
          

 

DICHARAZIONE di SUSSISTENZA DEI REQUISITI 

 (allegato 2) 

 
Il/la sottoscritto/a __________________________________________________________________ 

(cognome e nome)   

 

nato/a a ____________________________________________ il _____________________________ 
                      (comune, provincia e stato di nascita)          (data di nascita) 

 

residente a ______________________ via _______________________________________________ 
                      (comune di residenza)  (indirizzo e numero civico di residenza) 

 

consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci è punito ai sensi del codice penale e delle leggi 

speciali in materia, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 46 D.P.R. n. 445/2000       

                                       

D I C H I A R A 

(barrare le opzioni corrispondenti) 

 

□ di avere cittadinanza italiana o, in alternativa;  

□ di avere cittadinanza di Stato aderente all'Unione Europea o, in alternativa;  

□ di essere in possesso di permesso di soggiorno da almeno due anni; 

  

□ che il proprio reddito ISEE non è superiore a euro 26.000 o, in alternativa; 

□ che il proprio reddito ISE non è superiore a euro 35.000;  

 

□ di non essere titolare del diritto di proprietà o di altri diritti reali di godimento su alloggio adeguato 

alle esigenze del nucleo familiare nel territorio regionale;  

□ di essere residente nel Comune di Milano da almeno 1 anno; 

□ di svolgere la propria attività lavorativa esclusiva o principale nel Comune di Milano da almeno 1 anno;  

 

□ di essere un nucleo con procedura esecutiva di sfratto in corso o appena effettuato; 

□ di essere un nucleo segnalato da enti sociali pubblici o del privato sociale; 

 

□ che il numero dei componenti che andranno ad abitare nell’alloggio è pari a n. _____ 

 

Inoltre comunica che il motivo della richiesta è il seguente:  

 

____________________________________________________________________________________ 

 

____________________________________________________________________________________  

 

 

___________, _____________  ________________________________________ 

              Luogo e data                                 Firma del/la dichiarante (per esteso e leggibile) 

 

 


