flnsula Urp ] numero verde —

- per informazioni su locazioni

‘e manutenzioni edilizie 800 31 1 7 22 Codice Alloggio:

‘dal lunedi al venerdi 9-12 I

Modulo da compilare e consegnare solo in caso di:

Ampliamento per nascita o variazione del reddito nell’anno in corso
Artt. 13 e 20 Legge Regionale 10/96

Il/La sottoscritto/a (Assegnatario):

nato/a (prov.) il

residente a in via n.

recapito telefonico

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall’art. 76 D.P.R. del 28 dicembre 2000,

FA RICHIESTA DI

Revisione del canone di locazione a seguito di:

0 Modifica del reddito (in diminuzione) _
Indicare cognome e nome del/dei componente/i interessato/i, la casistica e allegare la

documentazione attestante.

o Trasferimento (uscita con cambio residenza) di un componente del nucleo
Indicare cognome e nome del/i componente/i uscente/i.

o Aggiornamento del nucleo per accrescimento naturale
Indicare cognome, nome e data di nascita.

NOTE

Luogo e data firma

Ai sensi dell’'art. 38 D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, la presente dichiarazione va sottoscritta dagli interessati
in presenza del dipendente addetto oppure inviata (assieme ad una fotocopia non autenticata di un documento
di identita degli interessati) via fax o tramite un incaricato oppure a mezzo posta a:

Insula spa - URP - Gestione Residenza - Santa Croce, 502 - 30135 Venezia - Fax 041 2724244,
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