIZI SOCIALI
Piazzale Risorgimento, 1

25030 - CASTREZZATO (BS)

Oggetto: Domanda per ’assegnazione del contributo a sostegno del pagamento del canone di
locazione residenziale anno 2024

I1/La Sottoscritto/a

nato/a a il
codice fiscale residente nel Comune di Castrezzato (BS) in
via/piazza n.
Tel./cellulare e-mail
CHIEDE

I’assegnazione del contributo a sostegno del pagamento del canone di locazione residenziale anno 2024

presa visione dell’Avviso Pubblico per I’erogazione del contributo a sostegno del canone di locazione
residenziale anno 2024, consapevole che in caso di false dichiarazioni, oltre alle sanzioni penali previste
dall’art. 76 del D.P.R. n° 445/2000, I’Amministrazione Comunale provvedera alla revoca dei benefici
eventualmente concessi sulla base della dichiarazione, come previsto dall’art. 75 del D.P.R. 445/2000

DICHIARA

— di essere in possesso di tutti i requisiti previsti dall’art. 3 dell’Avviso Pubblico per I’erogazione del
contributo a sostegno del canone di locazione residenziale anno 2024;
— che all’interno del proprio nucleo familiare le persone percettori di reddito sono:

COGNOME E NOME TIPOLOGIA REDDITUALE* IMPORTO
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Totale entrate dovute a redditi netti dei componenti del nucleo famigliare €

* indicare in ogni cella il numero da 1 a 6 relativo ad una delle opzioni elencate sotto:

lavoratore dipendente;

stato di cassa integrazione;

stato di indennita di mobilita;

lavoratore autonomo/libero professionista;

pensionato;

disoccupazione ( NASpI — Indennita mensile di disoccupazione);

A

Le indennita relative all’invalidita e/o alla disabilita non vengono considerate come reddito da dichiarare.

— di essere in possesso di un’attestazione ISEE ordinario e/o corrente, in corso di validita, inferiore o pari ad €
10.000,00 e nello specifico di euro ;

— di essere, alla data di presentazione della domanda, titolare di contratto di locazione relativo a unita
immobiliare a uso residenziale e occupata a titolo di residenza esclusiva o principale per cui non sono in
corso procedure di rilascio dell’abitazione e di pagare un canone mensile pari ad euro (escluse
spese accessorie e condominiali );

— INCIDENZA DEL CANONE MENSILE DI LOCAZIONE (ESCLUSE LE SPESE ACCESSORIE E
CONDOMINIALI) PARI O SUPERIORE AL 20% DEL REDDITO MENSILE DA
LAVORO/PENSIONE NETTO DEL NUCLEO FAMILIARE;

— ASSENZA di titolarita di tutti i componenti del nucleo familiare anagrafico, di rendita dovuta a locazione di
uno o piu immobili o di terreni; del diritto di proprieta, usufrutto, uso o abitazione su un uno o piu immobili;

— NON essere beneficiari dell’assegno di inclusione;

— NON essere sottoposti a procedure di rilascio dell’abitazione (es. sfratto), non risultare assegnatari di
alloggio pubblico;

— NON essere titolari di contratti di locazione per Servizi Abitativi Pubblici (SAP ex ERP canone sociale) o di
contratti di locazione “con acquisto a riscatto” o di contratto di locazione/godimento con patto di futura
vendita;

— NON essere risultati beneficiari del bando per sostegno al mantenimento dell’alloggio in locazione sul libero

mercato (DGR n. X1/6970/2022) MISURA UNICA — Annualita 2023.

DICHIARA INOLTRE

(barrare solo se si ricorre ad una o piu delle seguenti situazioni)
2
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di essere una persona ANZIANA che vive SOLA (unico componente del nucleo);
di essere una persona DISABILE certificato ai sensi della L. 104/1992 che vive SOLA (unico
componente del nucleo);

Presenza di un componente con disabilita certificata ai sensi della L. 104/1992 nel nucleo familiare;

Presenza di piu componenti nel nucleo familiare con disabilita certificata ai sensi della L. 104/1992
verranno attribuiti.

Carta d’Identita e Codice Fiscale in corso di validita ed eventuale permesso di soggiorno;

ISEE 2024;

Copia del contratto d’affitto regolarmente registrato presso 1’ Agenzia dell’Entrate, dal quale si evince il
canone mensile/annuo dovuto;

Allegato 2 — “Dichiarazione proprietario immobile” approvato con il presente bando (con attestazione
IBAN);

Cedolino/Busta paga di ogni componente del nucleo famigliare riferito al mese di ottobre 2024 e/o
estratto conto dell’accredito della pensione sul conto corrente.

Verbale 1.104/92 (solo per persone disabili)

Il/La sottoscritto/a dichiara di aver preso visone dell’informativa privacy, pubblicata sul sito internet istituzionale del Comune di
Castrezzato, e di essere consapevole che i dati raccolti verranno trattati dal Comune di Castrezzato per le finalita legate al presente bando e
nel rispetto di quanto previsto dalla normativa in materia di privacy e trattamento dei dati personali (GDPR 2016/679 e D.Lgs. 196/2003).

Castrezzato, il

(firma per esteso e leggibile)
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