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MODULARIO |
MOD. 101 (Artt. 1. 2 @ 3 del D.PR. 29 settembre 1973, n. 600} l F.impaste - 830_|

Presentato al Comune di....mii o Uficio 1. DD. di s )
oppuie [ [R— -
SN | LA . Centro di Servizio di..... ... —
IL DATORE DI LAVORO O ENTE EROGANTE
COGNOME O DENRCMINAZIONE NOME . HUMERO
S1eC AR, SALVATSAL oo W |
FOLTANTO | 5ES50 DATA DI NASGITA = = - | COMUNE (o stato estera) DI NASCITA mcs)g..rpi 4 A
EF&EE:‘ {MaoF) }' fparno L;)‘L | mese !'JJJ anno“_{ 1244) (_" A '\‘Q Vo et l::l':: IT: Lb.!ﬁ]
~ | pomiciLio | COMUNE PROVINGIA VIA £ NUMERG CIVICO 1 =
N | FrecaLe LA Sy L Fsulal DA JIR Ny il A7) n PRI
r CERTIFICA DI AVER CORRISPOSTO NEL 1983 AL SIG.
COGNOME D1 NASCITA NOME NUMERO : i
it s Gl e PPE e W See SV 52624 3Fee W
FEH50 DATA DI NASCITA . . [ COMUNE (o stato estero} DI NASCITA PROV. D1
wor) M laorme [A:0) mene 113 anno 1111415 ST H Mass™ 61K

SEZIONE DA COMPLETARE A CURA DEL DIPENDENTE O DEL PENSIONATO

{in caso di presentazione df questo certificato come sostitutive della dichiarazione dei redditi)

= | REGIDENZA ANAGRAFICA | r— | COMUNE PROVINCIA | VIA F NUMERD IV CAP
T Juar 1a canali
N e p A ngta) L1 J] - LIt
Al [ CODIC) STATISTICH {1y PROVINGIA ! : TTOLO STATO ..
h ; Di CAVORD (gial | L QUALIFICA t]) stupio ¥ Civitg V)
COGNOME DEL CONIUGE NOME DEL CONIUGE NUMERO DI ‘
CODICE FISCALE
DEL COMIVGE {HI1) |
1. Emolumenti - stipend:, tredicesima ed altre mensilita aggiuntive, indennita,
-
lavoro straordinario, pensioni itv), ecc. — (al netto di L_[ | M Izj_ﬁlqoy,)i
per contributi previdenziali e assigtenzialt obbligatori a carice del dipendents o A
4 del pensionato) per la parte imponibile . P L.] /“;12)1]9@@
2. Indennita di trasferta e assegni di sede all'estero {al netto dei contributi
pravidenziah ed assistenzial obbligatori a carico del dipendente] per la parte
v imponibite . NN AR RN
3. lndennitd, compenai, geitoni, ecc. corriapast da terzi
Ditta
s DMa e N
Amm.ne
5w et liretb
L N KT I I B |
7.Totale(4+5+6).‘,.‘....‘.‘..‘_......L.tlll/(llll .
8. Totale emolumenti imponibiti (1+2+7) . ., . . . . . | e .L.l L“%QHIQQG
- 9. Imposta corriapondente al totals degli emolument: mpanibilt. al netto della
= riduziene del 3% (art. 1 L. 14/11/1681, n. 645) o ‘ e .L.| | |Z|Zi,i|ﬂf0|g
m 10, Detrazioni d'imposta applicate ’
)]

11. Quota esente . . o L ‘7_(’3[0 Io |3
12 Coniuge a carico . . . Lt [_*L_L_[__J_J
13. Figh a carico {N. b o - L. l ‘1_J._.|_u
14 Altri famibari a canco (N. ) ! L. |_mL__L i
15. Spess di produzione . . . o L{’_LJHM )
16 bis. Ulteriare detrazione (art. 3 L. 24/4/1980, n. 146
e successive modificazioni) . . L lj__‘jﬁll)[ff '.,1

16. Oneri ¢ spese personali. . . . L, {Jij&‘lﬁlglﬂ

17. Totale detrazions (11+12+)13 414 +15 +15 big + 18) e N L)L'/]j)w w1

18. Ritenuta fiacali operate dal datore di tavoro L. L_l | *L.J_-:l’ L] 1

19. Ritenute fiscali operate da terzi o e ¥ [_i[lﬁ_]_u

20. Eventuate differenza da compens.are con il datora di lavore (17418419 -9) PR . R LJ___L'_’;_]_{L{M}]Q!

21. Riteruta fiscale da indicare nella eventuate dichiarazione der redditi (18 +19- 20) . . o L L_L_l_lfr‘l l ] I

PoaATE DOODRCT DL Sy TRUINND A TERAG D VEDERE AVVERTENZE PUNTO T sLthe SE POSSIEDE REGDITE O (QQUAD "5 ENTITA V) YEDERE AVVERTENZE PUKTO &




At -, v s VAL 1, £ @ 9 Ul LLP.H, &Y BeNemore 1y¢a, 1. W) [EEEEL
Presentato al Comune di .....coorveriin. prrrertrrerran Ufficio Il. DD. di ......... eeveeeetrerrnre s s
oppure [
[{ PSR PPP 1 TP PTOTUR PSRN Centro di Servizlo di  ....cooceeiiin ’
SEZ. | i IL DATORE DI LAVORC O ENTE EROGANTE

NUMERO i CODICE FISC

VLN GPP 35R16 G187C

COGNOME O DENOMINAZIONE b nome

GIUSEPPE

VALENTE

SOLTANTO PER | SESSO DATA DI NASCITA COMUNE (o Stato sslarol DI NASCITA PROVINGIA O
uﬂp:'é‘::“! Mo R M gieene l 1q mess } 1 p i anna | lg? 5! 'I'UN I ::I::‘E:TA I ?R
TOT‘ICILIO COMUNE T PROV (sigha] { VIA E NUMERQ CIVICO T ATTVITA 1)
FIscALE ~ OSTUNI U8Rl VIA VITT. Es ORLANDO 33 | 13500 ||

CERTIFICA DI AVER CORRISPOSTO NEL 1986 AL SIG.

COGNOME DI NASCITA T NOME + | NUMERO DI CODICE FIRCALE
PUGLIESB GIUSEPPE PLS GPP 45E10 G187P
x k- — — R— e — B T
SES50 DATA DI NASCITA COMUNE (0 Stato ssiero) Ol NASCITA PROVINCIA DX
NASCITA ,
iMmaF) M gn—‘mo l 10! maan l Qsl ARND 1 1947 OS'IUNI (wiglm) P‘R| I
SEZ. Ul SEZIONE DA COMPLETARE A CURA DEL DIPENDENTE O DEL PENSIONATO
) IN CASCQ D! PRESENTAZIONE DI QUESTO CERTIFICATO COME SOSTITUTIVO DELLA DICHIARAZIONE DEI REDDIT!
RESIDENZA COMUNE PROV (aigla) | VIA £ NUMERO CWVICO GAP.
AMAGRAFICA
‘J_;-_?‘_Df___ﬁ, S 1 - b
% cooici
PRQVINGIA
_f"“:'_s_“_c_'lﬁ__ O LAVORO gogin) J_...l [ _ QUAUFICA “Ll l TITOLO DI STUDHO u_}i l STATO CWILE {1} I ]

COGNOME DEL CONIUGE (per 1o donne tndicars 1l cagnome da nutla) NOME DEL CON!IJGE NUMERG DI CODICE FISCALE DEL CONKIQE (W)

SEZ. W | SEGUENTI COMPENSI
STIPENDIO. MENSILITA AGGIUNTIVE. INDENNITA E ALTAI COMPENSI. PENSIONI (V) (sl neflo & L) h oo q&% | par comwribun (V1) h 6 h QJ Q# f“
|ND[NN|1A D! TRASFEATA E ASSEGNI ALL'ESTERO. PER LA PARTE IMPONWIHLE, AL NETTO DEI CONTRIBUTI (V)
Olru a Amm ne 3
INDENNITA et e i SS Se  m SETT 3 o e ]
COMPENSI. Dima o f"“"‘ ne B e o N e
EMOLUMENTI GETTONI, ECC Diita 0 Amm ne s b
CORRISPOSTI DA - - - SO
TEAZI . om. °:T!“:.. - e . : ot
TOTALE tJ'l*i*ﬁl ~
[ R i ———— e _ s
29
TOTALE EMOLUMENT! IMPONIBILL (4 ¢ EE 7 h 6“( 2} Ak{d
[IMPOSTA COMRISPONDENTE AL TOI’ALE EMDLUMEN'II mnommu ® 1 é?) O':)()
Cnnvuqe . uucn R B
Fsgn L] cnnca N* l
DE TRAZION! Anu umnlnnll ] c-nco N* f l
D IMPOSTA Dnlrabone pur Invom mpnnd:nm
CALCOLO APPLICATE Ullzlrmrc Aphaziond per lAvoTo d-pendrnl-
s
DELLA -
TGTALE DEIRAZIONI (10 + 11 + 12 1 R l’_)q 2QD
RITENUTA Cal dnlma d lavoro
RITENUTE B I TR R e e
Da terzy
FISCAL} OPERATE e e e — =
rom.s us cm i d ) b (é?QO_
CVENIUALE DIFFERENZA DA COMPENSARE CON IL DATORE DI LAVORD s e 7u! ~_9) o 9
e
AITENUTA FISCALE DA INTWCARE NELLA DICHIARAZIONE DE! REDQITI 18 -~ 19 60% .
SEZ. IV | SEGUENTI EMOLUMENTI RELATIVI AGLI ANNI PRECEDENTI E SOGGETTI A TASSAZIONE SEPARATA
n
EMOLUMENTS
EMOLUMENT)  (al nelio &1 L per contributl (V)
CALCOLOD RETRAIBUZION anno 1984 2 Retribuzione a Aliquots
DELLA AL NETTO DRI giT Tt T T Frims —en
ALIQUOTA Cnmmaun v mnno 1685 maais Y% .
RITENUTA FISCALE CORRISPONDENTE 12 x 25) »
CALCOLO s - T e 37
DELLA OETRAZIONI D IMPOSTA PER ARRETRATI 01 PENSIONE un 20 |.ggo 2-12-4075, nsrej
RAITENUTA »
RITENUTA FISCALE OPERATA (26 —— 21
SEZ. V ‘ RAPPORTI DI LAVORO INIZIATI O CESSATI NELL'ANNQ FIRMA DEL DATORE DI LAVORO
Y] 32 ©O DEL RAPPRESENTANTE DELL'ENTE ERQGANTE 4
INIIO RAPPORTO FINE RAPPOATO
e —— £ stalo rimsciato il rapporio dl lavora & = fempo
QIOAND MESE ANND THORNG LESE ARNG il retativo modeito 1027 dalarminato dI dutats inferiore n \ <
) ® alfanno (stagionsli, ece)? i\ At it
- &%
D ol el )y QY s | ©iono NG | sono [NQ | o M_‘Aé 2 / ________

- |i} VEDERE LE

"% CONTRIBUTH PREVIDENZIALI E ASSISTENZIALI DBBLI

ISTAUZIONI PER LA COMPILAZIONE A TERGO.
GATORI A CARICQ DEL DIPENOENTE O DEL PENSIONATO.

(11} VEDERE AVVERTENZE PUNTO 7.

1h} $E POSSIEDE REDOIM DI ouu.mlﬁy E?{

gm VEDERE AVYVERTENZE PUNTO 5.



MOD: 101

{ArtL. 1, 2 e 3 del D.P.R. 29 seltembre 1973, n. 600)

MOOULARIO
F. lmposie - B30

Presentato al Comune di

Ufficio 1. DD. di v

oppure )
T IO | Lottt Centro di Servizio di
IL DATORE DI LAVORO O ENTE EROGANTE
COGNOME O DENOMINAZIONE NOME - ::lg;:‘c::! *
51 €€ ﬂl‘fi)l Sf-\LV'ATORb FISCALE l
SOLTANTO | SESSO DATA DI NASCITA - COMUNE (o stato estero} DI NASCITA PROV. DI
PER LE NASCITA
e |tror H |oro L) e D25 w11 212) CARDV 1 GHO s |1
- COMUNE PROVINCY VIA E NUMERO CIVICO ATTIVITA -
DOMICILIO -
N FISCALE C/—l'l“l()\f"(}”'f) {nigla} IE;A_J \]|n Q CrAviLn 4/{/) o n LiD_QIjJ
w
W CERTIFICA DI AVER CORRISPOSTO NEL 1983 AL SIG.
COGNOME Di NASCITA . NOME 9 - NUNERD » R .
PUGLIES S Gl oo VPe B WSCe SV 52624 3380 K
SESSO DATA Dt NASCITA COMUNE (o stato estero) DI NASCITA PROY. DI .
(M o F} H giomoLiqLDi mesnm annc ”_(il!_"_l_s_l Db 'ru H l E:?g?. ITA l_él.d—l
SEZIONE DA COMPLETARE A CURA DEL DIPENDENTE O DEL PENSIONATO
{in caso of presentazione di questo certificato come sostitutivo della dichiarazione dei redditi)
- RESI[)EPI\IZA ANi‘\GRAFICA | COMUNE PROVINCIA | VIA F NUMERQ SIVHCO CAP
r I
o Y o LL1| LLLLLS
w | con STATISTIC! {1} T R
h RN g | 1| oumcan | | Wgsee | | #NRw ||
COGNOME DEL CONIUGE NOME DEL CONIUGE KUMERG DI
CODICE FISCALE » |
DEL CONLUGE (111} |
| SEGUENTI COMPENSI
1. Emolumenti — stipandi, tredicesima ed altre menailit aggiuntiva.’indenni!é.
lavoro straordinario, pensioni tv), ecc. — (al netto di L.I | M la)lqog
per contribuli previdenziali e assistenziali obbligatori a carico del dipsndante o
del pensionatc} per la parte imponibile . L. /{ 5!3}') 'HOQE]
2. Indennita di trasferka e assegni di sede all'estero {a! netto dei contributi
previdenziali ed assistenziali obbligatori a carico del dipendente]} per la parte
imponibile AIEEE<4dEEE
a. Indennita, compensi, gettoni, ecc. corrisposti da lerzi
4 _Dita Y N R o
Amm.na
5w Ll
8. m e e el bt _
7. Totals (4+5+6) . ool
8. Totale emolumenti imponibiti {1+2+7) n 1J B124'“QO|Q
- 9. Imposta corrispondante al totale degli emolumenli imponibili, al netlo della
= riduzione del 3% (art.1 L. 14/11/1981, n. 645) Ll AAS10019
m 10. Detrazioni d'imposla apphcate
n 11. Quota esente . L 56|00 2
12, Coniuge a carico . . L.I ! I I | | |
13, Figli a carico (N. ...} . . L. I I ] !
14, Altri familiari a carico (N..... ..}. L] | [ ] I
15. Spese di produzione . . L / L’ 7 0]
15 bis. Ulteriore detrazione {art. 3 L. 24/4/1980, n. 146 -
8 successive modificazioni) L. 1’ 4] 0 =
18. Oneri e spese personali. . L. j IOI“ Ql)l
17. Totale detrazioni (11+12+13+14+16+15bis+16} . L |j| {Ig)|@|‘a[:'J
18. Rilenuts fiscali operate dal datore di lavore L [__/I’f [_J
1%, Ritenute fiscali operate da terzi L] ]’{’1 11
20. Eventuale differenza da compens.are con il datore di lavoro (17+18+19-9) - . . L | | ’ |:j‘| / l&g @!OJ
21. Ritenuta fiscale da indicare nella eventuale dichiarazione dei redditi {18+19-20) . . L I | ‘ ]"‘r-l L J_I

(1) USARE | CODICI DELLE ISTRUZIONE A TERGO.

(11 VEDERE AVVERTENZE PUNIO 7.

{i11) SE POSSIEDE REQDITI DI QUALSIAS ENTITA. (1V) YEDERE AYYERTENMZE PUNTO 5.



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA'

(Art. 4 della Legge 4-1-1968, n. 15)

L'anno millenovecentottanta............... , il giorno_..-........l.’.l:].g' ............... del mese di oot
L'IMPi: Y]

AVANTT 8 MG o T et e T L iy Mt
(agsificardr! gL

oo (OSFH=

.............................................. il quale dopo essere
stato ammonito, secondo quanto prescritto dall'art. 2 della legge 4 gennaio 1968, n. 15 sulla respon-
sabilita penale cui pud andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi e per gli effetti del-

l'art. 4 della legge medesima:

HA DICHIARATO

P T e T

- g :
ER 1L DIRIGENTE LA/AFL. URBANISTICA
i C _'{Ai"(’hG¢l fi?'li”G’few) """"""""""""""""""""

AUTENTICA DELLA FIRMA

, L'IMPIEGATO ADDETTO
il sottoscritto .. Uffober - ARMMSTEALING. e
[c%nﬁ[nquq}le rerxmdifica del funzionario)

attesta a norma dell'art. 20 della legge 4-1-19emfkisio 1 H22H@Ma firma in calce alla su estesa dichiara-
zione & stata apposta in sua presenza previo acq@qtamen’to della idoneitd_del dichiarante.

- % / LUG. 198&?-’:'_‘

CoiUNL T %

boilo



Provincia di Brindisi

E Comune di Ostuni

|

TJEFICIO ANAGRAFE - Uilicio Certificazioni
IL. COMMISSARIO STRAORDINARIO

certifica

che in questa Anagrafe risulca iseritea la seguente famiglia

cf PUGLIESE Glusoppe
n.,0sLuni 10/5/1345 (287 P.1 5.A)

f PRI——
CEt.ﬁPHUZZI Giovanna
gstuni 26/1071968 (183 p.II S.A)

Yia F.Anglani n.22
yE APRUZZI Glovanna
1. 0stuni 26/5/1949 (320 P.1 S.4)

8L, PUGLIESE Glusepn®

~ pg PUGLIESE Lulgl 7
n;Ostuni.3[8[1959 (443 P.I S.R)
cel.

Fz PUGLIESE Sandro
N.Osﬁuni. 12/3/1?72 (151 I-D;I.S.A.)

cel.
Fg:;PUGLIESE Hassimiliane

n.0stunl 177571975 (251 P.1 BuAd

calibe

CF. Capo farnighia Su. Suocero suQcerd
Mg. Mogle Co. Cognato cagnatd
Ma. Marito Zi Zio 0 zid
Fg. Figlio o figha Cu. Cugino 0 cugina
Fa. Fadre No. Nonno o nonnd
Ma. Madre Ald. Affidato
Fr. Fratello Afl. Affilisto
Sr. Soreila Adt Adotato
G. Genero Cv. Convivente
Nu. Nuora Ag. Aggregato
Np. Nipote ‘
1945
0835
{
1949
9824
‘ FORME
1969 - COPLA CONES
(L TIRGENTE LA 3 U?%b.ti!S\T\Ch
Asch, Gighanil Grect:
0885 /
/e
1972
/
886
? SEGL ey
1973 18LUG "B4/00570024 TTLS 30t
B
9886

La qualifica di capo famiglia & ateribuita 3i soli

Rilascia in carta libera da valerc per tutti gh usi per i

fini anagrafici (D. P. R. 31-1~-1958, n. 136)

quali la icgge non prescrive il bollo.

Questo documsnto. pertanto. non ¢ valido per comprovare che il capofamiglia ha a suo carico le personc seco conviveskis
Per il riconoscimento di aleri diricti H presente certificato pud essere integrato con atto notorio o documento equipollense.

L'impiegato sddetto




COMUNE DI OSTUNI

Verbale di consegna in custodia e di consistenza.

I1 sotfoscritto _Sd_ nato a_\ il
:LQ, , asseqgfatario di} un age sito in Odtuni lo-

calitd Follifuoco realizzato dall'I.A.C.P. di Brindisi nel-
1:ambito del piano di zona del Cohune di Ostuui,

DICHTIARA

| | . | Wo L
di aver ricevuto oggi in custodia il .gavage. suddetto dal
Sig. Sindaco del Comune di Ostuni mediante consegna delle
relatige chiavi, .

Dichiara altresi di aver constatato a seguito di sopraluogo
tecnico effettuats in data odierna in contraddittorio con me
medesimo da rappresentante dell'U,T.C. Geom. Giovene Antonio
che il garage medesimo & di nuova costruzione e che non v 2
nessuna mancanga o difetto. '
In tale stato mi impegno a custodirlo obbligandomi ad usare
la nmaggiore cura al riguardo fino alla consegna definitiva
che verrad effettuata dall'I.A.C.P. di Brindisi.

Letto e confermato, viene sottoscritto in duplice copia del-
le quali una viene consegnata ‘al custode mentre l'altra verra
conservata agli atti d'u®ficio del Comune.

Ostanigzﬂ/ml/&zr

) | f

1L CUS'TODE IL! STIIDACO), \  Incar{U.T.C.
) ' E)r DAL S R -
Ay Py N 0/__ oo : _;_'\\'.L\ s/ Sy A

X L,
7 -

/.

>

PER COPIA CONFORME
. il DIRIOENTE LA SEZ. URBANISTICA

{Arch. (i 'mj'né {Freco)

’



Dichiarazione Sostitutiva di Atto di Notorieta

(art. 4 legge 4 gennaio 1968, n. 15)

30 AGD. 1984

0
L'anro mil P‘\’&ﬁ o il glomo __del mese di

JE
. A miL
avantl 2 O FE
tA Q‘)rg;\%{.OANAGBA

" quatifica dei funzionano
AN - .
: ; r - »
, |

11/0/‘9/4; ¢ residente 2 7 & ST w1l quale dopo essere

stato ammonito, secondo quanto prescricto dall'are. 2 della legge 4 gennaio 1968, n. 15 sulla responsabilita

é comparso il Sig.

penale cui pué andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi e per gli effecti dell'are. 4 dellz

legze medesima:

ha dichiarato

posseggono tuttora i requisiti in forza dei quali risultano attual=

per danni che dovessero essere arrecatl agli alloggi succedsivamenie

_alla consegna della chiaVes e e o

X
. XX Xx e U U - StUnl' e m—m————e

e e i S B BT B i
PER COPIA CONFORME Ceery,

{Areh, Fwpad

ni Greco; XXXXX

i i

P
i

i
oV
L. Firma de! Dichlarante

AR L AL

L,]MDP‘;%%%&U%MONE DELLA FIRMA
A Lo K=

o MI -

1 soroserino® N G B L AN GRAEE

attesta 2 norma dell'arr. 20 della legge 4-1-1968, n. 15, che la firma in calce alla su estesa dichiarazione &

stata apposta in sua prescnza previo accertamento della identitd del dichiarantel " MPITEG AT O

ADDETTO
NE
B

ANCGELO MILO
UsCI0 ) ANAGRAF




VERBALE DI CUNSEGHA IN CUSTODIA E DI coNsIsTENZA. ©QMUNE D) OSTUNI
lo sottoscritto B L , hato a il/@%/éaégf;asse-
n

gnatario dell'alloggio sito in Ostuni, localita , N. » Scala

~
i

_~ . piano - , interno ', realizzato dall'Istituto Autonomo per le Case
Popolari di Brindisi nell'ambito del pianc di zona del Comune di Ostuni,
DICHIARQ

di aver ricevuto in custodia oggi ' 1'alloggio suddetto dal sig. Sinda-
co del Comune di Ostuni mediante consegna della relative chiavi.

DICHIARO

altresi di aver constatato, a seguito di sopralluogc tenico effettuato in data
odierna in contraddittorio c¢on me medesimo Qal rappresentante dell'Ufficio Tec~
nico Comunale L ', ' j - ,_._» che l'alloggio

medesimo € di nuova costruzione e che non vi & alcuna mancanza né difetto in
tutti pli infissi interni ed esterni, vetri, rubinetti, cucina, apparecchi sa-
nitari e di riscaldamento, nonché nelle condizioni dei pavimenti, della colori-
tura, tinteggiatura delle pareti, ecc. e dei vari impianti esistenti (elettrico,
di riscaldamento, citofonico, ecc.} di modo che tutto trovasi in perfetto stato
di funzionamento e di manutenzione.

In tale stato mi impegno di custodirlo, oBbligandomi ad usare la maggior cura
al riguardo fino alla consegna definitiva dell'alloggioc che verra effettuata
dall'lstituto Autonomo Case Popelari di Brindisi.

Confermo integralmente, in questa sede, la dichiarazione giurata ed autenticata
resa in data -_al Comune di Ostuni e mi impegno formalmente a riconse-~
gnare a vista al Comune di Ostuni, su semplice richiesta di questo, l'alloggio
custodito e le sue chiavi, ove dovessero comungue venire menc o risultare man-—
canti, in tutto o in parte, i requisiti in forza dei quali io sottoscritto
risulto essere stato utilmente collocato in graduatoria per la assegnazione
del ripetuto alloggio. . ~
Lelto e confermato, viene sottoscritto in duplice copia, delle quali una viene
consegnata al custode, mentre l'altra verra conservata agli atti di ufficio
del Conmune.

Ostuni, 1i

IL CULTOLE L SINDACO IL FUNZIONAR DERL'U.T.C.

PER COPIA CONFORME
LIRS URBANISTICA

(Ared. ‘s-u#ﬁj#is 4 recod




CERTIFICAZIONE A MELLL ‘TERMINALL
CENTRO ELETTRONICO COMUNALE

COMUNE DI 0OSTUNI

pROVINCIA DI BRINDISI

pu———

UFFICIO ANAGRAFE

L'UFFICIALE D1 ANAGRAFE

In confnrmita‘ delle risultanze desali atti . _
CERTIFICA 1a sesuente composizione della famialia di

' PUGLIESE GIUSEPPE
apitante in VIA TAMBORRINO ALESSANDRO n. 11

PUGLIESE GIUSEPPE Capo Famislia
MNato il i0.5.1945 a OSTUNI (BR)
Coniusatlo

APRUZZI GI1OVANNA Moslie

Nata il 26.5.1949 a 05TUNI {8R)
Coniusgsata

PUGLIESE LUIGI Fialio
Nato il 3.8,.1969 a OSTUNL (BR)
Celibe
PUGLIESE SANDRO Fislio
Nato il 12.3.1%72 a 0STUNI {(BR)
Celibe
PUGLIESE MASSIMILIANO Fislio
Nato i1 17.5.1975 a OSTUNL (BR)
Celibe
PER 7. SNFORME
IL DIRGE / “3ANISTICA
(Arch., of if o rereco)

Si rilascia in carta (libera - legale) da valere per uso

N. B. - La qualifica di CAPO FAMIGLIA ¢ attribuita in anagrafe soltanto per determinare a chi

;.;gic;r;fe; aﬁlﬁ;ﬂfgod gel{e }gedn:):twie anagrafiche. Lo stato- di jamiglia perci¢ prova soltanto la compo
il ! richiedente, ma non i rapporti economici intercorrenti ivi i
se. Le notizie relative alla professione ed al titolo di studio non costﬁu::;c!;:okn;'gm'm T cortifion
gione, (Decreto P. R, 31-1-1958, n. 136). eria di- cerdfica:

FAMIGLIA

EIRITTI

S%sr. L. 500

e



MOQDULARIO
wora s Prev. Soc.629

chupirc/lgwmmozLLAvoao EDELLA

{ASSIMA OCCUPAZIO

Lothitr o

Mod. A1

Ostuni 20 marze. . 7Y B8

NE Dl.mMﬁgﬁijﬂéilikwwqmmw

O GOETTO G T AT L CBEO oo

" 'Visti gli atti di questa Sezione:

che il laveratere PUGLIESE Giuseppe,nate = Oatuni
10/5/1945 ¢ statos

i1

5)
6)
7)
8)
g)
10)
11)
12)
13)
14)
15)
16)

ST CERTIFICA

PER COPiA CONFORME
+ b T PRBANISTICA

avviato al
reiscritto
radiate il
reiscritto
radiate il
avviate al
reigscritte
rediate il
reiscritte
avviate al
avviate al
RBi#CRITIO
avviate al
reiscritte
avviete al
reiscritte

{Freco}

J’XZAQLa’

lavore dal 10/3/1982 &l 25/6/1563;
dal 29/6/1¢63 a8l 29/1/1963;
30/7/1953;

i1 18/8/1963 fine al 29/11/983;
30/11/19863;

levore dal 21/11/1963 al 31/12/1983;
dal 2/4/1964 &1 30/7/1584;
31/1/1984; -

il 24/68/1984fine al 3/9/1964;
lavere dal 4/9/984 81 12/5/1985;
lavere dal 13/5/985 al 29/5/1985;
dal 5/6/985 al 22/6/1985;

lavers dal 23/8/985 al 31/12/1985;
dal 9/4/1986K AL 21/4/1966;

lavore dal 22/4/1986 al 15/9/1966;
il 24/10/1966 al 2/2/1987;

17 avviate al lavors dal 3/2/1987 al 16/2/967;

16)
19)
20)
21)

reiscritte
avviate al
reiscritte
avviato al
occupato,

dal 4/3/1967 al 3/2/19883
lavore dal 4/2/1986 al 6/u/900;
dal 20/9/968 al 3/10/1968;
lavore dal 4/10/1966 am tuttera

Si rilescia in carta libers per gli usi conspetititi.

11, DIGIGENTE
(Dr

77 «CIRC/LE
g T )



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO NOTORIO

Il sottoscritto ....... UE 8753 . é?*..Ls.).I..".}?Q.E ............... P’(' ....... e
nato a ...... O ,ﬁrpf\.z.\. ............................................ (Prov. .)V ........ it [L‘)’)Ili‘“) ................
residente a Domf\/.\.-_.\;_e.q_ %Mm TDU.L mm-u@ ... cod. fiscale EQ.L.&EE.,LTP_l.‘.J.U..é:I.b__T.

ai sensi della legge 4 gennaio 1968, n. 15 e consapevole delle pene stabilite por [alse atlestazioni e menda-
ci dichiarazionl, al fine di poter essere ammesso al concorso per I'assegnazione di alloggi di edilizia residen-
ziale pubblica,

DICHIARA
a) che il reddu;'{) complessivo conseguito dallo stesso e dal componenti il proprio nucleo familiare relativo

all’ ango .............. (come da documentazione allegata alla domanda Mod. 101 - 201 - 740, ecc.) & stato
di L. _J.:'{-.’_Z____Z.:ﬁ.s- .......... corrispondente al totale dei seguenti redditi:
Reddit Reddit
I Num. COGNOME E NOME dae|avogo daeISVO‘:O d ?egglti t dREddlltti TOTALE
d'ord. LUOGO DI LAVORO dipendente | autonome |98 *@2°ricEl) €a &nre redditi

R T
o pensione Jo assimilato e terreni fontl

&L EOY  EUSIPPSE . : ,
s ] Il P e
_

: FTf\u(?\_ mwﬁrw\fﬁ i

155000

I O

4 B -
PR <o | CEQRME

5 iLDRGS. URBANISHICA

4/ / o Arecod)

b) che %I altri componenti il nucleo familiare, non indicati su}/ prospetto, non hanno fruito nell’anno
l.-l.'/l’. ......... di alcui)d'eddlto a qualsiasi titolo;
¢) che nell'anno.. 1LY . in cui & stato prodotto il reddito complessivo imponibile indicate al punto a) i

familiari a carico del dichiarante erano i seguenti (indicare nome, cognome, data di nascita, grado di
parentela con il dichiarante)

d) che egh stesso e i componenti il suo nucleo familiare come indicati nella domanda non sono titolari di
diritto di proprieta, usufrutto, uso e abitazione su alloggio adeguato alle esigenze del nucleo familiare
medesimo, nell'ambito territoriale cui si riferisce il bando di concorso;

e) che egli stesso e i componenti il nucleo familiare, come indicati nella domanda di alloggio non sono
titolari di redditi di cui alla precedente lettera d) su uno o pit alloggi, ubicati in qualsiasi localita, il cui
valore locativo complessivo determinato ai sensi della legge 27 luglio 1978, n. 392, sia almeno pari al
valore locativo di alloggio adeguato con condizioni abitative medie nell’ambito territoriale cui si riferi-
sce il concorso;

f) che egli stesso ed i componenti il suo nucleo familiare non hanno ottenuto I'assegnazione immediata o
futura dell'alloggio realizzato con contributi pubblici, o I'attribuzione di precedenti finanziamenti agevo-
lati in qualunque forma concessi dallo Stato e Enti Pubblici, sempreché I'alloggio non sia inutilizzabile
o perito senza dar luogo al risarcimento del danno;

g) che egli stesso ed i componenti il nucleo familiare non hanno ceduto in tutto o in parte, fuori dai casi
previsti dalla legge, l'alloggio eventualmente assegnato in precedenza in locazione semplice.

23 MAR, 188¢ IL DICHIARANTE

Data .C.0. ... ¥ jﬁ% 240 LAY, ...
OSTUN' (firma fer esteso)

La presente dichiarazione & da me ricevuta in base a quanto disposto dall’art. 4 della legge 4 gennaio
1968, n. 15 e ne confermo la firma del dichiarante apposta in mia presenza, ai sensi dell’art. 29 della
legge n. 15 del 1968.

IL FUNZ!IONARIO ADDETTO

L'IMPIEGA ADDETTO
Uff.le Amyhijigtrativo
Dott. LUKIA|R

Ufficio grafe

Comune di Ostunt




Mon. 12/4gr.
Lavere - 849
MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA SOCIALE

\ REGHONALE
UFEICI0 oV INGIALs DEL LAVORO E DELLA M. 0. DI v BRINDISS....... .

SEZIONE DI ... .. ... U;‘\“ .

CERTIFICATO RILASCIATO DALLA SEZIONE
ATTESTANTE IL NUMERO DELLE GIORNATE EFFETTUATE NELL'ANNO

A richiesta del lavoratore .. D PEU < 2 . K(O U/” ”Nﬂ
nato il ?djéf ..................... ed al sensi e per gli effetti di cui all’ art, 12,

penultimo comma, del D,L, 3 febbraio 1970, n. 7, convertito in legge con
legge n. 83 dell’ll marzo 1970, si certlfica che dagli atti di ufficio di questa

2 nel’anno .../ $8¢

Sezione risulta che il lavoratore stesso 26-_ 08 4l 3/./3 ha effet-

tuato n, /02 glornate di lavoro In agricoltura, con la qualifica di.......

. i 2 1 HAR 1989

<ok
1L DIRIGENTE DELLA SE ZIONE
IL DIRIGENTE. LA CTRCOSCRIZIONR

fTeresa - Tapperi)--

PER COrXL-

{2604686) Roma, 1572 . [st. Poligr. State - §. {c. 850.000)

o IFQRME,

BANISHICA
Lreew



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO NOTORIO

ai sensi della legge 4 gennalo 1968, n. 15 e consapevole delle pene stabilite per false attestazioni e menda-
ci dichlarazioni, al fine di poter essere ammesso al concorso per {"assegnazione di alloggi di edilizia residen-
ziale pubblica,

DICHIARA

a) che il redd'tcg‘cgmplessivo conseguito dallo stesso e dai componentl il proprio nucleo familiare relativo

all'ango .]..g ..... o [qcome da documentazione allegata alla domanda Mod. 101 - 201 - 740, ecc.) & stato
di L.£:656. 800 corrispondente al totale dei seguenti redditi:

Reddi Reddi .
Num. COGNOME E NOME aneddito [ Reddito 4o odditl | Redditi | rorare
d'ord. LUOGO DI LAVORO dipendente | autonomo |2 fabbricatll - da altre redditi
e terreni fontl
o pensione |o assimilato
v | uditens vz Pl g ,
' G‘:;‘SU/\/\L =R B ~ <7 [13eeo
QoYL Tesoen | 7 | _~ R
I
e PHR CORLY O FORME
5 e |
l DIR&G:--‘
e il I I Y AF Ry VS I
b =SSN
6

b) ch%%l,i, altri componenti il nucleo familiare, non indicati sul pros;//e%. non hanno fruito nell’anno

1107, .. di alcyn reddito a qualsiasi titolo;

c¢) che nell'anno-.-[&b.i’..-. in cui & stato prodotto il reddito complessive imponibile indicato al punto a) |
familiari a carico del dichiarante eranc i sequenti (indicare nome, cognome, data di nascita, grado di
parentela con il dichiarante)

d) che egli stesso e i componenti il suo nucleo familiare come indicati nella domanda non sono titolari di
diritto di proprietd, usufrutto, uso e abitazione su alloggio adeguato alle esigenze del nucleo familiare
medesimo, nell’ambito territoriale cui si riferisce il bando di concorso:

e) che egli stesso e i componenti il nucleo familiare, come indicati nella doimanda di alloggio non sono
titolari di redditi di cui alla precedente lettera d) su uno o piu alloggi, ubicati in qualsiasi localita, il cui
valore locativo complessivo determinato ai sensi della legge 27 luglio 1978, n. 392, sia almeno pari al
valore locativo di alloggio adeguato con condizioni abitative medie nell’ambito territoriale cui si riferi-
sce |l concorso;

f) che egli stesso ed i componenti il suo nucleo familiare non hanno ottenuto I'assegnazione immediata o
futura dell’alloggio realizzato con contributi pubblici, o 'attribuzione di precedenti finanziamenti agevo-
lati in qualunque forma concessi dallo Stato e Enti Pubblici, sempreché |'alloggio non sia inutilizzabile
0 perito senza dar luogo al risarcimento del danno:;

g} che egli stesso ed i componenti il nucleo familiare non hanno ceduto in tutto o in parte, fuori dal casi
previsti dalla legge, |'alloggio eventualmente assegnato in precedenza in locazione semplice.

2 3 MAR. 1988 IL DICHIARANTE

bt o ﬂu}f@@x _______ Y
OSTUNI f (firma per esteso) m

La presente dichiarazione & da me ricevuta in base a quanto disposto dall'art. 4 della legge 4 gennaio
1968, n. 15 e ne confermo la firma del dichiarante apposta in mia presenza, ai sensi dell’art. 29 della
legge n. 15 del 1968,

iL FUNZIONARIO ADDETTO

L'TMPTFG ADDETTC
Uffle A J.. s irativo

Comune di Ostuni




Mon. 12/4gr.

MODULARIO
Lavore + 849

MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZAB Sé)CIALE
BRINDIS!

UFFICl()*——-LmE'—DEL LAVORO E DELLA M. O. DI s
PROVINCIALE

SEZIONE DI oo ;;

CERTIFICATO RILASCIATO DALLA SEZIONE
ATTESTANTE IL NUMERO DELLE GIORNATE EFFETTUATE NELL'ANNU

PPRUZY. QOVANKA

nato il 865.‘49 ............................ ed ai sensi e per gli effetti di cul all'uri. 12,

A richiesta del lavoratore ..

penultimo comma, del D.L. 3 febbraio 1970, n. 7, convertito in legge con

legge n. 83 dell’11 marzo 1970, si certifica che dagll atti di ufficlo di questa

nell’anno /.5)&,)‘)

Sezione risulta che il lavoratore stesso jdal 232/5)&1 3/,/2 ha effet-

tuato n, ﬁﬁ-/ ..... giornate di lavoro in agricoltura, con la qualifica di..........

Bwauaﬂaﬁgmwk

/:_:‘-" N ‘;_\ a ’
S “*{L DIRIGENTE DELLA SEZIONE
'w O, WDIRIGENTF .t "I2CORCRIZIONE
':.:7 =Y P (.Dr. : . ixereo.‘i..,lvap.pér.i).

(2604686) Roms, 1972 - Ist, Poligr. Stata - 5. (c. 850,000}
PER COT75 OF *WFORME

IL DIRC: . C JRBARISTICA
(Areh, Gofocfo if reco)

[ Lo




— 4 —

N . -«
Il sottoscritto, consapevole della responsabilita penale cui pud andare incontro in caso di dithiarazione
falsa e contenente dati non rispondenti a verita, dichiara che egli stesso ed i componenti il suo nucleo

familiare:

1 - non sono titolari del diritto di proprieta, di usufrutto, di uso o di abitazione — nello stesso co-
mune e, per gli alloggi compresi in un programma comprensoriale, in uno dei comuni del com-
prensorio — su di un alloggio adeguato alle esigenze del proprio nucleo familiare, ovvero — in
qualsiasi localita — di uno o piu alloggi che, dedotte le spese nclla misura del 25% consentano

un reddito annuo superiore a L. 400.000;

5 _ non hanno ottenuto l'assegnazione in proprieta o con patto di futura vendita di un alloggio co-
struito a totale carico o con il concorso e il contributo o con il finanziamento agevolato — in
qualsiasi forma concessi — dallo Stato o da altro Ente pubblico;

3 . non fruiscono di un redditc annuo complessiva per il nucleo familiare superiorc a L. 4.500.000 se- -
condo le disposizioni e con le procedure previste negli artt. 21 - 22 della legge 5 -8-78 n. 457.

Con osservanza
IL. RICHIEDENTE

fwﬂzk&(fé’/)qzﬂ/u ________

, AVVERTENZA : La commissione di assegnazione — in sede di attribuzione del punteggio — terra in
considerazione le particolari situazioni dichiarate dal richiedente solo se le stesse siano
comprovate da idonei documenti rilasciati dalle autorita competenti.

ASSEGNAZIONE PUNTEGGIO

(parte riservata all’'Ufficio ed alla Comrmissione)

Art. 7 DPR 30-12- 72, | Punteggio Provvisoria Punteggio Definitivo Note
n. 1035 dell” Utficio della Commissione
1 - a punti 2 T R
b » T2 O SV [P L
2 - » 73 Y T R
3- » K 3 T USSR

4 -2 » daZa4

5- » dalabé 3 5
6 - » da3ab|.. ... 5 5

7 - 3 sl T vrvsssursosvl R
8 - 2

9 - K2 e [

10 - 3

IL PRESIDENTE
della Commissione Provinciale

1L SEGRETARIO
della Commissione Prmrinpinle

3 :
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DOCUMENT! DA ALLEGARE ALLA DOMANDA OBBLIGATORIAMENTE DA PARTE DE CONCORRENTI

A - Certificato di cittadinanza italiana rilasciato dal Comune in data non anteriore a tre mesi;

B - Certificato di residenza rilasciato dal Comune in data non anteriore a tre mesi;

C - Certificato di stato di famiglia rilasciato dal Comune in data non anteriore a tre mesi, comple-
tato da una dichiarazione del competente Ufficio Distrettuale delle Imposte Dirette atta a stabili-
re se il richiedente ed i componenti il suo nucleo familiare siano iscritti — e per quali somme

tassabili — nei ruoli delle imposte fabbricati, terreni e complementari;

D - Certificato del datore di lavoro o dell’Ente pensionistico, per il richiedente e per ciascuno dej
componenti il nucleo familiare, con la indicazione dell’amyiontare della retribuzione mensile per-
cepita al netto degli oneri fiscali e contributivi. — Nel caso di lavoratore autonomo dichiarazione
rilasciata dall'uflicio Distrettuale dell'Imposte Dirette attestante I'importo di ricchezza mobile
definito nell’ultimo anno di effettiva tassazione; in assenza di iscrizione nei ruoli, altra dichiara-
zione idonea attestante la qualifica di lavoratore autonomo ed il reddito. — In caso di disoccupa-

zione, inabilita o invalidita di lavoro, documentazione atta a comprovare la relativa situazione;

E - Versamento di L. 1.000 a fondo perduto per tassa concorso, fornitura dj moduli e stampati, da
effettuare unicamente su C/C postale n. 26/7410 intestato a « ILA.C.P. — Servizio di Tesoreria ~—

Brindisi ».

DOCUMENTI DA ALLEGARE ALLA DOMANDA NEI CASI PARTICOLARI

(porre una croce nel quadratino corrispondente ai documenti presentati)

[1 1 - attestato dell'Ufficio d’Igiene del Comune, indicante la classificazione e le condizioni dell’im-
mobile in atto occupato dal richiedente nonche attestato rilasciato dall’Ente preposto alla

pubblica assistenza (per gli ospiti di centri di raccolta, dormitori pubblici ecc.);

(0 2 - attestato dell’Ufficio anagrafico comunale indicante le variazioni domiciliari del richiedente

(certificato storico — anagrafico);

[J 3 - certificato di stato di famiglia rilasciato dal Comune in data non anteriore a tre mesi dj cia-
scuno dei nuclei familiari coabitanti con il richiedente integrato da una dichiarazione dello

stesso in ordine al grado di parentela da redigersi dinanzi all’autorita comunale;

L] 4 - attestato dell'ufficio anagrafico comunale indicante le variazioni domiciliari del richiedente
e di ciascuno dei nuclei familiari coabitanti con il richicdente (certificato storico — anagra-

fico);

[J 5 - copia dell’'ordinanza di sgombero, ovvero certificato dell’Autorita che ha emesso tale ordi-

nanza, con precisa indicazione della motivazione;

[1 6 - attestato rilasciato dall’Autorita competente — statale, regionale o comunale — di data non
superiore a tre anni rispetto a quella di pubblicazione del presente bando per il caso che il
richicdente debba abbandonare I'alloggio per motivi di pubblica utilita o per esigenze di ri-

sanamento edilizio;

01 7 - certificato dell'Ufficio Comunale d’Igiene e Sanita, se le cause dell’antigienicita dell’alloggio
siano dovute a mancanza di servizi igienici, nonche la esatta indicazione del numero dei vani

utili di cui si compone 'alloggio;

| - certificato dell'Ufficio Tecnico Comunale, se le cause dell’antigienicita dell'alloggio siano impu-
tabili ad umiditad permanente dovuta a capillarita, condensa, idroscopicitd, ineliminabile con
normali interventi manutentivi, noncha la esatta indicazione del numero dei vani utili di cui

si compone 'alloggio;

8 - attestato rilasciato dall'amministrazione comunale del luogo ove dimora atiualmente il nucleo

familiare del richiedente;

copia registrata del contratto di locazione;

Lo O

10 - certificato attestante 'appartenenza ad una di tali categorie, rilasciato da un’Autorita com-

petente riconosciula;

attestato dell’Autorith consolare esistente ne! luogo di lavoro;

[
Pk
N
[ L]

< dell'intimz.ione dello sfratto stesso,

copia dell’ordinanza o della sentenza csceutiva di sfratto, con precisa indicazione dei motivi




PORRE UNA CROCE NEI QUADRATINI CORRISPONDENTI

2 - che abita in un alloggio che per pubblica calamita o per altre
cause deve essere abbandonato a seguito di ordinanza di sgom-
bero emessa dall’Autorith competente non oltre tre anni prima

dalla data del bando

3 - che abita in un alloggio che deve essere abbandonato per moti-
vi di pubblica utilita risultanti da provvedimenti emessi dall’Au-
torita competente o per esigenze di risanamento edilizio ac-
certate dall’'autorita comunale non oltre tre anni prima dalla

data del bando

4 . dj abitare ALLA DATA DEL BANDO col proprio nucleo familiare:

a) in un alloggio superaffollato :

N. PErSONE ............... I VAN ULl e

b) in alloggio antigienico (dichiarato tale dall’autorita compe-

tente)

c) di essere costretto a vivere separato dal proprio nucleo fami-
liare, in quanto nel Comune sede di lavoro, distante oltre 8
ore con gli ordinari mezzi di trasporto dal Comune di resi-

denza della famiglia, non dispone di alloggio idoneo

_—

sone (incluso il richiedente)

K 6 - che il reddito familiare complessivo MEN?E?, al netto degli

oneri fiscali ¢ contributivi, ammonta a L.

8 - di essere Grande Invalido (civile o militare} o profugo della

Libia e di non svolgerc alcuna attivita di lavoro

9 . di essere lavoratore dipendente emigrato all’Estero

intimato per inadcmipienza contrattuale o per immoralith) .

DOCUMENTI
DA PRESENTARE
(il n, di riferimento corrispon-
de a quello riportato nella
pagina n. 3)

che il proprio nucleo familiare & composto di n. ... {7 ............ per-

che abita in un alloggio il cui canone mensile locativo ¢ di

che abita in un alloggio che deve essere abbandenato a scguito
di ordinanza o sentenza esecutiva di sfratto (che non sia stato

10

11

12



BANDO DI CON?ORSO del .. j : //duf’/\f/ / 1 jj

DOMANDA N. 20
S All’ Istituto Autonomo -
/! S e Ol s
j S5Eri0:S per le Case Popolari ©
|- ij’f ’% E Yia Casimiro, 27
!. 1 ‘8 [) 979 BRINDIST
RACCOMANDATA
OGGETTO: Istanza per assegnazione alloggio. PER COPLA QQEFQRME

) 1L DIRIG j7 URBANISTICA

1l sottoscritt ﬁ(tﬁ/‘@ﬂ ............ [/5/5/ d : ........... ...........................

nato a.. @\ H/W[ S '/fg b /.{7 . residentd j
alla via a //// ”‘*// NS \ A g%, in un alloggio composfo da n. ...(.; ................ vani utili.

RIVOLGE ISTANZA

=
L
per ottenere l'assegnazione di un alloggio di edilizia residenziale pubblica, possibilmente di n. ...

vani oltre gli accessori, essendo la sua famiglia composta di n. .= . persone.
/ - N
Il sottggeritto dichiara di svolgere la seguente attivitad lavorativa ... sz%%fé&@
(j?l‘b@ff""’& P

Presso ..x. o

Ai fini dell’ attribuzione del punteggio, ai sensi deli’art. 7 del D.P.R. 30121972, n. 1035, il sottoscritto fa presente:

.

DOCUMENTI
DA PRESENTARE
(il n. di riferimento corrispon-
de a quello riportato nella
pagina n. 3)

PORRE UNA CROCE NEI QUADRATINI CORRISPONDENTI

t_/EL 1 - di abitare con il proprio nucleo familiare DA ALMENO DUE
l ANNI dalla data di pubblicazione del bando di concorso:

O a) in baracca, stalla, grotta, caverna, sotterraneo, centro di
raccolta, dormitorio pubblico o comunque in ogni altro lo-
cale procurato a titolo precario dagli organi preposti alla
assistenza pubblica o in altri locali impropriamente adibiti

ad abitazionc e privi di servizi igienici regolamentari quali
soflitte, bassi, sottoscala e simili . . . . . . 1e2

Il b) in uno stesso alloggio con altro o pilt nuclei familiari cia-
scuno composto da almeno due unita:
— legati da vincoli di parentela o da affinita entro il 4° grado 3e4

— non legati da vincoli di parentela o di aflinita . . . 3ed




