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copia docunento di identità in corso di validità del richiedente

copia del contratto di acquisto/locazione dell'alloggio che attesti le modalita di godimento

deit'altoggio medesimo ( il contatto di locazione deve essere regolarmente registrato);

ricevuta di versamento di € 15,75 su C/C postale 2l780093,intestato a Servizio di

Tesoreria Azienda USL n" 8 * Cagliari ( causale : Cenificato Idoneita Alloggio);

dichiarazione sostitutiva dell'atto di notorietà (art. 47 D.P.R. 2811A2000 n. 455), a firma

del proprietario o di un tecnico abilitato, con la quale si dichiari che I'unita residenziale è

ronfo*t" ai requisiti igienico saoitari presctitti dal D.M. Sanità 0510911975;

planimetria allàggio in scala 1:100 a firma di tecnico abilitato con indicazione della

àestinazione d'uso, della superficie e dell'altezza dei singoli ambienti, conedata da

dichiarazione sostitutiva di atto notorio resa dal proprietario dell'alloggio, attestante la

corrispondenza della planimetria allo stato attuale (alla suddetta dichiarazione dovrà essere

allegata copia di un documento di identità in corso di validità del dichiarante

n. 2 marche da bollo di € 16,00.
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