
COMUNE DI PROCIDA 
Città Metropolitana di Napoli  

V Sezione – Edilizia Privata 
Via Libertà, 12 – 80079 Procida (NA) 
PEC: protocollo.procida@asmepec.it  

 

 

ALL’ATTENZIONE DELLA V SEZIONE 
pec: protocollo.procida@asmepec.it 

 
OGGETTO: Richiesta certificazione idoneità alloggiativa 
 
Il sottoscritto …………………………..……….…….……………………………………….….. nato/a 

a …………………………………….. Nazionalità …………………………….…..…….. il 

……………………... Codice fiscale ….………………………………………..………..……. residente 

in ……………………………… loc.…………………………..…………………...…. 

Via………………………………………………………………………………… n.c. ………… 

telefono n.  ……………………..….cellulare n. ………………..……………… 

CHIEDE 

il rilascio della certificazione in oggetto per uso 

  Ricongiungimento familiare  

  Rinnovo permesso soggiorno  

  Permesso di soggiorno CE lungo soggiornanti (ex Carta di soggiorno) 

  Contratto di soggiorno per lavoro 

Inerente l’abitazione posta in: ………………… loc.…………………………..……………...…. 

Via………………………………………………………………………………… n.c. ………… Foglio 

…….……...  map. ………... sub. ..…....   cat. ……..……   Vani …………….   

DICHIARA 
NELLA FORMA DI CUI ALL’ART.47 DEL D.P.R. 28 DICEMBRE 2000, N.445 E 

CONSAPEVOLE DELLE SANZIONI PENALI NEL CASO DI DICHIARAZIONI MENDACI, 
DI FORMAZIONE O USO ATTI FALSI, RICHIAMATE DALL’ART.76 DELLO STESSO D.P.R. 

Che l’immobile di cui sopra è esattamente e conformemente rappresentato nella planimetria 
allegata, sia per quanto concerne le superfici che per la destinazione urbanistica. 
Si allega alla presente: 
 Fotocopia documento di riconoscimento (carta di identità o permesso di soggiorno) 
 Copia del contratto di affitto o di compravendita o di altro titolo di disponibilità relativo all'alloggio 
 Dichiarazione di ospitalità 
 Assenso del proprietario e di eventuali comproprietari con delega e documenti di riconoscimento 
 Atto di proprietà 
 Visura e planimetria catastale 
 Planimetria dell’alloggio quotata ed in scala con indicazione degli ambienti (letto, cucina, bagno ecc.) 

e dei mq, controfirmata dal Tecnico e dal Richiedente 
 Relazione tecnica asseverata a firma di Tecnico Abilitato, dalla quale risulti che l’alloggio, per il 

quale si richiede la certificazione, possiede i requisiti igienico sanitari e l’idoneità abitativa di cui al 
Decreto 5 luglio 1975 del Ministero della Sanità. Nonché i dati della proprietà e relativo atto, la 
legittimità dell’immobile e la conformità degli impianti (elettrico, idrico ecc). 

 Eventuale delega al ritiro con documento di riconoscimento del delegato e del delegante. 

Procida, lì  
        Firma del dichiarante 
                                                                                          _____________________________ 

mailto:protocollo.procida@asmepec.it

