ALLEGATO |

DICHIARAZIONE DX RESIDENZA

O Dichiarazione di residenza con provenienza da altro comune. Indicare if comune di
provenienza

O Dichiarazione dl residenza con provenienza dall’estero. Indicara lo Stato estero di
provenlenza

O Dichiarazione di residenza di cittadini italfani Iscrittl all’/AIRE {Anagrafe degli tallan]
residentl all’estero) con provenlenza dall’estero. Indicare lo Stato estero di

provenienza ed it comune di [scrizione AIRE

a_ Dichlarazione di camblamento di abitazione nell'ambito dello stesso comune

D Iscrizione per altro motivo
{specificare i} MOLIVO .. s T e s )

It SOTTOSCRITTO

1) Cognome*

| bata di nasclta *

Nome®*

Luogo di nascita* [ Sesso* Stato civile **

Cittadinanza* Codice Fiscale®

Posizione nelia professione se occupato: **

Imprenditore | Dirigente tavoratpre Operaio
Libero professionista O 1 ImpiegatoD 2 in proprio ©13 e assimilati O 4

Ceoadiuvante 0 S

Condizione non professionale; *¥
Casilinga 0 1 Studente 0O 2 Disoccupatofin cerca di prima occupazione O 3

Pensionato / Ritirato dal lavoro_ 0 4 Altra condizione non professlonale 0 5

Titolo di studio: **
Nessun titolofLic. Elementare 0 1 Lic, Media O 2 Diploma £ 3 Laurea triennalen 4

Ltaurea O 5 Dottorated 6

Patente tipo***

Numerg***

Data di rilasclo*¥*

Organo di rilasclo®** Provincia dix®*

Targhe velcoll tmmatricolati  In Italla In qualitds dI proprietario/comproprietario,
usufruttuario/Locatarior**

Autovelicolirx*

Rimorchi¥**

Motoveicol]***

Ciclomotorix** |

Consapevole delle responsabilita penall per ie dichiarazioni mendaci ai sensi degli
art, 75 e 76 DPR 44572000 che prevedono la decadenza dal benefici e Fobbligo di

denuncia all’autoritd compatente,

DICHIARA

8 DI aver trasferito la dimora abituale al seguente Indirizzo ;
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Comune¥* Provincla*
Via/Plazza * Numero clvico*
Scala | Pianc Interno

11 Che neli’abitazione sita al nuovo indirizzo sl sono trasferitl anche | famillar} di seguito
speclficati :

2} Cognome*

[ Data di nascita *

[ Nome*
Luogo @} nascita* | Sesso* Stato civile **
Cittadinanza¥* Cotlice Fiscale*

Rapporto di parentela con il richiedente *

Posizione nella professione se occupato: ¥*
Imprenditore Dirigente Lavoratore QOperalo

Libero professionista D 1 Implegato O 2 inpropric 03 e asstmilati O 4
Coadiuvante 0 §

Condizione non professionale: **
Caslinga © 1 Studente O 2 Disoccupato/in cerca dl prima occupazione O 3

Penslonate / Ritirato dal lavoro 0 4 Altra condizione non professionale 0 5

Titolo di studiot **
Nessun tltolo/Lic, elementare 3 1 Llc, Median 2 Diploma O 3 Laurea triennale 0 4

Laurea 01 5 DottoratoO &
Patente®**
Numerp***

Data di rllasclo®**
Organo di rilascio®*¥* Provincla di ***

Targhe veicoli ‘immatricolati  In Ttalla In qualltd di  proprietario/comproprietario,
usufruttuario/Locatario®** ' '

Autovelcoli¥**
Rlmorchi¥**
Motoveicolix**
Ciclomotori***

3) Cognome*

Nome* [ Data di nascita * ]
Luogo di nasclta* | Sesso* Stato civile ¥*

Cittadinanza* Codlce Fiscale*

Rapporto di parentela con il richledente *

Posizione nella professione se occupato: **

Imprenditore Dirigenta Lavoratora Operaio

Libero professionista iz 1 Impiegato g 2 inproprio 33 e assimilati 0 4

Coadiuvaente £ 5

Condizlone non professionale: **
Casilinga O 1 Studente 0 2 Disoccupato/in  cerca di prima occupazione O 3

pansionato / Ritirato dal lavoro O 4 Altra condizione nan prafessionale 1 5

Titolo di studio; **
Nessun titolo/Uic, elementare O 1 Lic. Medta 0 2 Diploma 0 3 Laurea triennale O 4

Laurea O 5 Dottoraton 6
patenta tipo***
Numerg¥¥*

Data di rilascio**¥*
Organo di rilasclo®** Provincla di**#*

Targhe . velcoll Immatricolati in  Italla In qualitd di  proprietario/comproprietario,
usufruttuario/Locatario®¥*
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Autovelcoli*¥*

Rimorchi**#*

Motovelcoli¥**

Clclomotor{***

4y Cognome#*

| Data di nascita *

Nome* .
Luogo di nascita* | Sesso* Stato clvile **
Cittadinanza*® Codice Fiscale*

Rapporto di parentela con Il richiedente *

Poslizione nella professione se occupato: **
Imprenditore Dirigente Lavoratore Operaio

Libero professionista 011 Implegaton 2 Inpropric 3 e assimilati O 4
Coadiuvante 11 5

Condizlone non professionale: **
Caslinga O 1 Studente O 2 Disoccupato/in  cerca di prima occupazione O 3

penslonato / Ritirato dal lavoro o 4 Altra condizione non professlonale 0 5

Titolo di studio: **
Nessun titolo/Lic. elementare 0 1 Lic. Medlam 2 Diploma 3 Laurea triennale O 4

taurea 3 5 Dottorate0 §

Patanta tipo***

Numero***

Data di rllascig®¥¥

Organo dl rilascio*** Provincia diF**

Targhe veicoli Immatricolatl In  Italla in qualitd  di  proprietario/comproprietario,
usufruttuario/Locatarig®**

Autovelcoli**¥

Rimorchi***

Motovelcolp¥**

CiclomotorX**

0 Che nell’shitazione sita al nuove indirlzzo sono gl Iscritte le sequenti persone (& sufficlente
specificare le generalltd di un componente deila famiglia):

Cognome * Nome *

Luogo * Data dl pascita *

O Non sussistono rapportl di  conlugio, | 0 Sussiste Il seguente vincolo rispetto al
parentela, affinith, adozione, tutela o suindlcato componente della famiglia gid
vincoll affettivi con | componentl della residente:

famiglla gla residente.

S allegano | saguenti documenti ;
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0 Di occupare leglttimamente P'abitazione in base al titolo di seguito descritto, consapevole
che, al sensi dell’art. 5 del D.L. 28.3.2014 n. 47 (convertito nella legge 23.5.2014 n. 80), in
caso di dichiarazione mendace Fiscrizione anagrafica sard nulla, per espressa previsione di

legge, con decorrenza dalla data della dichiarazlone stessa

O 1 Diessere proprietario
abitazlone contraddistinta dai seguenti estremi catastali:

Sezlonge ; foglio ; particella o mappale ;subalterno

2 DI essere Intestatarlo del contratto di locazione regolarmente registrato presso 'Agenzia
delle Entrate di ; In data ;aln,

3 Di essere Intestatario di contratto di locazione relativo a immobile di Edilizla Residenziale
pubblica (allegare copia del contratto o del verbale di consegna dellimmobile)

4 Di essere comodatario con contratto di comodato d'uso gratuito regolarmente reglstrato
5 in data ; aln.

presso I'Agenzia delle Entrate di

O 5 Dt essere usufruttuario, in forza del seguente titolo costitutivo:

indicare dati utili a consentire verifica da parte Ufficio Anagrafe

0 6 Dioccupare legittimamente I'abitazione in base al titolo di seguito descritto:

indicare dati utili a consentire verlfica da parte Ufficio Anagrafe

-
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0 Tutte le comunicazioni inerenti la presente dichlarazione dovranno essere inviate al seguantl
recaplitl:

Comune Provincia

Via/Plazza Numero clvico

Telefono Cellulare

Fax e-mali/Pec

Data oo Firma del richledente

Firma degli altrl componenti maggiorennt della famiglia

COONOIME @ AOIME recnuirrmsrnrassnasessriresss “

Cognome € NIOME wwrirremscnssenses

Modalitd di presentazione

I presente modulo deve essere compilato, sottescritto e presentato presso I'ufficio anagrafico
del comune ove Il richiedente Intende flssare la propria residenza, ovvero Inviato agli indirizzl
pubblicati sul sito Istituzionaie del comune per raccomandata, per fax o per via telematica.
Quest’ ultima possibilith & consentlta ad una delle seguenti condizioni:

a) che la dichlarazione sia sottoscritta con firma digitale;
b) che Vautore sia identificato dal sistema informatico con luso delia carta d'identita

elettronica, della carta nazionale dei servizi, o comungue con strumentt che consentano
Findividuazione del soggetto che effettua la dichlarazione;
¢) che la dichlarazione sla trasmessa attraverso la casella di posta elettronica certificata del
richledente, .
d) che Ia copla della dichlarazione recante la firma autografa del richledente sla acquisita
mediante scanner e trasimessa tramite posta elettron|ca semplice.
Alla dichlarazione deve essera allegata copla del documento d'identita del richiedente e delle
persohe che trasferlscono la residenza unitamente al richiedente che, se maggiorenni, devono
sottoscrivere |l modulo.
Il cittadino proveniente da uno Stato estero, al fini della reglstrazione In anagrafe del rapporto
di parentela con altrl componenti della famigila, deve allegare la relativa documentazione, in
regola con le disposizioni In materla di traduzlone e legalizzazione del documenti.
Il cittadino di Stato non apparienente all’Unione Europea deve allegare la documentazione

indlcata nell’ allegato A).
I cittadino di Stato appartenente all'Unione Europea deve allegare la documentazione indicata

nell’ allegato B) .

1l richledente deve compilare Il modulo per sé e per le persone sulle quali esercita la potesta
o la tutela.

¥ Datl obbligatori . La mancala compilazions dei campi relativi a dati abbligatori comportala non ricevibilit della domanda .

¥¥  Dati d'interesse statistico.
¥ Do dinteresse def Minfstero dele infrasttusture ¢ def trasport{ — Dipartimento per i trasport! terrestei (art.) 16, comma 11, del

Cds).




