
Comune di Limido Comasco
Provincia di Como

         marca da bollo

MODULO DI RICHIESTA IDONEITA' ALLOGGIATIVA

Richiesta certificazione idoneità alloggio sito in via /piazza...................................

Il/La  sottoscritto/a ……………………………………………………………………...........
nato/a a ……………………………………………………… il …………………….............
residente in ……………………………………………………………………………...........
Via ……………………….................. n.………..Tel. …...................................................
Cittadino/a ………………………Titolare del permesso di soggiorno n° .......................
rilasciato dalla Questura di ....................................
Recapito telefonico ………………………………...

CHIEDE

il rilascio del certificato di idoneità dell'alloggio come previsto dalla vigente normativa
sull'immigrazione (legge 40/98 e successive modifiche).
Tale certificazione sarà utilizzata per perfezionare presso le autorità competenti le
seguenti pratiche:

 il ricongiungimento familiare      Altro: ...................................................

A L L E G A  A L L A  P R E S E N T E  D O M A N D A  

 copia piantina alloggio 
 copia atto di proprietà/locazione/comodato
 copia dichiarazione di conformità impianto termico * 
 copia dichiarazione di conformità impianto idrico-sanitario *
 copia dichiarazione di conformità impianto elettrico *
 copia permesso/carta di soggiorno 
 Certificato di Stato di Famiglia
 Fotocopia Carta d'Identità del dichiarante
 Versamento di € 51,65 per diritti di segreteria su C/C n. 15647225

(*) Dichiarazioni di conformità redatte ai sensi dell'art. 7 del Decreto Ministeriale 22/01/2008 n.37
e s.m.i.;  Nel caso in cui la dichiarazione di conformità prevista non sia stata prodotta o non sia più
reperibile, tale atto e' sostituito - per gli impianti eseguiti prima dell'entrata in vigore del presente decreto
- da una dichiarazione di rispondenza, resa da un professionista iscritto all'albo professionale per le
specifiche  competenze  tecniche  richieste,  che  ha  esercitato  la  professione,  per  almeno  cinque
anni,  nel  settore impiantistico a cui si riferisce la dichiarazione, sotto personale responsabilità, in esito
a  sopralluogo  ed  accertamenti,  ovvero,  per  gli  impianti  non  ricadenti  nel  campo  di  applicazione
dell'articolo 5, comma 2, da un soggetto che ricopre, da almeno  5  anni,  il  ruolo  di  responsabile
tecnico  di  un'impresa  abilitata  di  cui  all'articolo  3,  operante  nel  settore impiantistico a cui si
riferisce la dichiarazione. 
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NEL CASO DI UN RINNOVO DELL'ATTESTAZIONE 
(rilasciata in precedenza dal Comune di Limido Comasco, per il medesimo alloggio, purché
nel frattempo non siano state operate modifiche relative ad opere murarie o ad impianti)

SI ALLEGA 

  copia documento di identificazione del richiedente;

  copia  attestazione  precedentemente  rilasciata  dal  Comune  di  Limido
Comasco

Liimido Comasco, lì …………………………….................................

………..………………………….................................
FIRMA

*****

MODALITA' DI RITIRO E VALIDITA' DELL'ATTESTAZIONE

L’attestazione di idoneità alloggiativa viene rilasciata entro un tempo massimo di  30 giorni
dalla data di protocollazione della domanda
A seguito di preventiva comunicazione telefonica deve essere ritirata da parte del richiedente
presso l'Ufficio Tecnico nei giorni ed orari seguenti:

 mercoledì ore 08,00-13,00 oppure 15,00 – 17,00

 sabato ore 08,30-12,00

Il rilascio dello stessa sarà subordinato:
1.  alla consegna degli  allegati  richiesti  a seconda che si  tratti  di  prima attestazione o di
rinnovo, compreso il versamento dei diritti di segreteria;
2.alla  presentazione  di  n. 2  marche  da  bollo  dell’importo  di  €  16,00,  da  porre
rispettivamente la prima sull’istanza di  richiesta all’atto di  presentazione della stessa e la
seconda sull’Autorizzazione, al momento del rilascio.
L’attestazione ha validità di   6 mesi dalla data di emissione, durante i quali potranno essere
richieste e rilasciate eventuali copie conformi all’originale.
Decorsi i 6 mesi dal rilascio potranno altresì venire inoltrate istanze di rinnovo di attestazione
già  emesse  (con  apposizione  marca  da  bollo  di  €  16,00),  previo  pagamento  di  diritti
segreteria di € 51,65 e ulteriore marca da bollo di € 16,00 per il ritiro.

RIFERIMENTI NORMATIVI :
D.M. 5 luglio 1975;
- D. Lgs. n. 286 del 25 luglio 1998 e successive modifiche (in particolare art. 5bis, art. 9, art.
29)
- D.P.R. n. 394 del 31/08/1999 e successive modifiche
- legge n.94 del 15 luglio 2009 (cosiddetto “pacchetto sicurezza”)
- circolare del Ministero Interno del 18 novembre 2009
- Decreto Ministero Sanità del 5 luglio 2009
- Decreto del Ministero dello Sviluppo Economico n.37 del 22 gennaio 2008


