ALLEGATO 2
RISCATTI | DSCE1 | 1

AIPISTITUTO AUTONOMO PER LE CASE POPOLARI

della Provincia di Caserta
Prot. Via E. Ruggiero 45
81100 Caserta

Data

Dichiarazione sostitutiva di certificazione
(Art. 46 D.P.R. n.445/2000)
_ L _ sottoscritt_ ,hat_ a

il , residente in via

Pal. , scala , piano , interno n. ,

NUMERO DI POSIZIONE

consapevole di quanto previsto dall' Art. 76 del D.P.R. 445/2000 sulla responsabilita penale nei casi di
falsita in atti e/o dichiarazioni mendaci
DICHIARA

1. Di non aver ricevuto in precedenza assegnazioni in proprieta o con patto di futura vendita di
alloggio realizzato con contributi pubblici e di non avere ricevuto finanziamenti agevolati, in
qualunque forma concessi dallo stato o da Enti pubblici.

2. Di non essere titolare di diritti di proprieta, usufrutto, uso e abitazione su alloggio adeguato alle
esigenze del nucleo familiare nell’ambito della provincia di Caserta.

3. Di occupare stabilmente I'alloggio di cui si richiede il riscatto e di non aver apportato allo stesso
modifiche interne o esterne.

4. Diaver mantenuto tutti i requisiti prescritti per ’lassegnazione di cui all’art. 2 della legge n. 18/97.

5. Di essere residente in via dall’anno

6. Che i requisiti di cui ai punti 1 e 2 sono posseduti da tutti i componenti del nucleo familiare che &
cosi composto:

Cognome e nome Luogo di Data di Relazione Reddito Natura
Nascita Nascita di Imponibile Del reddito
Parentela EURO

Letto confermato e sottoscritto. In fede.

DATA Il Dichiarante
PARTE RISERVATA ALL’UFFICIO
I° caso ( presentazione diretta ) 2° caso ( invio per posta allegando copia documento
d’identita del dichiarante )
Firma apposta in presenza del dipendente addetto. Carta d'identita n.
] ; In data . Il Funzionario

Data Il Funzionario
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