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DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AL BANDO 

SPERIMENTALE PER IL FONDO AFFITTO COMUNALE 

 ANNO 2020 
 

Da consegnare, debitamente compilata in tutte le sue parti, insieme agli allegati,  

entro le ore 12.00 del 05.12.2020 

 
 

Il/la sottoscritto/a ________________________________________________ 

Nato/a a ___________________________ Prov. _______ il ________________ 

residente a Vanzago in via ____________________________________________ 

Tel. _______________________  Cell. _________________________________ 

e-mail ___________________________________________________________   

Codice fiscale _____________________________________________________ 

 

In qualità di Locatario dell’immobile sito al medesimo indirizzo; 

 

CHIEDE 
 

di partecipare per l’anno 2020 al bando per l’ottenimento del Fondo Affitto Comunale 

2020. 

 

A tal fine, valendomi delle disposizioni di cui agli artt. 46 e 47 del DPR 445 del 28 

dicembre 2000, consapevole delle responsabilità penali che assume, nel caso di 

dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del 

DPR 445 del 28 dicembre 2000. 

 

DICHIARA 
 

Di essere in possesso dei seguenti requisiti 

 residenza presso l’abitazione oggetto del contributo; 

 ISEE Ordinario 2020 non superiore a € 10.000,00; 

COMUNE DI 
VANZAGO 
CITTA’ METROPOLITANA DI MILANO 
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DICHIARA INOLTRE 
 

□  Di fruire del reddito di cittadinanza 

□  Di non fruire del reddito di cittadinanza 

 

 

 

L’eventuale contributo che verrà riconosciuto dovrà essere accreditato sul conto 

corrente di seguito indicato: 

 

INTESTATO A: ______________________________ 

 

IBAN                            

      

BANCA:  ___________________________________ 

 

AGENZIA:  n° _____ DI  _______________________ 

 

 

 

ALLEGA 
 

 copia dell’ISEE Ordinario 2020  

 copia del contratto d’affitto registrato e in corso di validità  

 fotocopia di un documento di identità valido 

 informativa sul trattamento dei dati personali delle persone fisiche 
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Il sottoscritto, infine, dichiara: 

 

 di essere a conoscenza dei criteri di erogazione del bando sperimentale per il 

Fondo Affitto Comunale 2020. 

  

 di non essere risultato beneficiario della Misura UNICA AFFITTO 2020 

promossa da Sercop. 

 

 di essere a conoscenza che il contributo eventualmente concesso sarà erogato 

direttamente al Locatore. 

 

 di essere consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali stabilite dalla 

legge in materia di false attestazioni e dichiarazioni mendaci, per ciò che 

riguarda le dichiarazioni qui unite e rese ai sensi della Legge 15/05/97 n. 127 

nonché della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al 

provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere. 

 

 di essere a conoscenza che sui dati dichiarati potranno essere effettuati 

controlli  ai sensi dell’art. 71 del DPR n. 445/2000; nel caso di erogazione di un 

contributo, potranno essere eseguiti controlli, diretti ad accertare la veridicità 

delle informazioni fornite ed effettuati, da parte della Guardia di Finanza, 

presso gli istituti di credito e gli altri intermediari finanziari che gestiscono il 

patrimonio mobiliare; potranno essere inoltre effettuati controlli sulla 

veridicità della situazione familiare dichiarata 

 

 di essere a conoscenza che potranno essere effettuate interconnessioni e 

raffronti con amministrazioni e gestori di pubblici servizi: tale tipo di 

operazioni sono finalizzate esclusivamente all’accertamento d’ufficio di stati, 

qualità e fatti ovvero al controllo sulle dichiarazioni sostitutive ai sensi dell’art. 

43 del D.P.R. n. 445/2000.  

 

 

Distinti saluti. 

 

Vanzago, li ______________________ 

 

    Firma del richiedente  

 

___________________________________ 
 

 

 


