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ISTITUTO AUTUNOMO PER LE CASE POPOLARI
DELLA PROVINCIA DI BRINDISI
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Pret. N, 68@ Brindisi, Z 5 NDV 1974
AT, SIG., ©vSI PIBRTRV
Viale Ligurim, 11 « 23° IvT0 - &/5
BRINDISI

- - - ~

JGGETTO: Assegnazione di _allnggin in lncazinne semplice.-

~ - - -

\

. In accoglimento della Sha istanza, comunicn che Le & stata
concegsa l'intestazione dell'allnggin in lncazinne nelln stabilezm
di proprietd di questo Istitutn, sitn alla viaie Iigurim, 11

L~ 23 scala A internn 5 .=

-~

La irwvito, pertantn, a presentarsi alla Sede di questo Isti
tuto, via Casimirn, 17, per la gtipula del relativn contratto.- _
Preventivamgnte, perd, dovrd avere eseguito, a mezgo dello

allegato bollettinn_di c¢/c postalg, il versamentnr della somma di

£. 4981 1m= cnme _appressn dnvutng
a) - mensilitd @i Fittn e servizi dal 1°/12/19T4 .1 19/1/197%
. o . £‘ B

-~

b) - canone consumo acqua nrrmale e fngna

£. gov
c) s britut- melle spese di 1lluminazinne %flle scale
£, v
TOTALE IMPURTG MENSILE FITTO.........£. Fwddte 43,160
d) - depesitn cauzionale (pari a 2 mensilitd fittn),." iéw?}*“ 26,490
e) - deprsitn spese CONtrattu8lisesececeeeeencnsoonesl 3%6%&. ¢

TOTATE. ¢ e v venvrnneeennnnsa ‘“\”3' {300

- - - -

<+

. I1 canene mensile suindicatn s'intende. in via affatte prov-
visnria_e come tale suscettibile di aumento e di diminuizione in

rtappo®bc all'effettivo ammontare delle npere che stard per risulta
re dagli atti fipali di enllaudo, cui & subonrdinato il Piann finan
zliardn definitivo,- .

Non presentandngi entro il 6/12/1974 :sara dichiarata

rinunciataria dell'allnggin.-—

SC/me, -




_ Spett/le

~ ISTITUTO AUTONOMO CASE

- mﬁiﬁdﬁ“’ "BRINDIST

_..T1 sottoscritto STABILI Domenico,gualora coO desto o

e L Spett/le Tuhk B.Pi,autorizzi il Sig.COSI Pietre

ey bpaglocare-dall 'lappartamento attualmente dallO

b gt es 50— Locate—a -quello del sottoscritio,si 1m.pef

*:—-‘“‘—‘“‘--“"”H* B m’ ﬁsm‘-——&-"ora-iad a-e‘eet:b&r e“““mcon—dlzlonata—m‘ent e*‘r‘ T S e S s e o e e e

e glre-le—ehiavi-del proprioc appartamento,al momen“liisow e

- e Ge combi oy vsa‘pa.,nno—-ecn-segnata/-eSﬂlllSiYﬁL&@llt@/ﬁl 17 L
| suddetto. Sig.COSI Pietro.All'uopo alliga copia

. fotodtatica della graduatoria GESCAL dalla quale
| _risulta la propria posizione prioritaria per 1a .

L - future . assegnaziones,




_ Spett/le
__ ISTITUTO AUTONOMO CASE . POPOIJARI B
- BRINDISI '! ; B
[ T swswser*i«m@co.ﬂgnf?ietm,,natowaPMel.endugn:éQ U
_ 41 Tiecece il 29/4/1911 locatario dell’ appartamentoé - ]
M,.%m,_-.m.___d_lﬁ_proﬁgzg_e:t,a,m.d,n, codesto. Spett/le Istituto, sito. ; ]
S - gl-Visle DiguriayLl=lotito.23%=sc.A=Int.5, 81 PI‘E‘ -
e w-_.__gi&fh‘iﬁée%.é;iwMess-e_pewaufc.c'mi.zzato;pemhé+&lnﬂlg§~w.& S —— -
| mento-4n—eud -1linguilino. atiualmente lo ca.jzar_ig_,: I §
|-G elH e ppRTtaREntO— 'mﬁfgom;e.,,al,_prnprio,,(s.j:.es_sa.._sggg,_.} e
R 13,, stesso piano)Sig.STABILI Domenico ,lascei'é 1' a;i R )
[ e paTtamento--in. quaﬂto prossimo assegnatario di ali
| loggio GESCAL Rione S.Elia®,traslochi asl proprid
- appartamnento a-quello.del suddetto. Sig. STABILL.I|
T _motivi per i guali il sottoscritth chiede tale T -
|~ ..l cambio, sono—di-carattere personale e di salute | :
’E e i g--gig"-perchd,essendo gli inquilini locati _S,O,P.J,!‘a%,, ]
B B I &g;par.tamenw chiesto,molto piu' branquilli sciol
3 X
~ - | -gieverebbe non poeo per lo. stato della propria séa,lute
e - e-le trenguillith della famigliesAll'uopo alligaé, :
e pertifgcato- medico ,,e.d.,,-,.a‘ttestai:o.ﬂ,.di, invalido di. | , - -
S . _ guerrah.Infige, il sottoscritto,al momento del t ] /ylf/,I
— - --eambio,si -impegna. di consegnare le chiavi del i®7
p;c‘oprionappartamento,esclusivamente a codeste Z
. . Spett/le IstitutoiRingrazia ed osssquia |
{ 4 |
11,11/1/1974 09 C @TQJD\V\’ -
|
|
[
|

\

\

\

i

i

[

]
£l

i

e _

r‘k




ISTITUTO,AUTONOMO PER ILE CASE POPOLART
Della Provincia di Brindisi
—————— ==000(0)000==wm—

Prot.n., 1053

Ufficio AMM,VO- Brindisi,1i 13 0TT. 1958

~ AT SIG. ’{"'ﬂh& @mw.u.g&

VIAQ(’ -994 n. 6
BRINDISI
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n
4 QGEETTO: Invio contratto di locazione. "
" "

" l! it un R IR RIRIRIRINIRIRIRI RN TN LU LR URLRIRIRIRIRINIRIRINIRINIRINI R funnnnun " LAY

- 81 trasmefte, allegato alla presente, copia del contrai

t0. di locazione relativo all'appartamento dg V.S. tenuto in fit

0.4~ _
. IT DIRETTORE
(Comm. A . Phncenzo PATMA)

‘




ISTJ_TUTO AUTONOMO TBR L5 CASE POPCLARIL
' DL‘Lu.A PROVINCIA DX BRINDISI

Ufficio Tnguilinato . AT SICG, Cox ke
Viaf Xé%“g[g - I 93-%.9)5
BRRINDISY

5 OGGETEEO Invie contratto 43 locazi 0ne. -

—-— - - —

. Si_trasmette, al.wga Go aile presente, copia ue; contratho

di locazione relativo all'appartensnto da Lei ton

Distinti salubi.-

IL DIREMTORE [ %ENT 3
(Tott, Anto OHA0)




ISTITUTO AUTONOMO PER LE CASE POPOLARI
DELLA PROVINCIA DI BRINDISI

ANAAAAANAAAN

RACCOMANDATA R.R. 1 sig._3TABILL DomWwil
S Lotto 35; Scala R Int._ &
Via Lé*gg&& | : -

Oggetto: Regolarizzazione contabile canone di locazione.

Questo Istituto, per deliberazione Consigliare, con
| circolare pari oggetto, informava la S.V. che, in sede di re-
| dazione del piano finanziario dei canoni di locazione, aveva
| disposto per l'aggiornamento di detto canone di locazione per
ragioni tecnico-contabili e comunicava, gquindi, il nuovo cano
ne di fitto dovuto a partire dal 10.10.1961.=
Dalla verifica contabile & risultato che la 3.V. a
tutt!oggi non ha ottemperato a quanto richiesto e, pertanto,
questo Istituto la diffida ad effettuare il pagamento nella mi
sura stabilite in detta circolare, avvertendola che in difetto,
suo malgrado, promuoverd la disdetta del contratto di locazione
che va a scadere con il 10.8,1962.=
‘ La presente ha valore di diffida a tutti gli effetti

di Legge.

II. PRESIDENTE
(Comm.Com.te Ubaldo G.VALLARINO)

P.S.: 8i informa con l'occasione che a decorrere dal 10.12.1961
il fitto & di L. 4¢.34f» , in guanto e intervenuto 1l'au-
mento dell'I.G.E. da L.3% a L.3,30%.=

f




ISTITUTO AUTONOMO PER LE CASE POPOLARI
DELLA PROVINCIA DI BRINDISI

cemmem==000(0) 000 == mmm e

VERBAT i CONSEGNA

—— - —— o ——— S —— - T— T 7000 S o i

o s s s i T T S e e e oove

I1 sottoscritto

dell'appartamento sito in _

f
IS

Via R . n. __ piano

inte nel prendere in pb#Séssé i locali assegnatigli di-
chiara di avere visitato 1'alloggio e di averlo trovato in per

fetto stato ed adattatd all'uso convenuto.-

, Dichiara inoltre che l'alloggio gli viene assegnato in
perfetto stato di manutenzione, rifinito in ogni sua -patbe :a
regola d'arte e che i sottoelencati impianti ed accessori,sono

in buone condizioni di funzionamento.-

Osservacgzgzioni:




ISTITUTO AUTONOMO PER LE CASE POPOLARI
DELLA PROVINCIA DI ERINDIST

Prot. W. S . Brindisi ,11 q /gl 6|
- : | a1 s16.__ Ztab:i DW ¢
Lotto Q_B Scala A Int._ &

P\ ?W'n
&n\b\é‘\fn

OGGETTO- Regolarlzzazz.one contabile canoni di locazione.

ANANNAANRARAARADPLANADAAANANDARABPNAANALAANDANBRNANOCA

~ Da conxrollo-contablle ¢ risultato che l'ammortamento del-
1l'alloggio condotto in locazione dalla S.V. & stato riportato, in se-’
de di redazione. del piano finanziario dei canoni di locazione, per un
periodo di 50 anni anzich® di 35,cosl come previsto dalle disposizio~
ni di Legge vigenti in materia di edilizias popolare e sovvenzionata,
nonche dalle istruzioni impartite del Ministero de: LL.PP.coh nota
6/5/1953 n.3582,

‘ Questo Istituto nel mentre non accampsa alcun diritto di
rivalsa sulle somme maturate nel periodo ‘dalla assegnazione dell'al-
1l'alloggio a tutt'oggi,informa lg S.V. che in ordine slle ragioni innan-.
zi esposte & costretto a ridimenzionare contebilmente il canone di am~
mortamento dell'alloggio, riportandolo agli anni 35,cosl come previsto,
per cul partire dal 10-10-1961 il cénone mensile risulterd di
& éijt ‘ per vano.

‘ T Sl & anche provveduto a- dlfferenziare l'elloggio da Ella
occupato attribuendo allo stesso un indice di caratura che ora corri-
sponde esattamente alla superficie occupata dalla S. V. .Sicchd il suo
alloggio risuita definitivemente di vani contabili ___ ELQQ o=

In conseguenza del predetti adeguamenti il canone 4di fit-
‘to per l'alloggio da Ella occupato,da corrispondere dalla innanzi -cita-
ta data,verrhd a risultare in £. JO 140 come specificato
nel seguente dettaglio: '

_Canone di locazione per fitti e servizi

£ ‘-‘1’& | veno per vani 5.20 £.. | ‘ ‘R~Q§J&

Cenone consumo acqua normale................ 5:@0

- Contributo per.lll_umlnamone 8C81€4ecaqsrnos ‘!‘:SD
I.G‘.Eu 3% SOlO S"J. é-)ooo'v'oocnco.‘c-t-oo--n.;. Q-\‘%
TOTALE LIRE ===

AZDi quanto innanzi si da comunicazione a tutti gli effetti

di Legge.
‘ 'IL PRESIDENTE

PA/MI/%a.




ISTITUTO AUTONOMO PER LE GASE POPOLART
DELTA PROVINGIA DI BRINDISI

—~-—~4ooO(O)Ooo—_—-—-
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1"
3 0GGETTO° Assegnazione di alloggi in locazione semplice.- M
4] :

: 1)
FEOD R VEAT 60 40 0070 10 00 00 09 40 0 LN LR R R R IR TR IR IR TR TR TR L RN TIT) SRR R R R R R R R IR IR A R ] PERO RO AT 00 6700 $0.00 00 80 00 1Y 00 43 9y

In accogllmento della Sua istanza,conunico che Le & stato conees

S0 un allovglo in lo‘jzmone nello stabile, di proprietd d4i questo Tsti-

tuto@ sito in Via vx LT N VIR lotto_Jzﬁ__ scala__élﬁ_lnterno_jg_
- Detto a7lovg10 & composto A1 vani utily L

soru eguivalenti a vani legali’ .L&ﬂ___”

Ia- 1nV1to, pertanto, a presentarsi alla Sede di questo Istituto

Via EaS1m1ro 0.9, per la stlpula del relativo contratto,-

oltre gli acces

Preventlvamentu, perd, dovrd munirsi di un assegno bancario inte

staﬁb al "Pre81dente dell Istltuto Autonomo Case Popolari di Brindisi

LT

per i ammontar@ di”’ come appresso dovute:

a) - mensilitd di fl'buo e servizi dal JﬁQc; 53 al _&"'”5@
4 ko vano x vani g K -3

@00 s e 0Bseen 0 e

b) - Canone Consumo acqua no maleco.o.suacoonano.nooao'u

¢) = contributo nelle spese di illuminazione scale

a) —ideposito.cauzionale (pari a 3 mensilitd 4i fitto)
e) — deposito spese contrattuali |
)= I. G+ E, 3% su a)

...09'...0......’0....-.

0.6-.G(\ODGCO‘3.@..00.'0'0....000

Totale‘o-oeo

In sede di contratto Le satrannc indicate 1la data e l'ora d1 con=.
na dell'allogglo.

o il T h Ade




MUNICIPIO DI BRINDIS

UFFICIO D'IGIENE

“‘M__

Da _sopraluogo sanitario esegiito da guesio Ufficio

& stato accertato che STABILE Domenico abitante al-—

la Via G.Cesare n®23,ove unitamente alla sga fami—

glia composta di n%7 persche,occupa 2 vani ed acces

8ori che presentano le seguenti deficienze:

19)~Insufficie

im promisenitd, |

e in superaffollamento.-

Al fini igienici sanitari detta abitazione ¥ da con

siderars] antigienica.-

31 rilascia a richiesta dell'interessato per gli

usi cui compete.-—

Brindisi,li 12 Pebbraio 1958.-

2
,ﬂ!h}( 2
e X

e

L'UFFICIALE SANITARIO

" (Dn.Angelo De Masi)

AT

v

NAA \\0“)\00
WA WA

4




Spett/1e Istituto Autonomo Case

“Popolari
BRINDISI

Il sottoseritto Carone Cosimo, abitante

alla Via Appia, dichiaro che il mio inguilino

Sig.STABILI Domenico, nella casa da me affittatas

gli in Via Giulio Cesare,23, vi gbita da piu' d4i

due anni.= o

_"_lirindisi IS5 febbraio I958




MUNICIPIO DI BRINDISI

IL SINDACO

Esaminati 1 registrl di anagrafe di questo Comune

I NLTY

-

//:; i_mmgo




S 4 cg_r_:k_i_f_i.&_&‘ ,

~

che 1 goniggi SMABILI Bomnico e MIGNANO lm;

non riaultm iwnmli_dm

complenmentare.

Il M_em:g_cg_m_ii_i_eue_u_ﬂ

alle gzio.

Brindisi, 10/2/1958 /
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N
S ?OMANDA o1 .
B ‘”,,\gname e nhome
-8 ltrj ogo di nascita
R
: ] ;
data di. nasczta
4 D% .
; ~zz7id zzzo attuale .
:Sk%m';;gmpqrférgﬁno:an\igu.lldmehtglﬂdella domanda e l'esclusione dal-
: egndzione; mentre rinuncia’sin da ora ad agni ricorso nel caso in
<




- e & By
. Documenti ri- CRUPFO T” .' 'PUNTE‘GC:;IO‘ _
et - | ABTAZIONI NON IDONEE: Segnare, se corispéude |
Certificato esattamente, una delle segqgnti d'ekfini:zioni’ che danno di-
deﬂ'Uf.ﬁCiO ritto‘qd eséere' is‘critti_vin questg‘grup.p,f)v.
- Sqnitario a _— : cantina. e s_eminlerfalgu;sefir‘z?'a_ acqua e gabinetfo AR
Comunale b | | soffitta senzq: g;aqué e Qobihe‘tto
c ——— Soffitta con acqua e gabinetto
d | | VCgr‘itir‘lvcix, con acqua e gabinetto -
' Cerificato dellUf- GRUjPPO_ e | "'-
ficie del Genio Ci- e ABITAZIONT PERICOLANTI '
ile comprovante la | | |
- grave - pericolosita. -
Certificotc:_ ‘CRUPPO’ e Sﬁpemﬁolldniénb tamiliari nmq
déil'Uﬂicio Superficie 'OCCUpata:, bi—n‘felrrior.e a»mci. 6 pér ogmpersexna
-Saﬂitcxirio ) eﬁettix%amente e stabilmente. alloggiata‘,‘ Che'_v hgun ngl “
Comun,aleg - foglio d1 famiglicl. | |
con la pre! | :.e ' 'Cogi- p;evi_stj nei"grupp;i: 10 é_H_O Ry
cisazione - f _— I\Il_uelei‘.iaﬁiﬂiaﬁ‘«che qui‘iéno 'lin,a stanzm subaff@tf’e '
dell'esatta A Nuclei familiari'shp;eﬁioxi dlLe 8peI50neCh§ 1 -
superficie. '~ '~ occupanc un-alloggio diuna stanza e cueind;. |
- Famiglie che occupano, un d_llpg'gio ngrmale
I—_ ma s&ypé'mﬁéﬂ‘@fo}i m bc;.se101 crit‘;é’%‘i; j*eh s -
sopra (dallq misurgziohe vanno e'sc1usi‘ ;l@{”
cal adibiti a semziv*rg&encx ed i comﬁm &




larghezza inferiore ai ml. 1,50). Specificare .

locali occupati e le relative superfici: - -

1 *locale: 1

locale:

.IIL%':lbcdle: metn X 31 M sl dotale MO o .

IIII% locale: metri ooy X M ....totale- mq........ oot

= e :__,,; ’( g ~- M-Aj ,'4"‘ .‘U...:,_, — - ‘ - )
Ato - eéécutt-  GRUPPO 1V~ SFRATTO ESECUTIVO (Escluso lo sfratto .
v%d1 siratto. pe;r"‘mgvr‘os.itc’i») 'iﬁdicaré la data fissata per lo sfratto.)
1) Miaraone o daloe | GRUPPO 'V ..
filoroatesantedaguan- | DISTANZA DAL POSTO DI LAVORO |

Residenza a: .. . . e : R N

‘Indicare il. Comune: di residenza quando il nucleo

familiote risieda in comune diverso dal luogo di la-

voro. del. capofamiglia, che non sia collegato  con )

[lcaib di residenza 468l:Co- | questo; ~da. servizio di trasporio urbano.

s

mung: ove risiede il nu-

2

cleoifamigliare.

’ ’Dié_hiaraiione del La circostanza di persona adulta TBC che

Direttore del ~ Di- eonviva con bambini, dara diritto ad una
spensario Anum- - valutazione supplementare




e B
"?ERIODO DI DISAGIATO AI;:OGGIO
Lanzmmta di disagio costltu;$ce titolo di- preferenza nelle assegnazmm
di alloggi. : 7
Pér gruppi I ob1taz1on1 né;i idonee .
| II qbltaZlom peﬁéolantx
. I :i superéxffollamegnto
: Il distanza d’d‘j]? épsto di lavoro.
’ devono essere indicati gli an?ﬁ di disqgiqto allo‘glgio, anche se molle ga i
_-——-”_‘_:ﬁversi,b'purché 1n anni cénsé’é}iu’;ivi, la cui &écorren‘za- non rpub Comun B
_ que. essére preceden?'ce.alla d?ﬁd di matrimonio e a qi'lella‘dixres:ifdé,nzi;@:.
'DICHIARAZIONE'Di ANZIANIT;ZX' NEL DISAGIO
n richiedente occupa. l'dttuqlé- qllbggio dal‘ |
FER Lo In precedenza occupava dltte c’fbﬂamom cot" sé’@’ﬁé""ﬁ”“bmtter1"d“f i L
CARATTERE DI DISAGIO ]
’ L da dlchlarare qualora le abitazioni rientrino |
INDIRIZZ0O nei gruppi [, I, 1€ 1V, secondo’ le detini-
] » . zioni di cui alle caselle contraddistinte dalle |*ig
R S lettere o) by c)d)e) ) gl h) i} D
Allegare cértifica'gc.) del Comune di o 7 attestdnte quants’ Fopra: ’
In totale il richiedente conta n. (mniv é.o-mpigt_,i-. d1 disagio |
alla data del | |
(Segnare nella casella dei punti il numero degﬁ_aﬁni compiuti) "
| TO*TAL—E ’QOMP\EESSIVO. DEI PUNTI | | j \




, IL SINDACO
CERTIFICA RISULTARE DAL REGISTRO DI POPOLAZIONE

‘ehe la fangha dy‘uQMN -------- Cb :

P ....... 23‘1 _____ R ‘ - é composta come segue:
‘ ‘ * DATA DI_MORTE '

po

TR T :4.‘ jv:N- é, T T;

: -~ ‘ COMUNE
COGNOME E NOME '

G
ordine ‘||
- of A

DI NASCITA . & | Mese

di parentela

702/57 - Tip. V. Ragione

L’ASSESSORE ALLO STATO CIVILE- ANAGRAFE | |
(Ca¥L Téotdich Sdiélla) '




&

5 FEB. 1958
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Mod.

i) ﬂlﬁll‘ﬂlhlﬂiﬂ ﬂalla lpogte Dir

f—?ﬂNm”@“

it

:a

S S AN - ’L"“ TIC M
¢ L naminstivi = tergé 1@%1@5@& nen rtaultnno-iaeriiti

nei roglgtri dei pessenseri éa¢;"atasmo Fabbricati del

1
i

Comane di ‘rindiaif | 0

71 ril=w:ie per wie “9ssgncsiene = lejgle.

wrindiat, 10 FEB 1958

LA

inari
‘per diritti 'urgenza Lo

d

113
oF
O
o
<
=
Q.
=
o
0
=

»




Q "
L4 Mod. A. V. 19 bis

'(PERA NAZIONALE PER GLI INVALIDI DI GUERRA

DIREZIONE PROVINCIALE DI .. BRINBYSY . .. ... .. e

A termini dell’art. 2 del R.D.L. 18 agosto 1942 n. 1175
convertito nella legge 5 maggio 1949, n. 178
e della legge 5 maggio 1961, n. 423

si dichiara sulla base dei documenti in atti (2) m.‘gl’illlﬁiliﬂm Ministero.
del %emoro in dmta 20/3/1969F . .

s che il Signor (3) ?QBIP"*!’Q e e e e e en oot e et e ren s

nato il 29/4/1911 a lﬂlmé ................................................................................................
domiciliato (o residente) a lrmxli ......... SR — e e eer oo e eeeeeeeenerer

il quale (4) MIM ........................... e S
del (5)1&%“0 ......................... ‘ di (6) mﬂ“‘“&ﬁ‘ﬂl & vita

per (7) < .. SR T T

(8) mmu,mnmmm.e, ..................................................... S
Si rilascia (9) Aﬁmun‘mﬁmnnmmgumiemmﬁu
Aa))e XOBE®a ...

o ﬂA‘.

La presente attestazione non & soggetta a vidimazione ai sensi del D.P.R. 2 agosto 1957, n. 678.




NOTE

oot e

(1) Scrivere: &ex militare » 0 « civile » di guerra © per servizio

(2) Specificare i documenti in base ai guali & siata riconosciuts ia qualita Jinvalido:

« certificato d'iscrizione . oooioo-- e » oppure « decreto di pensiong N..oo-oo-ooome
R URIRRURRTTP R REEEL SR » oppure « mod. 69 rilasciato dal Ministero del
Tesoro in data .....-.o-o-e- e Y oppure per gli invalidi per servizio

« mod. 69 ter » © altri documenti.
(3) Cognome, nome, data e luogo di hascita, demicilio © residenze.

(4) Indicare, 3 seconda che si. tratt Jinvahido viverie O defunto:  « froisce attwalmente » © ¢« ha

fruito » oppure « fruiva durante vita ».’

(5) Scrivere secondo i casit
— « pensione vitalizia v,
_ « sssegno rinnovabile con seadenza Al . o.oomns cmomns mommeimene T . m {se del
caso agyivngare: froisce in atto dei ratei di pensione in virty della proroga di cut alla legge
— o circolare rinisteriale -— TS SO ¥yt

— « indennita per una volta tanto ».
(6) Indicare il numero deila categoria.

(7) Riportare la natura delt'infermiza solo se richiesta.

o e (8 A.seconda: che. si wratti d'invalide vivepte ¢ defunto scri’

di guerra » oppure « invalido civile di guerra » Oppure « invalido per servizio ».

~ 1L {9Y Specificare it fing che -I'invaiida vutGle perseguirei: -

Ai {ini dell’esonerc detle rasse scolastichg, aggiungere:

< aj fini dell'esonerd dal pagainento delle tasse sculastiche del Fighto ... oo - smreemTTT
............... . [ (nome) — vppure € per concessione
abbonaraento RAL v < P2y 15 concessione tesserd tranviaria y - « per @50NETS servizio militare
pel figlie .....o---- IO ETEEE L b ... {nome) ecc. uppure « per
gli wsi conseniitl % 5
¢
.
1
t

OMNIG - Roma - f.10 21 x29.7 mat 11

te <& » od xera» invalido ex militare



ISTITUTO AUTUNOMO PER LE CASE POPOLARI
DELLA PROVINCIA DI BRINDISI
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OGGBTTO: Assegnazione 41 alloggin in lncazinne semplice.-

In accoglimentn della Siaa istanza, conunicn che Le & stata

~

concegsa l'intestazione dell'allnggin in locazionne nell~ stabilez

di proprietd di questo Istitutn, sito alla viale Siquan A4

i 30 sog]a__li__}ntcrnn o= g §
La irvito, pertanto, a presentarsi alla Sede di questg Isti

tuto, via Casimirn, 17, per la gstipula del relativn contratto.— 9
Preventivamgnte, perd, dnvrd avere eseguito, a mezgo dello

allegato bollettinn_di c/ec pnstalg, il versamentnr della somma di

£. crme _appressn dovutn:
a) — mensilitd di fittr e servizi dal al
. ~ ~ (7 - £‘ N ;;I a I QE..
b) - canone cnnsumo acqua nnrmale e fogna _
: . £. '
¢ senbtritut~ nelle spese di illuminazirne delle scale
£, L
TOTALE IMPURTO MENSILE FITTO,........&.

d) - depesitn cauzinnale (pari a 2 mensilitd fittn).."
e) - de”Si'tﬁ Spese Cﬂn'trattuali. L A B A I B 4 5 060 060 00 0 "
TOTALE'oooooaaooo.oouououoo"
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L1 canene mensile suindicatn s'intende in via affatto prov-

visnria e come tale suscettibile di aumento e di diminuizinne in

rappoBtc all'effettivo ammontare delle opere che stard per risulta
re dagli atti fipall di enllaudo, cul & subnrdinato il piano finan
ziario definitivo.- .

Non presentandngsi entro il ¢sard dichiarata

rinunciataria delltallnggin.-—

¥ IL PRESIDENTE
(Dott.Raffacle FISCHETTO)




