
   
 

R.G. ______ / PROT. ______ 
 

CONTRIBUTO REGIONALE DI SOLIDARIETÀ 2022 

Comune di _________________ 

Io sottoscritto ___________________________, codice fiscale ________________________ 

residente nel comune di ________________________ in via _____________________ in 

qualità di assegnatario di un alloggio SAP presento formale istanza di fruizione del 

Contributo Regionale di Solidarietà, ai sensi della DGR 6732/2022. 

Opportunamente informato delle condizioni di decadenza previste in caso di dichiarazioni 

mendaci, o comunque non veritiere, ai sensi del D.P.R. 445/2000  

 

DICHIARO 

 

o Di essere assegnatario di un alloggio SAP da oltre 24 mesi; 

o Di aver ricevuto il provvedimento di assegnazione nel corso dell’anno 2022. 

- Di avere un ISEE ordinario 2023, ovvero un ISEE corrente in corso di validità, con i 

seguenti valori: ISEE __________; ISR _________; ISE ______; PSE ______; data DSU 

__________, protocollo INPS – ISEE – _______________________________; 

- Assenza di provvedimento di decadenza;  

- Di aver rispettato le norme disciplinate dal R.R. 04/2017 inerenti ospitalità, coabitazione, 

fusione e mobilità; 

- Di aver presentato nei limiti temporali previsti la documentazione richiesta dall’ente 

proprietario per l’aggiornamento dell’Anagrafe dell’Utenza nel corso dell’anno 2022; 

- Che il mio nucleo familiare è conforme a quello indicato nell’Attestazione Isee, salvo 

variazioni regolarmente comunicate, e si compone di n. ____ persone in totale, di cui n. 

disabili ____, n. minori ____. 
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- Altro: ________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________  

 

Allego alla presente domanda: 

 

- ISEE 2023, ovvero ISEE corrente in corso di validità; 

- Documento di identità del richiedente; 

- Altra eventuale documentazione probatoria. 

 

 

Dichiaro altresì la veridicità delle dichiarazioni rese nel presente atto a pena di decadenza 

dalle prestazioni erogabili, ovvero eventualmente erogate, ai sensi del D.P.R. 445/2000. 

Contestualmente dichiaro di aver controllato la corretta trascrizione dei dati dichiarati da 

parte del personale di C.S.P. in redazione della presente istanza, esonerandolo dalla 

responsabilità per le inesattezze riportate. 

Gli interessati potranno esercitare i diritti di cui agli artt. da 15 a 22 del Regolamento UE 

679/2016, ove applicabili con particolare riferimento all’art.13 comma 2 lettera b) che 

prevede il diritto di accesso ai dati personali, la rettifica, la cancellazione, la limitazione del 

trattamento, l’opposizione e la portabilità dei dati. 

 

Il Dichiarante 

 

___________________________ 

 

Parte riservata all’ufficio 

 

Canone anno 2022: ____________________ Morosità al 31/12/2021: _________________ 

Spese accessorie anno 2022: _____________ Morosità al 31/12/2022: _________________ 

 

 


