SPETT.LE
COMUNE DI ALBOSAGGIA
PIAZZA DANTE 1
23010 ALBOSAGGIA (SO)
OGGETTO:
RICHIESTA DI DICHIARAZIONE DISPONIBILITÀ ALLOGGIO AI SENSI DELL’ART. 29, COMMA 3, LETTERA A) D.LGS. 25.07.1998 N° 286 E D.G.R. 03.08.2000 N° 7/396.
IL/LA SOTTOSCRITTO/A_________________________________________________________________________ NATO/A A______________________________________(STATO)_______________________) IL_______________ C.F. _______________________________________ RESIDENTE A________________________________________ IN VIA_______________________________________________________ N°____________ ,
CHIEDE

CHE PER L’ALLOGGIO IN ALBOSAGGIA, IN VIA __________________________________________ N°______

AL PIANO _____________________________ VENGA RILASCIATA LA DICHIARAZIONE DI DISPONIBILITA’ ALLOGGIO PER N°_________PERSONE, COME PREVISTO DALLA VIGENTE NORMATIVA IN MATERIA DI 

IMMIGRAZIONE.

COMUNICA CHE ATTUALMENTE L’UNITA’ IMMOBILIARE E’ OCCUPATA DA N° ____________PERSONE.

Allega alla presente:

· _______________________________________________________________

· _______________________________________________________________

· _______________________________________________________________

· _______________________________________________________________

· _______________________________________________________________

DATA_________________________





FIRMA








____________________________________

