
 

 

 

COMUNE DI MILLESIMO 
PROVINCIA DI SAVONA 

 

Modello b) 

REGIONE LIGURIA   GIUNTA REGIONALE 

Legge 9/12/1998 n.431 art.11  

                                                             Fondo sociale affitti 

MONITORAGGIO DELLA CONDIZIONE ABITATIVA  

 

 

Il sottoscritto (nome e cognome)....................................................................................................... 
 

Codice fiscale………………………………………………… 

 

A corredo dell’istanza volta ad ottenere la concessione del contributo per il sostegno alla locazione, di 

seguito fornisce alcune informazioni relative alla propria situazione reddituale, al contratto di locazione e 

all'alloggio del quale è conduttore, a soli fini statistici e di monitoraggio della condizione abitativa 

regionale: 

 

1. reddito del nucleo familiare  risultante dall’ISEE in corso di validità (€ _________________) 

 

2. tipologia del contratto di locazione (barrare il caso interessato): 
 

 concertato 

 libero 

 

3. figura giuridica del proprietario dell'alloggio locato (barrare il caso interessato): 
 

 persona fisica  

 persona giuridica  

 altro ente 

 

4. superficie lorda dell’alloggio M.Q. _________ 

 

5. categoria catastale ______ 

 

6. ammontare delle spese condominiali relative all'anno 2021 € __________ 

 

7. assegnazione del contributo in precedenti annualità 
 

 SI 

 NO 

 

 

 



 

 

 

data ..............................................  

 

 
Dichiaro di essere informato – ai sensi e per gli effetti di cui all'articolo 1 e seguenti del decreto 

legislativo n. 196/2003 e dell’articolo 13 del Regolamento UE n. 2016/679 – che i dati personali raccolti 

saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il 

quale la presente dichiarazione viene resa. 

 

firma.............................................. 

 

 
 

 


