Boll. w 620 il 15-3-16S
ot ‘£ S 13 =

24

ISTITUTO AUTONOMO PER LE CASE POPOLARI

TELLA PROVINCIA DI BRINDISI

Prote Ne /llf % Brindisi, 11
SEZIONE: Amm/va AT SIG. OHCSIL I ‘

OGGETTO: Assegnazione di al- Via Viee De
loggio in locazione seuplice

T T BRINDISI

In accoglimento della Sua istanza,couunico che Le &
stato concesso un alloggio in locazione mnello stabile,di proprie-
ta di questo Istituto,sito in RAOKE PARADIS ,Lotto _3}B®
scala B interno 6 v

Detto alloggio & composto di vani utili_3 oltre gli
accessori equivalenti a vani legali 95409

Ia invito,pertanto,a presentarsi alla Sede di ques’to
Istituto,via Casimiro n.9,per la stipula del relativo contratto.

. Preventivamente, perd,dovrd avere eseguito,a mezzo del-
1o allegato bollettino di c/c» postale,il versamento della gomnaa
di £. 54136 come appresso dovuto:
a)~mensilitd di fitto e servizi dal 30.3,1965 - a1l 10,4.1965
: £0 i 1 i 8 3 R "
, 2,108 vano x vani %08 vennsfr 10,645 =

% 3 8 B9 9 a8 3R 98

b)~canone consumo acqua normale e fognasssssss 800 =
c)~contribute nelle spese di illuminazione

' delle Scaledaaeeqseoqersaaa.eaaaaqqnaaee»a»aa" 200 =
d)~Imposta registrazione,eccs 11°6% su a)essas " 639 -

TOTATE TMPORTO MENSILE FITTO osssanainnssss o124 =
e)-Deposito cauzionale(pari a 3 mensilita di Fitt0)sssaa0s" O, 052 =

f)%DepOSitO Spese ContrattualieaqnaqeAseaaee»aeqqnoqqaaqéé” E‘GGC

TOTATE ssaansssss£e kX6
Tl canone mensile suindicato s'intende in via sflat-
to provvisorio e come tale suscettibile di aumento o d&i diwminuv-
zione in rapporto allteffettivo ammontare delle opere che stara
per risultare dagli atti finali di collaudo,cui & subordinatn i1
piano finangiario definitivos
In sede di contratto Le sarannoc indicate la dete
e 1'ora di consegna dell'appartamentos ~

Non presentandosi entro il 153351955 cCoOv—
rente,sard dichiarata rinunciataria delltallcggios —

IL PRESITENTE
(Gy. Uf T Com/te Us G VALLARING

PA/MI/tas —




In esenzione di tasse e bollo
{art. 14 dells Llegge 9-8-1954 n. 640)

nuTonome “Il[l»! E GASE poPOLAMI
DELLA PROVINCIA DI BRINDISI

1

DOMANDA Di AI.I.OGGIO IN I.OCAZIONE SEMPI.ICE

df”"_f’f"as'ff{i,,,,@/zzf?wA et S F/uq,% it ]
ma'trtzzo attuale /U{ w ﬁ\ (7MCLLLL{/) ‘f_

residente nel comune di /l f
A ,.T_.z\,uvxc, L T S B
data a'z inizio della restdenza g - 6 _ {9 S l\;[ !

ll sottoscritto, presa visione dell’avviso pubbhcato espone i dati 5

relativi ai punti che serviranno per la valutazione del suo caso. Dichiara i

che quanto esposto corrxsponde a veritd, senza omissioni atte ad alterare

il gludleo dell’ Istituto Case Popolan Prende atto che inesattezze od omis-
sioni comporteranno I’ annullamento della domanda e I’ esclusione dal- |

I’ assegnazione, mentre rinuncia sin da ora ad ogni ricorso nel caso in |

cui la errata dichiarazione desse luogo a valutazioni inferiori al merito.

A corredo della domanda allega lo stato di famiglia, il certificato di

residenza, nonché tutti i documenti richiesti e quelli facoltativi prevxstl

a sostegno delle varie dichiarazioni di disagio. Si riserva di produrre,

a richiesta, il certificato generale del casellario giudiziale e il certificato di

cittadinanza italiana.

H/l/\/)/\ (/{( /)A

LOCALITA

%LC(\ /’\W/LIAM(;J

FIRMA




Documenti ri-

GRUPPO 10

PUNTEGGIO

chiesti : ABITAZIONI NON IDONEE: Segnare, se corrivspgr?der
| Certificato esattamente, una delle seguenti definizioni che danno dirit-
i _
} dell’ Utticio to ad essere iscritti in questo gruppo.
; Sanitario a Canting e seminterrato senza ocqua e gabinetto | |
Comunale b Sofiitta senza acqua e gabinetto
; c - Soffitta con acqua e gabinetto
J d »Cantina con acqua e gabinetto ]
3 CERTIFICATO DELL'UF-

FICiO DEL GENIO CIVI-
LE COMPROVANTE LA

GRAYE PERICOLOSITA’

GRUPPO 1Ii°

ABITAZIONI PERICOLANTI |

Certificato

dell’ Utficio

Comunale,

con la pre-
cisazione
dell’ esatta

superficie

GRUPPO III® - Superafiollamento familiari n.. .. . mq........

Superficie occupata inferiore a mq. 6 per ogni persona

effettivamente e stabilmente alloggiata, che figuri nel foglio

di famiglia.

e

Casi previsti nei gruppi 1° e II°
Nuclei familiari che abitano una stanza subaffitto

Nuclei familiari superiori alle 8 persone che

occupano un alloggio di una stanza e cucina.

Famiglie che occupano un alloggio normale

ma superaffollato in base ai criteri di cui so-

pra (dalla misurazione vanno esclusi i locali

adibiti a servizi igienici ed i corridoi di lar- i




ghezza inferiore ai mi. 1,50). Specificare locali

Lo

t

l . . -
| occupati e le relative superfici:

I locale: metri ... xmetri ... ... totale MQ..ci

i Il locale: metri . ... .. X Metri ... totale mMQu .

III locale: wmetri.oo o X metti.. totale MG

i IV locale: metri.....ccce X metrio.o totale mg
!

 Atto esccuti- | GRUPPO IV* - SFRATTO ESECUTIVO (Escluso lo sirat:

vo di sfratto | to Qgrrmorrositvé)__i‘nqi»crare la data ﬁssatawper lo siratto.

]

{ 1) Dichisrazione del ds- | GRUPPQ V°

| fore di lavoro sllestante | DISTANZA DAL POSTO DI LAVORO

| — . - ey =

| de quando ha avuto ini- | h !

! zio il rapporto di lavoro. | Residenza a:
!

Nel caso si tratti di pid | [ndicare il Comune di residenza quando il nucleo |

i e e e e m s f— - R R R - .

| datori di lavoro, presen- | familiare risieda in Comune diverso dal luogo di

tare il libretto di lavoro. | |ayoro del capofamiglia, che non sia collegato con

2) Cerlificalo di residen-

questo, da servizio di trasporto urbano.

- 7—;”278 del Comune ove ri-

e — Ao - . e . . - — . R .

siede ﬂ ;wcleo familisre.

Dichiarazione del

La circostanza di persona adulta TBC che

Direttore del Di- conviva con bambini; dard diritto ad una |

spensario Antitu- valutazione supplementare

| bercolare.

o s OOV SO i st SO
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PERIODO DI DISAGIATO ALLOGGIO

| di alloggi.

' Per gruppi |: abitazioni non idonee

II: abitazioni pericolanti
II1: superafiollamento

IV : distanza dal posto di lavoro

| L’ anzianita di disagio costituisce titolo di preferenza nelle assegnazioni

devono essere indicati gli anni di disagiato alloggio, anche se in alloggi

diversi, purché in anni consecutivi, la cui decorrenza non pud comun-

que essere precedente alla data di matrimonio e a quella di residenza.

DICHIARAZIONE DI ANZIANITA’ NEL DISAGIO

Il richiedente occupa Vattuale alloggio dal

}In precedenza occupava altre abitazioni coi seguenti caratteri di disagio:
{
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iAllegare certificato del Comune di

CARATTERE DI DISAGIO
da dichiarare quslora le abitazioni rientrino
INDIRIZZO nei gruppi I, IL, I e IV, secondo le defini-
zioni di cui alle caselle contraddistinte dalle
lettere a) b) ¢) d) ) f) g) b) i) 1)

Data di entrata

e di uscita da_|
" tale alloggio

In totale il richiedente conta n.

alla data del

(Segnare nella casella dei punti il numero degli anni compiuti

' TOTALE COMPLESSIVO DEI PUNTI

attes: nte quanto sopra.

anni compiuti di disagio

R

et e

e et e



CITTA’ IN

PROVINCIA DI BRINDISI

IL SINDACO
CERTIFICA RISULTARE DAGLI ATTI ANAGRAFICI

1Y

..... UNlAn 90 ANAAN (e ‘ residente in

. O/V/U'D/L/‘)' ____________________________________________________________________________________ € composta come segue:

DATA DI NASCITA | DATA DI MORTE

} che la famiglia di_..........__
’, Brindisi in th‘/ﬂ?,(,

COMUNE .
DI NASCITA |5 |Mese | Auno
Q

19 227 /
11090
7051

;
[ %
b Jol9 54

COGNOME E NOME NOTE

Grado
A= di parentela

Mese | Anno

Giorno

‘:) e 1 N, d’ordine
<

Brindist ic. 10.000

1512/62 Tip. Ragione -

La qualifica di « Capo - Famiglia » é attribuita ai soli fini anagrafici ( Art. 4 Legge 24-12-1954 n. 1228 )

Eventuali annotaziont. ...

Rilascia in carta

bgﬁ“

Brindisi,




e

Lo

CERICIU BISTRET L 0 DhLLL WMPU Y WIRERTE

BERINDISI

SI CERTIFICA
che le persime -~amprese nel presente stato di famiglis men

fgurano iscritte nei registri di questo Ufficie.

81 rifascia il pres'ente per uso _ &QQ«O%;%,«D

Brindisi, i !

iy




ﬁ
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MUNICIPIO DI BR[NDIS‘

PROVINClA DI BRINDISI

UFFICIO ANAGRAFE

IL SINDACO
' Veduti gli atti di ufficio

CERTIFICA
J

che........ Sig. Q“/U/\: ) putidmleo... .

‘nato i‘l" CLQ 7 % - {919 nel Comune di e A

risulta iscritto in questo registro_di- popolazione dal .. .. .>.

ed abitante in Vige 9; 2 T

. ; A
~ §i rilascia in carta libera per uso DLUQQW\?

QM A GATO: ' = IL SINDACO :
N (I : © =L 3y LASSERSORE AL
(. TN Z LO STATG CIVILE-ARAGRAFN
- ‘ g 4 ) / . v ;," "‘ \'.:! //fn F,-ance )




umtamente alla sua famlghd composta di n._.%tre persone, occupa n ,,,,,, ‘_.,___.@Pa? ____________ vaniv
, ed....pi..gg.gla.__gﬂcim _________________________________ che presenta(ano) le seguenti- deflcenze 1g1emche
1) _Ilmi.di.té....in tuttd gli ambienti, ...........................................................................................................

(f?.
/”'Psbg

-

B e ' si 5 (R —— ...persone,

Ai fini igienico - sanitari, detta abitazione & da considerarsi antigienica.

Bringdisi, li........ 31.Cennaio..1963....
LIMPIEGKTO




N3IIDI.




ISTITUTO AUTONOMO PER LE CASE POPOLART
DELTA PROVINCIA DI BRINDIST

Prot. No JVHO

SEZIONE: Amm/va

OGGETTO: Assegnazione di al—- Via
loggio in locazione semplice

e e e ——

In ’accoglimento' della Sua istangza,comunico che Le &
stato concesso un alloggio in locagione nello stabile,di proprie-~

,Lot70_358

t3 di questo Istituto,sito in REICM
‘ scala ‘B, interno
~ Detto alloggio & composto di vani utili_3} oltre gli

accessori equivalenti a vani legali_9s©08

. : La invi'to,'pertanto,a presentarsi alla Sede di questo
Istituto,via Casimiro n-9,per la stipula del relativo contratto:

[ .? ‘} i‘;ﬁi

Y

Preventivamente, perd, dovrd avere eseguito,a wezzo del-
1o allegato bollettino di c/c»postale,il versamento della scmae
\ . di £» come appresso dovuto:

' : a)-mensility ai fitto e servizi dal 3Ce3e3968 = al 10, 4,196

£. 24398 vano x vani %08 ...0000 26,645 =

naoaqo»qsaaqqaqaa£a

b)-canone consumo acqua normale e fognasssssss’ BOC =
’ c)-contributc nelle spese di illuminazione

delle SOaleaaaoaeaaeen»eaoqa»qaeeneeeeeaaae“ aQQJm
d)-Imposta registrazione,ecc. il 6% su a)esass" - BV e

o TOTATE IMPORTO MENSILE FITTO ssssssnansess 32,504 -
e)-Deposito caugionale(pari a 3 mensilita di Fitt0)sanssss" JouBER =

f)—DepOSitO spese Contrattualioa4aqqenageaqq»»aanneqeaaaea" SAiOG

— o ——— -t~

T1 canone mensile suindicato s'intende in via af
to provvisorio e come ‘tale suscettibile di aumento o di dirinru-
zione in rapporto all'effettivo ammontare delle opere che stara
per risultare dagli atti finali di collavdo,cui & subordinato il

piano finanziario definitivos
In sede di. contratto Le saranno indicate la data

e 1'ora di consegna delltappartamentos -
, Non presentandosi entro il 16 3.1965 cor-
rente,sara dichiarata rinunciataria dell'alloggios~—

M w (o bl 15 -3 6 S ITL PRESIDENTE
(Grs UFfs Com/te Us G» VADLARINC )

o £§q‘;§é=

PA/MI/tae -




