\ Y
Comune di Torre del Greco

CITTA’ METROPOLITANA DI NAPOLI
V Settore

Politiche Sociali — Piano di Zona ATS N31 — Pari Opportunita

DICHIARAZIONE DEL PROPRIETARIO DELL’IMMOBILE/RESPONSABILE
DELLA STRUTTURA

(solo in caso di erogazione diretta ai sensi dell’art. 7 dell’Avviso per I'accesso al fondo regionale di
contrasto all'emergenza abitativa ai sensi della D.G.R. n. 376 del 16/06/2025)
Resa ai sensi e per gli effetti di quanto previsto all’art. 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445

Il sottoscritto/ la sottoscritta:

Cognome

Nome

C.F.

Luogo di nascita

Data di nascita

Comune di residenza

Indirizzo di residenza

Telefono

e-mail

o Proprietario/a dell’immobile sito in:

Comune

Indirizzo

n. civico

C.AP.

Concesso in locazione ovvero da concedere in locazione al Sig./ alla Sig.ra:

Cognome

Nome

C.F.

Sede Servizi Sociali: Via Calastro - Ex Molini Meridionali Marzoli — Torre del Greco (NA)
Contatti: Ufficio Amministrativo/Contabile: 081/8830610 — 081/8830622 — Centralino:081/8491655
P.E.C.: ambito31.torredelgreco@asmepec.it
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Comune di Torre del Greco
CITTA’ METROPOLITANA DI NAPOLI
V Settore

Politiche Sociali — Piano di Zona ATS N31 — Pari Opportunita

Estremi di registrazione del contratto:

Sede Ag. delle Entrate

N. registrazione

Data registrazione

o Proprietario/a Responsabile della struttura sita in:

Comune

Indirizzo

n. civico

C.AP.

Nella quale ¢ ospitato/a ovvero € da ospitare il Sig. / la Sig.ra:

Cognome

Nome
C.F.

DICHIARA

ai sensi e per gli effetti di quanto previsto all’art. 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, consapevole della
decadenza dal beneficio e delle responsabilita penali previste dagli artt. 75 ¢ 76 del medesimo D.P.R. n.
445/2000 nel caso di dichiarazione non veritiera e falsita negli atti,

e di accettare I’eventuale erogazione del contributo da parte del Comune di Torre del Greco mediante
bonifico:

Intestasto a

IBAN

o di essere consapevole che il contributo potra essere erogato:

a) solo a seguito dell’effettiva erogazione dei fondi da parte della Regione Campania;

Sede Servizi Sociali: Via Calastro - Ex Molini Meridionali Marzoli — Torre del Greco (NA)
Contatti: Ufficio Amministrativo/Contabile: 081/8830610 — 081/8830622 — Centralino:081/8491655
P.E.C.: ambito31.torredelgreco@asmepec.it
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Comune di Torre del Greco
CITTA’ METROPOLITANA DI NAPOLI
V Settore

Politiche Sociali — Piano di Zona ATS N31 — Pari Opportunita

b) solo dietro presentazione di idonea documentazione attestante la stipula e la registrazione del nuovo
contratto e comunque ad avvenuto rilascio dell’immobile nel caso di sottoscrizione di un contratto
per immobile diverso.

Data DICHIARANTE

Sede Servizi Sociali: Via Calastro - Ex Molini Meridionali Marzoli — Torre del Greco (NA)
Contatti: Ufficio Amministrativo/Contabile: 081/8830610 — 081/8830622 — Centralino:081/8491655
P.E.C.: ambito31.torredelgreco@asmepec.it
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