
Rev. 1

     AL COMUNE DI CORNATE D’ADDA 
     SETTORE EDILIZIA-URBANISTICA-SUAP
     PEC: COMUNE.CORNATEDADDA@CERT.  L  EGALMAIL.IT  

RICHIESTA CERTIFICATO DI IDONEITÀ ALLOGGIATIVA PER RICONGIUNGIMENTO FAMIGLIARE. 

La/Il sottoscritta/o  

nata/o a   il  

C.F.  

residente  a   via 

telefono     e-mail/PEC   

in  possesso  del  permesso  di  soggiorno  n°  rilasciato  dalla  Questura  di

   proprietario   affittuario dell’alloggio sito in questo Comune  in Via/P.zza

 n°   catastalmente  individuato  al  Foglio   mappale

 subalterno   

CHIEDE

per detto alloggio la certificazione attestante la disponibilità alloggiativa.

DICHIARA CHE

detta certificazione non è richiesta per l’ottenimento del permesso di soggiorno C.E. di lungo periodo.

COMUNICA

che l’indirizzo di posta elettronica certificata/indirizzo di posta elettronica a cui recapitare il certificato firma-

to digitalmente è il seguente   

Informativa Privacy ai sensi del D.Lgs. 196/2003 e del Reg. UE n.      2016/679  

Ai sensi del D. Lgs. 196/2003 (Codice Privacy) e del Regolamento UE n. 2016/679 (GDPR) , recante disposizioni a tutela
delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali, desideriamo informarLa che i dati personali da
Lei forniti formeranno oggetto di trattamento nel rispetto della normativa sopra richiamata e degli obblighi di riservatezza
cui è tenuto il Comune di Cornate D’Adda come da Informativa Privacy allegata.

Data 

FIRMA  __________________________________ 

          (professionisti e aziende firmano digitalmente)

Il presente modulo deve pervenire all’Ufficio segreteria/Protocollo completo degli allegati seguenti
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DOCUMENTI DA ALLEGARE ALLA RICHIESTA DI 

CERTIFICATO DI DISPONIBILITA’ ALLOGGIATIVA PER RICONGIUNGIMENTO FAMILIARE

·  dichiarazione di assolvimento marche da bollo (vedi foglio seguente);

·  attestazione versamento diritti di segreteria Ufficio Tecnico pari a € 30,00,  tramite PagoPA al seguente collegamento

https://cornatedadda.comune-online.it/web/home/home alla voce pagamenti spontanei;

·  copia del contratto di affitto registrata o copia rogito dell’appartamento;

·  disegno quotato e firmato in originale da professionista abilitato o scheda catastale dell’unità immobiliare;

·  certificato di agibilità dell’alloggio; oppure

·  segnalazione certificata di agibilità redatta da professionista abilitato ai sensi dell’art. 24 del D.P.R. 380. 
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               DICHIARAZIONE PER ASSOLVIMENTO
MARCA DA BOLLO

(Art. 46 D.P.R. n. 445 del 28.12.2000)

Il/La sottoscritto/a,  

nato/a a  il  

residente a    in Via   n.    

C.F. 

nella sua qualità di:
              

della ditta/società 

con sede legale a 

in Via  n.    e sede amministrativa  a

 in Via  n     C.F./

P.IVA      

tel.  e-mail/PEC 

Consapevole che in caso di dichiarazione mendace sarà punito ai sensi del Codice Penale secondo quanto prescritto
dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 e che, inoltre qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicità del contenuto di
taluna delle dichiarazioni rese, decadrà dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base
della dichiarazione non veritiera (art. 75 D.P.R. 445/2000).
Dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D.Lgs. 196/2003 che i dati personali raccolti
saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente
dichiarazione viene resa
                                                                                   DICHIARA
di aver assolto all’imposta di bollo, mediante acquisto e annullamento dei seguenti contrassegni telematici e che gli
stessi non saranno utilizzati per qualsiasi altro adempimento: 
 

n. identificativo   di euro  

per  

n. identificativo   di euro 

per  

e che l’originale è conservato presso il/la proprio/a studio/abitazione/sede aziendale. 

Data,  

                                                              FIRMA  __________________________________ 
                       (professionisti e aziende firmano digitalmente)

 
La firma non va autenticata, né deve essere apposta alla presenza dell’impiegato dell’Ente interessato, ma il docu-
mento deve essere corredato da fotocopia della carta di identità in corso di validità in caso di firma autogra-
fa, oppure può essere firmata digitalmente.
La presente dichiarazione ha validità di 6 mesi dalla data del rilascio (art. 41 D.P.R. 445/2000).
La presente dichiarazione può essere trasmessa con strumenti telematici (art. 38 D.P.R. 445/2000).
Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 37 D.P.R. n. 445/2000.
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Informativa ai sensi art. 13 Regolamento UE 2016/679 (Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati)

La informiamo che i dati raccolti saranno trattati ai sensi della normativa vigente in tema di protezione dei dati perso-
nali.
Il titolare del trattamento dei dati è il Comune di Cornate d’Adda, che lei potrà contattare ai seguenti riferimenti:
Telefono:  039.68741          Indirizzo PEC: comune.cornatedadda@cert.legalmail.it
Potrà altresì contattare il Responsabile della protezione dei dati al seguente indirizzo di posta elettronica: rpd@co-
mune.cornatedadda.mb.it
Il trattamento dei dati personali raccolti viene effettuato per finalità connesse all’esecuzione di compiti di interesse
pubblico e per l’esercizio di pubblici poteri, nonché per adempiere ad eventuali obblighi di legge (ai sensi dell’art. 6
par. 1 del Regolamento 2016/679) nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.
I dati raccolti:
 sono trattati da personale dell’ente appositamente autorizzato e/o da soggetti esterni designati dal Titolare in for -

ma scritta come di Responsabili del trattamento, per attività strumentali al perseguimento delle finalità dell’ente;
 potranno essere comunicati  a soggetti  pubblici  per  l’osservanza di  obblighi  di  legge o per  finalità  connesse

all’esecuzione di compiti di interesse pubblico;
 sono conservati per il tempo necessario allo svolgimento del procedimento in oggetto e tenuto conto degli obbli -

ghi di legge a cui il Titolare deve sottostare nell’adempimento delle proprie funzioni istituzionali;
 possono essere soggetti a comunicazione e/o a diffusione esclusivamente in adempimento ad obblighi previsti

dalla legge o da regolamenti e non sono soggetti a trasferimento a paesi terzi.

Le comunichiamo inoltre che il conferimento dei dati è obbligatorio per il  perseguimento delle finalità descritte e
l’eventuale rifiuto determinerà l’impossibilità di dar corso al procedimento.
Potrà far valere, in qualsiasi momento e ove possibile, i Suoi diritti, in particolare con riferimento al diritto di accesso
ai Suoi dati personali, nonché al diritto di ottenerne la rettifica o la limitazione, l’aggiornamento e la cancellazione,
nonché con riferimento al diritto di portabilità dei dati e al diritto di opposizione al trattamento, salvo vi sia un motivo
legittimo del Titolare del trattamento che prevalga sugli interessi dell’interessato, ovvero per l’accertamento, l’eserci -
zio o la difesa di un diritto in sede giudiziaria.
Potrà esercitare i Suoi diritti rivolgendosi al Titolare o al Responsabile della protezione dei dati, reperibili ai contatti
sopra indicati.
Ha diritto di proporre reclamo all’Autorità Garante per la protezione dei dati personali qualora ne ravvisi la necessità.
Il Titolare non adotta alcun processo decisionale automatizzato, compresa la profilazione, di cui all’articolo 22, para-
grafi 1 e 4, del Regolamento UE n. 679/2016.
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