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Presidenza del Consiglio dei Ministri
Commissario Delegato per gli eccezionali eventi meteorologici verificatisi nei territori dell’Isola di Ischia il 26 novembre 2022 – ex OCDPC 948/2022


ALLEGATO C)



AL COMMISSARIO DELEGATO A SEGUITO DEGLI ECCEZIONALI EVENTI METEOROLOGICI VERIFICATISI A PARTIRE DAL 26/11/2022
PEC: emergenzafranaischia@pec.it 




DOMANDA DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER DARE ACCOGLIENZA AGLI SFOLLATI IN APPARTAMENTI PRIVATI IN CONSEGUENZA DEGLI ECCEZIONALI EVENTI METEOROLOGICI VERIFICATISI NEL TERRITORIO DELL'ISOLA DI ISCHIA (NA), A PARTIRE DAL GIORNO 26 NOVEMBRE 2022. 


Il sottoscritto/a ___________________________________________________ in qualità di proprietario/legale rappresentante ___________________________________________________ nato il__________________ a ________________________________residente in______________________ _____________________________________ Via_________________________________ sede legale a ___________________________________________________________________                            C.F. _______________________________ P.IVA _________________________ tel.____________________ e-mail ______________________________  pec _________________________

DICHIARA
Di essere disponibile all’accoglienza della popolazione sfollata in conseguenza degli eccezionali eventi meteorologici verificatisi nel territorio dell'isola di ischia (NA), a partire dal giorno 26 novembre 2022 e, consapevole di quanto disposto dall’art. 75 del D.P.R. n. 445/2000 nonché delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'art. 76 del medesimo D.P.R. n. 445/2000, ai fini della manifestazione di interesse di cui in epigrafe,

DICHIARA inoltre,

a) di essere in possesso dei requisiti di capacità giuridica a contrattare con la Pubblica Amministrazione (in caso di persona giuridica: di essere in regola con gli obblighi relativi al pagamento dei contributi previdenziali ed assistenziali a favore dei propri lavoratori);
b) di essere proprietario di appartamenti ammobiliati di civile abitazione nonché di essere in regola con il pagamento dei tributi locali;
COMUNICA
c) di essere disponibile a stipulare un contratto di locazione:
(barrare il caso che interessa)
( ) breve (fino a 30 giorni)
( ) transitorio (periodo superiore ad un mese fino ad un massimo di 18 mesi)
In tutti i casi il canone di locazione non dovrà essere superiore a quello determinato applicando i criteri per il calcolo del contributo per l’autonoma sistemazione (CAS).

Il contratto di locazione sarà regolarmente registrato, i cui oneri saranno coperti a valere sulla contabilità speciale del Commissario Delegato.

d) che la soluzione alloggiativa messa a disposizione ha le seguenti caratteristiche:
Immobile sito in _________________________________________________________________ - via _______________________________________________________________________________n. ____
Identificazione catastale: F_______ mapp_________ sub__________________
Superficie abitativa: mq. ___________________________________________
· Composizione:
- camere da letto matrimoniali, n__________________ camere da letto singole n____________________
- cucina abitabile si ( ) no ( )
- bagni, n__
- ulteriori camere si ( ) no ( ), n______________________
- garage si ( ) no ( )
- altro: _______________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________;
· è in regola sotto il profilo urbanistico, è dotato di impianti idrico, termico-sanitari ed elettrico conformi alle norme di legge così come da certificazioni in mio possesso che mi obbligo a produrre al Comune prima della stipula del contratto di locazione.
· dichiara altresì che l'immobile proposto non è classificato nelle categorie A/1, A/8 e A/9 e che non è alloggio di Edilizia Residenziale Pubblica.
Precisazioni: ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Dichiara, inoltre, di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 13 del D.Lgs. n. 196/2003, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 

Letto confermato e sottoscritto 

	Data
_____________________________
	Il/La Dichiarante
____________________________




ATTENZIONE:
Il presente documento deve essere inviato esclusivamente tramite posta elettronica all’indirizzo emergenzafranaischia@pec.it  

La MAIL dovrà inoltre riportare, nell’oggetto, la dicitura “Manifestazione di interesse sistemazione alloggiativa per la popolazione sfollata – appartamenti privati”. 


Allega:
1. Ulteriore documentazione illustrativa/fotografica degli alloggi offerti;
2. copia di documento di identità, in corso di validità, del sottoscrittore.
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