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MODELLO c.i.a. (1) o ‘ g rrr, - :3, 'Z,QH) P
sqalo alla Delibera di 6 & N, 29 éehﬁﬂ* 5

{MARCA DA BOLLO) Spett. Comune di Lavagna
Piazza della Liberta 47

RICHIESTA CERTIFICAZIONE IDONEITA’ DELL’ALLOGGIO
AD USO PERMESSO DI SOGGIORNO

Il/La sottoscritto/a (nome e cognome)

Cittadino/a

Nato/a a it__/ _/

O Residente O Domiciliato nel comune di Provincia ____
in Via/Piazza/Viale/Vicolo n. _int.
Telefono ( ) E-mail

In qualita di: Proprietario

Conduttore

oog

Ospite residente o domiciliato
CHIEDE

il rilascio della certificazione di idoneita alloggio, attestante che ’immobile ad uso esclusivamente
residenziale situato in Lavagna
Via/Piazza/Viale/Vicolo

N. civico Piano Interno Scala

identificato al N.C.E.U. del Comune di Lavagna al foglion. ____ mappale n. subalternon. ______

rientra nei parametri minimi previsti dalla normativa regionale vigente per gli alloggi di edilizia
adottate dalla G.C. di Lavagna, per i casi previsti dal D.Lgs. 286/98 e successive modifiche, per quanto
attiene i soli aspetti dimensionali, sulla base di (allegati alternativi obbligatori):

L1 planimetria allegata (per la prima volta/per certificazione scaduta/con mutate condizioni)

(1  copia conforme certificato idoneita alloggio Prot. n. del __/ /

{solo se non scaduto - validita max. 6 mesi. N.B. necessaria dichiarazione che nulla é variato)

O  rinnovo o conferma del certificato idoneita alloggio Prot. n. del [/ /[

(solo se non scaduto - validita max. 6 mesi. N.B. necessaria dichiarazione che nulla é variato)
Per l’immobile in oggetto & stato gia precedentemente rilasciato certificato di idoneita dell’alloggio
Prot. n. del [/ /

(solo se rilasciato e se scaduto. N.B. obbligatoria comunque la presentazione della planimetria)

Si segnala fin d’ora la propria disponibilita per sopralluogo di eventuale verifica, previo accordo telefonico
al seguente numero:




Elenco allegati:

a

planimetria catastale dell’alloggio oggetto di istanza, rilasciata dall’Agenzia del Territorio in copia
conforme all’originale;

ovvero

Q

fotocopia integrale (non ridotta, non ingrandita, non parziale) della planimetria quotata dell’alloggio
depositata presso una Pubblica Amministrazione;

ovvero

a

inoltre

a

W]

d
d

pianta o rilievo (in originale) dell’alloggio in scala 1:50 oppure 1:100 redatta da un tecnico abilitato
all’esercizio della professione e regolarmente iscritto agli albi pr@fessianali; contenente
l'indicazione delle misure e altezze dei singoli locali, timbrata e firmata in originale dal tecnico,
riportante la seguente dicitura: “Rilievo di appartamento per civile abitazione, posto in Lavagna,
via ......... numero Civico ......... piano ......... interno ......... scala disegno .........”.

una copia di un documento d’identita del richiedente e/o dell’ospitante e del proprietario
dell'immobile o d’altro documento equipollente e in corso di validitd cosi come previsto
dall’articolo 35 del D.P.R. 445/2000.

dichiarazione del richiedente, resa ai sensi dell’art. 47 del DPR 445/2000, che attesti il numero
complessivo dei soggetti che risiedono o sono domiciliati nell’alloggio, elencati nominativamente
e, nell’eventualita, la condizione di non variazione delle condizioni dell’alloggio e dei relativi
occupanti rispetto al precedente certificato di cui é richiesto rinnovo.

dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietd resa dal proprietario dell’alloggio ai sensi
dell’articolo 47 del D.P.R. 445/2000 corredata da fotocopia di un valido documento d'identita
dello stesso, che attesti 'esatta rispondenza degli elaborati grafici allegati all’istanza alla realta
dei luoghi, la presenza di impianti tecnologici e sanitari e delle apparecchiature, elencati,
regolarmente funzionanti ed allacciati alle reti pubbliche, \'assenza di situazioni di insalubrita
degli ambienti e le condizioni di generale funzionamento dell'immobile e Ueventualita di
precedentl ﬁchleste o nlascl di c:ertlﬁcatI di ldcnewta per lo stesso alloggio e ’eventuale possesso

attestazione di pagamentc dei diritti previsti per l'istruttoria della pratica.
Altro:

ilila scttascﬁtta!a dichiara innltre di essere infcrmatala al sen51 del D.Lgs. n 196/2@03 (t:t;dic:e m

'inforrﬂatwtl nell’ambita del pracedmentci relatwc al nlasv;m del certificato di ldanata dell’allnggm cosi
come disciplinato dalle specifiche linee guida comunali approvate con Dehbera G.C. n. 52 del 25.02.2010.
Il/la sottoscritto/a dichiara pertanto di aver preso visione delle lmee guida' di cui sopra e di acconsentire
al trattamento dei propri dati sopra riportati.

Data Firma leggibile

! Consultabili presso gli uffici dell’Amministrazione Comunale di Lavagna
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MODELLO ¢c.i.a. (2)

Allegato alla Delibera di 4< Np. 6. del. Lofo¥/wi

“ic 22CCXVORBELEBE IFEEINRDE
r 1
(MARCA DA BOLLO) Spett. Comune di Lavagna
| Piazza della Liberta 47
L

RICHIESTA CERTIFICAZIONE |DONEITA’ DELL’ALLOGGIO
AD USO PERMESSO DI SOGGIORNO C.E. PER SOGGIORNANTI DI LUNGO PERIODO

It/La sottoscritto/a (nome e cognome)

Cittadino/a

Nato/a a iw__ /7 7

O Residente O Domiciliato nel comune di _ Provincia _____
in Via/Piazza/Viale/Vicolo n. int.

Telefono ( ) E-mail

Codicefiscale | _ | _ | _ | _I_1_ 1Tt t_t_1_I1_1_1_1_1I

Inqualitadi:  [] Proprietario

[J Conduttore

[  Ospite residente o domiciliato

CHIEDE

il rilascio della certificazione di idoneita alloggio ad uso permesso di soggiorno CE per soggiornanti di
lungo periodo come previsto all’art. 9 comma 1 del D.Lgsl. 25 Luglio 1998 n. 286 ed attestante che esso
rientra nei parametri dimensionali minimi previsti dalla normativa regionale vigente per gli alloggi di
edilizia residenziale pubblica e dalla Delibera G.C. n. 277 del 31.10.2008 e sue modificazioni ed
integrazioni adottate dalla G.C. di Lavagna, per i casi previsti dal D.Lgs. 286/98 e successive modifiche,
per quanto attiene i soli aspetti dimensionali, da accertarsi eventualmente a seguito di verifiche e
sopralluoghi sull’immobile, riguardante [’alloggio ad uso esclusivamente residenziale situato a Lavagna
Via/Piazza/Viale/Vicolo ‘

N. civico Piano Interno Scala

identificato al N.C.E.U. del Comune di Lavagna al foglio n. mappale n. subalterno n.
1 planimetria allegata (per la prima volta/per certificazione scaduta/con mutate condizioni)

Q  copia conforme certificato idoneita alloggio Prot. n. del /[

(solo se non scaduto - validita max. 6 mesi. N.B. necessaria dichiarazione che nulla é variato)

3  rinnovo o conferma del certificato idoneita alloggio Prot. n. del /[

(solo se non scaduto - validitd max. 6 mesi. N.B. necessaria dichiarazione che nulla & variato)

Per l'immobile in oggetto & stato gia precedentemente rilasciato certificato di idoneita dell’alloggio

Prot. n. del [/

(solo se rilasciato e se scaduto. N.B. obbligatoria comunque la presentazione della planimetria)



al seguente numero:

Elenco allegati:

a

planimetria catastale dell’alloggio oggetto di istanza, rilasciata dall’Agenzia del Territorio in copia
conforme all’originale;

Ovvero

a

fotocopia integrale (non ridotta, non ingrandita, non parziale) della planimetria quotata dell’alloggio
depositata presso una Pubblica Amministrazione;

ovvero

Q

inoltre

Q

Q
Q

pianta o rilievo (in originale) dell’alloggio in scala 1:50 oppure 1:100 redatta da un tecnico abilitato
all’esercizio della professione e regolarmente iscritto agli albi professionali, contenente
l’indicazione delle misure e altezze dei singoli locali, timbrata e firmata in originale dal tecnico,
riportante la seguente dicitura: “Rilievo di appartamento per civile abitazione, posto in Lavagna,
Vid .cocone NUMENQ CIVICO ..vvuens PIANO ... interno ......... scala disegno .........".

dall’articolo 35 del D.P.R. 445/2000.

dichiarazione del richiedente, resa ai sensi dell’art. 47 del DPR 445/2000, che attesti il numero
complessivo dei soggetti che risiedono o sono domiciliati nell’alloggio, elencati nominativamente
e, nell’eventualita, la condizione di non variazione delle condizioni dell’alloggio e dei relativi
occupanti rispetto al precedente certificato di cui & richiesto rinnovo.

dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorieta resa dal proprietario dell’alloggio ai sensi
dello stesso, che attesti |'esatta rispondenza degli elaborati grafici allegati all’istanza alla realta
dei luoghi, la presenza di impianti tecnologici e sanitari e delle apparecchiature, elencati,
regolarmente funzionanti ed allacciati alle reti pubbliche, l’assenza di situazioni di insalubrita
degli ambienti e le condizioni di generale funzionamento dell’immobile e ['eventualita di
precedenti richieste o rilasci di certificati di idoneita per lo stesso alloggio e ’eventuale possesso
di certificato di agibilita o permesso di abitabilita.

attestazione di pagamento dei diritti previsti per l'istruttoria della pratica.

altro:

Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi del D.Lgs. n° 196/2003 (codice in
materia di protezione dei dati personali) che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti
informatici, nell’ambito del procedimento relativo al rilascio del certificato di idoneita dell’alloggio cosi
come disciplinato dalle specifiche linee guida comunali approvate con Delibera G.C. n. 52 del 25.02.2010.
Il/la sottoscritto/a dichiara pertanto di aver preso visione delle linee guida' di cui sopra e di acconsentire
al trattamento dei propri dati sopra riportati.

Data Firma leggibile

" Consultabili presso gli uffici dell’Amministrazione Comunale di Lavagna



MODELLO c.i.i.s. (3)
. =g S
: \egalo alla Delibera di 6 < i, ... Rl

(MARCA DA BOLLO) Spett. Comune di Lavagna
Piazza della Liberta 47

RICHIESTA CERTIFICAZIONE IDONEITA’ IGIENICO SANITARIA DELL’ALLOGGIO

AD USO RICONGIUNGIMENTO FAMILIARE

Il/La sottoscritto/a (nome e cognome)

Cittadino/a i

Nato/a a il__/ /
O Residente [ Domiciliato nel comune di Provincia
in Via/Piazza/Viale/Vicolo n. int.
Telefono ( ) E-mail

In qualita di: [0  Proprietario
[C] Conduttore
[J] Ospite residente o domiciliato

CHIEDE

il rilascio di
U Certificato di idoneita igienico-sanitaria dell’alloggio per ricongiungimento familiare, come
previsto all’art. 29 comma 3 lettera a) del D.Lgsl. 25 Luglio 1998 n. 286 ed attestante che esso
rientra nei parametri dimensionali di cui al D.M. 5/7/75 nonché che esso risponde ai requisiti di
idoneita igienico sanitaria da accertarsi a seguito di verifiche e sopralluoghi sull'immobile.
riguardante 'immobile ad uso esclusivamente residenziale situato a Lavagna
Via/Piazza/Viale/Vicolo

N. civico Piano Interno Scala

identificato al N.C.E.U. del Comune di Lavagna al foglio n. _ mappale n. subalterno n. _

Detta certificazione é richiesta sulla base di (allegati alternativi obbligatori):

[  planimetria allegata (per la prima volta/per certificazione scaduta/con mutate condizioni)

L  copia conforme certificato idoneita alloggio Prot. n. del __ / /

(solo se non scaduto - validita max. 6 mesi. N.B. necessaria dichiarazione che nulla é variato)

Q  rinnovo o conferma del certificato idoneita alloggio Prot. n. del __/ /

(solo se non scaduto - validitd max. 6 mesi. N.B. necessaria dichiarazione che nulla é variato)
Per 'immobile in oggetto & stato gia precedentemente rilasciato certificato di idoneita dell’alloggio
Prot. n. del / /

(solo se rilasciato e se scaduto. N.B. obbligatoria comunque la presentaziene della planimetria)




5i segnala fin d’ora la propria disponibilita per sopralluogo di eventuale verifica, previo accordo telefonico

al seguente numero:

Elenco allegati:

a

planimetria catastale dell’alloggio oggetto di istanza, rilasciata dall’Agenzia del Territorio in copia
conforme all’originale; . .

ovvero

Q

fotocopia integrale (non ridotta, non ingrandita, non parziale) della planimetria quotata dell’alloggio
depositata presso una Pubblica Amministrazione;

ovvero

Q

inoltre

a

o

a
Q

pianta o rilievo (in originale) dell’alloggio in scala 1:50 oppure 1:100 redatta da un tecnico abilitato
all’esercizio della professione e regolarmente iscritto agli albi professionali, contenente
l indicaziane delle r’nisure e alteze éei singf)li lgcali timbrata e ﬁrmata iﬁ angmale dal tecnico,

Vi@ wuvvreree NUMETO CIVICO oo, pianc revvoees INEEFAO ovvrees scala d1segna “

una copia di un documento d’identita del richiedente e/o dell’ospitante e del proprietario
dell’immobile o d’altro documento equipollente e in corso di validitd cosi come previsto

dall’articolo 35 del D.P.R. 445/2000.

dichiarazione del richiedente, resa ai sensi dell’art. 47 del DPR 445/2000, che attesti il numero
complessivo dei soggetti che nsedcna o sono domiciliati nell’alloggio, elencaU nominativamente
e, nell’eventualita, la condizione di non variazione delle condizioni dell’alloggio e dei relativi
occupanti rispetto al precedente certificato di cui & richiesto rinnovo.

dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietd resa dal proprietario dell’alloggio ai sensi
dell’articolo 47 del D.P.R. 445/2000 corredata da fotocopia di un valido documento d’identita
dello stesso, che attesti l'esatta rispondenza degli elaborati grafici allegati all’istanza alla realta
dei luoghi, la presenza di impianti tecnologici e sanitari e delle apparecchiature, elencati,
regolarmente funzionanti ed allacciati alle reti pubbliche, |'assenza di situazioni di insalubrita
degli ambienti e le condizioni di generale funzionamento dell’immabile e I’eventualita di
precedenti richieste o rilasci di certificati di idoneita per lo stessa

di certificato di agibilita o permesso di abitabilita.

attestazione di pagamento dei diritti previsti per L'istruttoria della pratica.
altro:

Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi del D.Lgs. n° 196/2003 (codice in
materia di protezione dei dati personali) che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti
informatici, nell’ambito del procedimento relativo al rilascio del certificato di ldaneﬁ:a dell’alloggio cosi
come dlsaphnatc dalle specifiche linee guida comunali approvate con Dehbera G.C. n. 52 del 25.02.2010.
Il/1a sottoscritto/a dichiara pertanto di aver preso visione delle linee guida® di cui sopra e di acconsentire
al trattamento dei propri dati sopra riportati.

Data Firma leggibile

! Consultabili presso gli uffici dell’Amministrazione Comunale di Lavagna



ALLEGATO A

Allegalo alla Delibera di 4< Nr, £.5.... 06155

2E2REFERE

Spett. Comune di Lavagna
Piazza della Liberta 47

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA
Art. 21 e 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445

Il/La sottoscritto/a (nome e cognome)

Nato/aa Provincia

Paese it/

0 Residente [0 Domiciliato a Provincia _______
in Via/Piazza/Viale/Vicolo n.

Telefono ( ) E-mail

Codicefiscale | _ [ _ [ _[_l_l_l_l_lololololalatolol
In qualita di RICHIEDENTE il certificato di idoneita dell’alloggio,

consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni false e della conseguente decadenza dai
benefici eventualmente conseguiti (ai sensi degli artt. 75 e 76 D.P.R. 445/2000) sotto la propria
responsabilita

DICHIARA
1. di essere
o PROPRIETARIO;
a CONDUTTORE in base a contratto di stipulato in data
[/ con scadenza il /1 e registrato presso l’Agenzia delle
Entrate di indata__ [/ n. reg.

RESIDENTE o DOMICILIATO in quanto ospitato dal Sig./Sig.ra
quale proprietario ovvero conduttore;

O

nell’/dell’alloggio ubicato nel Comune di Lavagna in Via/Piazza/Viale/Vicolo
N. civico Piano Interno . Scala

2. che il suddetto alloggio é identificato presso l’Agenzia del Territorio (ex ufficio del Catasto)
mediante i seguenti riferimenti:
N.C.E.U.: Foglio Particella Subalterno _
OVVERO
N.C.T.: Foglio Particella Subalterno




- nato a it/ 7
- nato a it/
. nato a w_/_/
- nato a ii__ /7 /
- nato a it/ 1/
- nato a it__/ 1/
nato a it/ |/
nato a it__/ /1

4. che Ualloggio risulta di proprieta della seguente persona (se diverso dal sottoscrittore):
Nome e Cognome

nato/a a Provincia Paese it/ ]

codicefiscale | _ | I _ Il tod ool

5. che la planimetria allegata, relativa all'immobile oggetto di istanza, & del tutto conforme alla
realta dei luoghi e ai titoli abilitativi.

Nome e Cognome

nato/a a Provincia Paese i/

codicefiscale | _ | _ | _|_J_l_ 111l bolololololol

il/la sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi del D.Lgs. n° 196/2003 (codice in
materia di protezione dei dati personali) che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti
informatici, nell’ambito del procedimento relativo al rilascio del certificato di idoneita dell’alloggio cosi
come disciplinato dalle specifiche linee guida comunali approvate con Delibera G.C. n. 52 del 25.02.2010.
Il/la sottoscritto/a dichiara pertanto di aver preso visione delle linee guida® di cui sopra e di acconsentire
al trattamento dei propri dati sopra riportati.

Data Firma leggibile

sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta in originale e presentata
unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del sottoscrittore; ai sensi dell’Art.
38, comma 1 dello stesso D.P.R.

! Consultabili presso gli uffici dell’Amministrazione Comunale di Lavagna



ALLEGATO Abis

feot4
Comune di Lavagna

Jle lla Delihera di <€ A 5?'*?@"4{)?51:;
Allegato alla Delibera di << Nr. £4.....dele2%, Spett.” Comune di Lavagna _

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA
Art. 21 e 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445

Il/La sottoscritto/a (nome e cognome)

Nato/a a Provincia

Paese it/ ]

O Residente O Domiciliato a Provincia ______
in Via/Piazza/Viale/Vicolo n.

Telefono ( ) E-mail

Codicefiscale | _ | _ | _|_ 1111l ittt
In qualita di RICHIEDENTE il certificato di idoneita dell’alloggio,

consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni false e della conseguente decadenza dai
benefici eventualmente conseguiti (ai sensi degli artt. 75 e 76 D.P.R. 445/2000) sotto la propria
responsabilita

DICHIARA
1. diessere
a PROPRIETARIO;
[ CONDUTTORE in base a contratto di stipulato in data
/1 con scadenza il /1 e registrato presso l’Agenzia delle
Entrate di indata___ /. / n. reg.

a RESIDENTE o DOMICILIATO in quanto ospitato dal Sig./Sig.ra
quale proprietario ovvero conduttore; nell’/dell’alloggio ubicato nel Comune di Lavagna in
nell’/dell’alloggio ubicato nel Comune di Lavagna in Via/Piazza/Viale/Vicolo

N. civico Piano _ Interno Scala

dell’alloggio Prot. N. del / /

3. che nulla & variato nelle condizioni dell’immobile e nella composizione dei nuclei familiari che

occupano ['alloggio



Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi del D.Lgs. n° 196/2003 (codice in
materia di protezione dei dati personali) che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti
informatici, nell’ambito del procedimento relativo al rilascio del certificato di idoneitd dell’alloggio cosi
come disciplinato dalle specifiche linee guida comunali approvate con Delibera G.C. n. 52 del 25.02.2010.
Il/la sottoscritto/a dichiara pertanto di aver preso visione delle linee guida' di cui sopra e di acconsentire
al trattamento dei propri dati sopra riportati.

Data ,‘ " Firma leggibile

Ai sensi dell’Art. 38, comma 3 del D.P.R. 445/2000, la presente dichiarazione sostitutiva di atto di notorista é
sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta in originale e presentata
unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del sottoscrittore; ai sensi dell’Art.
38, comma 1 dello stesso D.P.R.

! Consultabili presso gli uffici dell’Amministrazione Comunale di Lavagna



ALLEGATO B (da compilare solo se richiesta di certificazione di idoneita igienico-sanitaria)

o) dofe3 frot
SEEYL ST Spett. Comune di Lavagna
Piazza della Liberta 47

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA
Art. 21 e 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445

Il/La sottoscritto/a (nome e cognome)

Nato/a a Provincia _____
Paese it/ 7

[ Residente [J Domiciliato a Provincia

in Via/Piazza/Viale/Vicolo n.

Telefono ( ) E-mail

Codicefiscale | _ | _ | _I_I_ Il l ottt oot
In qualita di PROPRIETARIO dell’alloggio per il quale & richiesto il certificato di idoneita,

consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni false e della conseguente decadenza dai
benefici eventualmente conseguiti (ai sensi degli artt. 75 e 76 D.P.R. 445/2000) sotto la propria
responsabilita

DICHIARA

1. di essere PROPRIETARIO dell’alloggio ubicato nel Comune di Lavagna
in Via/Piazza/Viale/Vicolo

N.civico___ Piano ___Interno Scala _____

Per il quale é richiesto il certificato di idoneita e/o certificato di idoneita igienico-sanitaria a
domanda presentata dal sig./sig.ra (se diverso dal proprietario)

2. che il suddetto alloggio & identificato presso I’Agenzia del Territorio (ex ufficio del Catasto)

mediante i seguenti riferimenti:

N.C.E.U.: Foglio Particella Subalterno __
OVVERO
N.C.T.: Foglio _ Particella Subalterno

3. che per il suddetto alloggio:
(W venne rilasciato il permesso di abitabilita o certificato di agibilita dal Comune di Lavagna

in data /___/ n

ovvero



(Y]

d non risulta essere mai stato chiesto il rilascio del Certificato di Agibilita/Abitabilita
che il suddetto alloggio, & attualmente occupato da n. ____ persone;
che Lalloggio risulta condotto dalla seguente persona (se 'immobile & ceduto in disponibilita

mediante sottoscrizione di atto):
Nome e Cognome

nato/a a Provincia Paese it /]

codicefiscale | _ | _ I _[_1_l_1_l_1_1_1_1_1_1_1_1_1
e che il contratto di & stato registrato

presso |’Agenzia delle Entrate nell’anno al reg. n.

che la planimetria dell’alloggio, sottoscritta ed allegata alla presente dichiarazione, presentata
per l'ottenimento di certificato di idoneita e/o di certificato di idoneita igienico-sanitaria,
identifica esattamente l'alloggio oggetto dell’istanza, riporta misure corrette e corrisponde in
tutto alla geometria dello stesso, riporta la corretta indicazione delle destinazioni d’uso, cosi

possesso.
che ["unita immobiliare in oggetto & dotata dei seguenti impianti tecnologici tutti idonei all’uso,
funzionanti e realizzati ed a norma di legge:

(W IMPIANTO TERMICO PER RISCALDAMENTO ED USO CUCINA

0 IMPIANTO ADDUZIONE GAS PER USO CUCINA
a IMPIANTO ADDUZIONE GAS PER USO MISTO CUCINA E RISCALDAMENTO
.| ALTRO (specificare):

d IMPIANTO ELETTRICO PER APPARECCHIATURE E ILLUMINAZIONE

Q IMPIANTO DI CONDIZIONAMENTO ARIA

a IMPIANTO IDRICO E SANITARIO
J ALLACCIO ALLA RETE DEL PUBBLICO ACQUEDOTTO
[ ALLACCIO ALLA RETE DI FOGNATURA PUBBLICA
a ALTRO (specificare):

d IMPIANTO DI ASPIRAZIONE FUMI DI CUCINA

Q IMPIANTO DI ASPIRAZIONE FORZATA PER BAGNI SENZA FINESTRA
a IMPIANTO ANTENNA TV

Q IMPIANTO CITOFONO O VIDEOCITOFONO

che l'immobile non e gravato da alcuna situazione di insalubriti, per quanto attiene
principalmente la presenza di muffe o umidita, la presenza di adeguati irtonaci e tinteggiature
alle pareti, la presenza di tutte le pavimentazioni, la funzionalita di serramenti e porte, la
presenza di rivestimenti in bagni e cucine, le buone condizioni generali di manutenzione
dell’alloggio e degli impianti ivi installati.

che l'immobile ha destinazione d'uso esclusivamente residenziale, ha una altezza media interna
aeroilluminazione in tutti i locali abitabili; nonché, & conforme a tutte le normali caratteristiche
dimensionali ed impiantistiche previste dalle normative vigenti nazionali, regionali e comunali.



K

[/

&)
Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi del D.Lgs. n® 196/2003 (cé\d\ oin
materia di protezione dei dati personali) che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti™™
informatici, nell’ambito del procedimento relativo al rilascio del certificato di idoneita dell’alloggio cosi N
come disciplinato dalle specifiche linee guida comunali approvate con Delibera G.C. n. 52 del 25.02.2010.
Il/la sottoscritto/a dichiara pertanto di aver preso visione delle linee guida® di cui sopra e di acconsentire
al trattamento dei propri dati sopra riportati.

Data Firma leggibile

Ai sensi dell’Art. 38, comma 3 del D.P.R. 445/2000, la presente dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta é
sottoscritta dall'interessato in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta in originale e presentata
unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del sottoscrittore; ai sensi dell’Art.
38, comma 1 dello stesso D.P.R.

! Consultabili presso gli uffici dell’Amministrazione Comunale di Lavagna






Allegalo alla Delibera di < € Nr, .4G.....d61 Zado? / ol

ALLEGATO C (da compilare e sottoscrivere solo se richiesta di certificazione di idoneita dell’alloggio e solo nel cas §
in cui il richiedente sia ospite dell’alloggio e non proprietaric o conduttore)

Spett. Comune di Lavagna
Piazza della Liberta 47

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA
Art. 21 e 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445

Il/La sottoscritto/a (nome e cognome)

Nato/a a Provincia ___
Paese it/ 1/

[J Residente O Domiciliato a Provincia ____
in Via/Piazza/Viale/Vicolo n.

Telefono ( ) E-mail

Codicefiscale | _ | _ | _ 1 _J_1_lT_lT_l_l_1_l_l_1_1_1_1

consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni false e della conseguente decadenza dai
benefici eventualmente conseguiti (ai sensi degli artt. 75 e 76 D.P.R. 445/2000) sotto la propria

responsabilita

DICHIARA
1. diessere
d PROPRIETARIO;
a CONDUTTORE in base a contratto di stipulato in
data __/ / conscadenzail __ / / e registrato presso 'Ufficio del
registro di indata__ /_/ n. reg.

dell’alloggio posto nel Comune di Lavagna in  Via/Piazza/Viale/Vicolo
N. civico Piano Interno Scala

2. che il suddetto alloggio é identificato presso l’Agenzia del Territorio (ex ufficio del Catasto)

mediante 1 seguenti riferimenti:

N.C.E.U.: Foglio Particella Subalterno
OVVERO
N.C.T.: Foglio Particella Subalterno

3. che nel suddetto alloggio & stabilmente ospitata la seguente persona, richiedente il certificato di
idoneita per l'immobile stesso:



nato/aa________ _ Provincia Paese it__ /7 /
codicefiscale | _ | _ | _[_I_1_l_ 1ttt 1_1_|

Sono inoltre ospitate n. ___ persone che di seguito sono elencate:

- nato a it/
- nato a it/
nato a it__/ 7/
nato a il__/ /
- nato a it/ [/
- nato a it__ /7 7
- nato a it/ 7
- nato a it/

Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi del D.Lgs. n° 196/2003 (codice in
materia di protezione dei dati personali) che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti
informatici, nell’ambito del procedimento relativo al rilascio del certificato di idoneita dell’alloggio cosi
come disciplinato dalle specifiche linee guida comunali approvate con Delibera G.C. n. 52 del 25.02.2010.

Il/1a sottoscritto/a dichiara pertanto di aver preso visione delle linee guida’' di cui sopra e di acconsentire

al trattamento dei propri dati sopra riportati.

Data

Ai sensi dell’Art. 38, comma 3 del D.P.R. 445/2000, la presente dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta &
sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta in originale e presentata
unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del sottoscrittore; ai sensi dell’Art.

38, comma 1 dello stesso D.P.R.

! Consultabili presso gli uffici dell’ Amministrazione Comunale di Lavagna

Firma leggibile




del.........

Spett. Comune di Lavagna
Piazza della Liberta 47

OGGETTO: Richiesta di autorizzazione passo carrabile e contestuale richiesta df

occupazione permanente di spazi ed aree pubbliche.

Il sottoscritto nato a

il__/__/ ____ residentea in

N.Civ. ____int. ___ N, telef.

e-mail -
C.F. P.IVA agente:
o in proprio

o quale rappresentante legale di (societa, condominio, ecc) __

con sede legale a in via n.
codice fiscale P. IVA
o altro (occorre allegare delega scritta di uno dei soggetti sopra elencati)

in relazione alle norme di cui all’Art. 22 del C.D.5. e al Capo Il del D.lgs. 15/11/1993, n. 507 e successive
modificazioni, preso atto delle vigenti tariffe e del regolamento comunale sulla tassa per 'occupazione di
spazi ed aree pubbliche

CHIEDE

'autorizzazione al passo carrabile e la relativa concessione per occupare l'area pubblica in questo
Comune in via/piazza , N. Civ. _

Dimensione dell’accesso

larghezza ml. _____; profondita convenzionale ml. 1,00; superficie totale Mq.

A tal fine il richiedente dichiara di accettare tutte le condizioni contenute nel Regolamento Comunale
per 'applicazione della tassa per |'occupazione di spazi ed aree pubbliche, nelle leggi in vigore e di

impegnarsi a versare le spese di lstruttcna e le eventuah tauzmm che lAmmlmstrazmne ntenesse

occupazione del suolo pubblico).
Si allegano:

1) planimetria e/c stralcia mappa tatastalé comunale altra cartcgraﬁa quotata in scala 1:100, con

2) fotografia del varco per cui viene richiesto il Passa Carraio (ulteriori fatcsgraﬁe saranno richieste,
se necessario, dall’Ufficio Comunale preposto);

3) dichiarazione sostitutiva atto di notorieta con la quale si attesta la regolarita urbanistico-edilizia
dell’immobile al cui servizio é richiesto il Passo Carrabile;

4) certificato catastale dal quale risulti la proprieta dell’immobile a servizio del quale il passo
carrabile é richiesto;

5) ricevuta del versamento di € 40,00 per spese istruttoria e sopralluogo (Del. di G.C. n. 265 del
23/12/2011) da pagarsi presso la Tesoreria Comunale (Banco CA.RI.GE. - Lavagna, Piazza della
Liberta).

INFORMATIVA PRIVACY
{ai sensi dell’art. 13 del Decreto Legislativo 30.06.2003 n. 196 "Codice in materia di proteziene dei dati personali”)

- i dati personali sono richiesti, raccolti e trattati per lo svolgimento delle spec:fu:he funzioni istituzionali e nei limiti previsti dalla relativa normativa;

- la comunicazione o la diffusione def dati personali a soggetti pubblici o privati sara effettuata solo se prevista da norme di legge o di regolamento o se
risulta necessaria per lo svolgimento delle funzioni istituzionali;

- l'interessato potra in ogni momento esercitare i diritti di cui all'art. 7 del D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196;

Si aqutorizza pertanto il trattamento dei dati.

Lavagna, i __/__ / il Richiedente







(MARCA DA BOLLO) Comune di Lavagna
Piazza della Liberta 47
L J
OGGETTO: RICHIESTA DI MANOMISSIONE DI SPAZI ED AREE PUBBLICHE

Il/1a sottoscritto/a

Nato/a a il___ /7 7
residente a in

Telefono ( ) E-mail

C.F.7P.IVA in qualita di

per conto di

con sede legale in C.F./P.IVA

in relazione alle vigenti norme di cui al Capo Il del D. Lgs. 15/11/1993, n. 507 e successive modificazioni,
preso atto delle vigenti tariffe e del regolamento comunale sulla Tassa per |'occupazione di spazi ed aree
pubbliche,

chiede

di poter manomettere in Lavagna, in Via/Piazza , civ. _

lo spazio o area pubblica o ad uso pubblico
Dimensioni: lunghezzaml. _______ xlarghezzaml. ____ Superficie totale mq. ___

Con inizio dal giono __/___/ al giorno ___/___/ Tot. giorni
La rottura & effettuata allo scopo (specificare il tipo di lavori):

Prendo atto che la manomissione potra essere effettuata soltanto una volta ottenuta |’autorizzazione,
previo pagamento della somma dovuta per la rottura e dell’eventuale deposito cauzionale (regolamento

versamento anticipato dal sottoscritto dell’importo indicato dal competente Ufficio comunale.
Dichiaro che i ripristini della segnaletica stradale verranno effettuati a cura e spese del sottoscritto,
tramite ditta specializzata, secondo le inyji:azicni del competente Ufficio comunale previo versamento di
una cauzione determinata dallo stesso Ufficio. B 7
Dichiaro di conoscere ed accettare tutti gli obblighi, nessuno escluso, di cui al Regolamento Comunale per
la manomissione del suolo pubblico approvato con Delibera di C.C. n. 5 del 27/01/2006 ed inoltre da
quanto previsto dal Codice della Strada.
Si allega:

1. planimetria quotata in scala 1:100 con evidenziata la superficie della zona che si richiede di
occupare.
fotografie dello stato dei luoghi, antecedenti la rottura del suolo.
Ricevuta di versamento di € 40,00 per spese di istruttoria e sopralluogo (Del. di G.C. n. 265 del
23/12/2011) da versare presso la Tesoreria Comunaie (Banca CA.RI.GE. di Lavagna - Piazza della
Liberta).
INFORMATIVA PRIVACY
(ai sensi dell’art, 13 del Decreto Legislativo 30.06.2003 n. 196 "Codice in materia di protezione dei dati personali®)
- i dati personali sono richiesti, raccolti e trattati per lo svolgimento delle specifiche funzioni istituzionali e nei limiti previsti dalla relativa normativa;
- la comunicazione o la diffusione dei dati personali a soggetti pubblici o privati sara effettuata solo se prevista da norme di legge o di regolamento o se
risulta necessaria per [o svolgimento delle funzioni istituzionali;
- linteressato potra in ogni momento esercitare i diritti di eui all'art. 7 del D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196;
$1 autorizza pertanto il trattamento dei dati.

Lavagna, i __/__/ Il Richiedente
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Spett. Comune di Lavagna /5%
Piazza della Liberta 47 ;=
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rwayelo alla Delibera di a< Ny, ... el

- serviziaHapersons

ISTANZA RIMBORSO CONSUMO D’ACQUA
- ANNO 2011 -
(D.Lgs. 15272006, Art. 154 - L.R. Liguria 30/2006 - Decisione 3 Conferenza A.T.0. 9/3/2012)

DATI ANAGRAFICI
Il/La sottoscritto/a
Nato/a a {(prov.
Residente a Lavagna (GE) in n.
Codice fiscale telefono ( )

yil__/__/

E-mail

dichiarazioni mendaci, ovvero di formazione od utilizzo di atti falsi,
Chiede

di esser ammesso/a al contributo per il rimborso del consumo d’acqua effettuato nell’anno 2011

A tal fine dichiara di

- Possedere una certificazione ISEE (redditi 2011) del nucleo familiare inferiore o pari a € 7.500;

- Essere intestatario di una utenza riferita all’abitazione principale;

- Possedere le ricevute di pagamento dell’utenza riferite esclusivamente all’anno 2011;

- Esser consapevole che la somma massima di rimborso erogabile non potra superare l'importo
complessivo di € 150,00, fatta salva la spesa effettivamente sostenuta;

- Esser consapevole che qualora non fosse possibile il soddisfacimento della totalita delle richieste,
il Comune procedera alla riduzione propoizionale dei contributi assegnati in base alle risorse
disponibili;

- Esser consapevole che la certificazione ISEE puo esser sottoposta a controlli da parte della Guardia
di Finanza;

Al riguardo si allega copia fotostatica dei seguenti documenti:

[0 Documento di identita [] Attestazione ISEE [] Ricevute di pagamento bolletta acqua anno 2011

INFORMATIVA PRIVACY
(ai sensi dell’art. 13 del Decreto Legislativo 30.06.2003 n. 196 "Codice in materia di protezione dei dati persensli”)

relativa normativa;

- la comunicazione o la diffusione dei dati personali a soggetti pubblici o privati sari effettuata solo se prevista da norme di legge o
di regolamento o se risulta necessaria per lo svolgimento delle funzioni istituzionali;

- linteressato potré in ogni momento esercitare i diritti di cui all'art. 7 del D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196;

5i autorizza pertanto il trattamento dei dati.

In fede







FIASERERAE 2R NA"

~egalo alla Defiberadi 6< . 26 4

Spett. Comune diLavagna /3 ¢
Piazza della Liberta 47 : | %

Nat__a w__/__ /7
Residente a Via n.
Telefono ( ) E-mail _

nella sua qualita di Consigliere Comunale,

Visto larticolo 14 della Legge 21 marzo 1990, n. 53, come sostituito dallarticolo 1 della Legge 28 aprile
1998, n. 130 e modificato dall'articolo 4, comma 2, della Legge 30 aprile 1999, n. 120, che recita
testualmente al comma 1, ultimo periodo: “Sono altresi competenti ad eseguire le autenticazioni di cui al
presente comma tutti i consiglieri provinciali e comunali che comunichino la propria disponibilita,
rispettivamente, al Presidente della Provincia e al Sindaco

COMUNICA

la propria disponibilita ad eseguire le autenticazioni previste dal citato art. 14 della Legge n. 53/1990 e
successive modifiche ed integrazioni, per:

O e sottoscrizioni delle liste in occasione delle consultazioni elettorali ":

O laraccolta firme a sostegno del referendum @;

0  la raccolta firme a sostegno della proposta di legge di iniziativa popolare ©¥;

DICHIARA

ra come segue:

Firma per esteso Firma abbreviata

INFORMATIVA PRIVACY
(ai sensi dell’art. 13 del Decreto Legislativo 30.06.2003 n. 196 “Codice in materia di protezione dei dati personali®)

- 1 dati personali sono richiesti, raccolti e trattati per lo svolgimento delle specifiche funzioni istituzionali e nei limiti previsti dalla relativa ngrmativa;

- 13 comunicazione o la diffusione dei dati personali a soggetti pubblici o privati sara effettuata solo se prevista da norme di legae o di regolaments o se
risulta necessaria per lo svolgimento delle funzioni istituzionali;

- linteressato potra in ogni momento esercitare i diritti di cui all'art. 7 del D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196;

Si autorizza pertanto il trattamento dei dati.

Lavagna, 1___ 1 __

(allegare fotocopia del documento d'identitd)

{1) Indicare tipo e data della cosultazione
(2) Indicare materia e data
(3) Indicare proposta






