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AVVISO PER ’EROGAZIONE DI “VOUCHER ABITATIVI” PER FACILITARE LO
SVOLGIMENTO DI PROCESSI DI INCLUSIONE DEI CITTADINI STRANIERI -
CODICE GIG: B828200F82

ALLEGATO 1

MODULO DI DOMANDA PER L’ACCESSO Al VOUCHER
DATI DESTINATARIO

CODICE FISCALE

DOC. IDENTITA” NR.

TIPO DOCUMENTO

NR. PERMESSO DI
SOGGIORNO

NOME

COGNOME

NAZIONALITA’

SESSO

DATA DI NASCITA

MAIL
TEL.
Affidamento Motivi familiari
Asilo Motivi religiosi
Assistenza minore Motivi umanitari (art. 18 D. Lgs. 286/98)
Attesa occupazione Motivi umanitari (art. 5, ¢.6 D. Lgs. 286/98)
TIPOLOGIA DI . . . . . .
PERMESSO DI Integrazione minore Permesso di soggiorno per titolari di Carta Blu UE
SOGGIORNO Lavoro autonomo Permesso di soggiorno UE per sogg. di lungo periodo
Lavoro stagionale Protezione sussidiaria
Lavoro subordinato Protezione Internazionale
Minore eta Residenza elettiva
Altro: indicare

Dichiara sotto la propria responsabilita che i dati riportati nella sezione “dati del beneficiario”
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corrispondono al vero.

RICHIEDE

Di poter accedere alla misura Voucher Abitativi al fine di poter migliorare I’autonomia abitativa.

A tal fine dichiara di:

NOME E COGNOME DEL TITOLARE

INDIRIZZO IDENTIFICATIVO
DELL’IMMOBILE

NR. DI REGISTRAZIONE DEL
CONTRATTO DI LOCAZIONE

DATA DI REGISTRAZIONE DEL
CONTRATTO DI LOCAZIONE

IMPORTO CANONE MENSILE

NR. DI MENSILITA’ ARRETRATE NON
ANCORA PAGATE

Inoltre consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso
di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000.

NR. VOUCHER RICHIESTI

DICHIARA

(barrare quelle di interesse e completare con le informazioni mancanti)

Di non aver percepito alcun finanziamento per lo svolgimento stessa attivita.

Che il proprio nucleo familiare é costituito da NR: componenti di cui NR:
minori regolarmente residenti presso |'indirizzo sopra riportato.

Di aver cessato la propria attivita lavorativa a far data dal

Di essere affetto da grave malattia invalidante

Di non essere titolare di contratti in alloggi di Edilizia Residenziale Pubblica e i contratti di
locazione con “acquisto e riscatto”, e gli immobili di categoria catastale A/1, A/7, A/8, A/9, A/10;
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Che PIBAN su cui indirizzare il versamento del voucher € il seguente (i dati sono quelli

relativi proprietario che ricevera direttamente gli importi assegnati dal voucher):

Nominativo titolare del conto (che
deve corrispondere a quanto indicato
gia nel contratto di locazione)

Codice IBAN

Allegare:

permesso di soggiorno valido)
e ISEE??

Luogo e data:

copia documento identita sia del destinatario (qualora cittadino straniero anche copia

Firma:

SPAZIO DA COMPILARE A CURADELLA STUDIO EPROGETTO 2 —SOCIETA

COOPERATIVA-IMPRESA SOCIALE:

Inserire protocollo:

Esito della richiesta

ACCOLTA

NON ACCOLTA

COD.VOUCHER ASSEGNATO

Per mancanza dei requisiti del destinatario

Arrivata oltre il termine della scadenza
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INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI (rif.to Regolamento UE 2016/679 - GDPR)

In riferimento all’informativa di cui agli artt. 13/14 del Regolamento UE 2016/679 — GDPR, protezione dei dati delle persone fisiche con

riguardo al trattamento dei dati personali, La informiamo che il trattamento che riguarda Lei e il/la minore (in quanto coinvolti nelle

attivita del Progetto W.L.S.H. — WELFARE, INTEGRATION, SUPPORT, HOME - PROG - 418, sara improntato ai principi di correttezza,
liceita e trasparenza e di tutela della Sua riservatezza e dei Suoi diritti.

Ai sensi dei su richiamati articoli, Le forniamo quindi le seguenti informazioni:

1. | dati comuni personali da Lei forniti verranno trattati dal Comune di Nuoro in qualita di Capofila, e dai Partner del progetto
incaricati dell’esecuzione delle singole attivita, esclusivamente per le finalita relative alle attivita progettuali, e alle finalita relative
alle procedure di rendicontazione nei confronti del Ministero dell’Interno in qualita di Autorita Responsabile, cosi come definite
dalla normativa, dal modulo di autorizzazione al trattamento dati e per le finalita amministrative ad esse funzionali.

2. Il conferimento dei dati richiesti & obbligatorio per I'accesso alle attivita; I'eventuale rifiuto di fornire tali dati comporta pertanto
I'impossibilita di partecipare alle iniziative di progetto;

3. Il trattamento dei dati avverra sia con modalita manuali che attraverso procedure informatiche; i dati raccolti saranno custoditi
presso le sedi del Comune di Nuoro, e dai partner di progetto incaricati all’esecuzione delle attivita.

4. | dati comuni personali saranno comunicati esclusivamente a soggetti pubblici, secondo quanto previsto dalla normativa e dal

contratto con 'Amministrazione relativo alla gestione del progetto in oggetto

5. Titolare del trattamento dei dati per le attivita/servizio a cui sta accedendo ¢ la Studio e Progetto 2 — Societa Cooperativa — Impresa
Sociale, con sede in Abbasanta (OR), Corso Garibaldi, 180-182-184 - tel. 0785/53696,

6. | datiforniti potranno essere utilizzati anche dal Ministero dell’Interno Dipartimento per le liberta civili e I'lmmigrazione, in qualita
di Autorita responsabile del “Fondo Asilo Migrazione e Integrazione”

7. | dati forniti potranno essere utilizzati anche dal Ministero dell’Interno — Dipartimento per le liberta Civili e I'lmmigrazione —
Direzione Centrale per le Politiche Migratorie — Autorita Fondo Asilo, Migrazione e Integrazione”;

8. Responsabile del Trattamento dati per le attivita a cui prende parte ¢ il Sig. Licheri Giovanni in qualita di Presidente e Legale
Rappresentante della Studio e Progetto 2 — Societa Cooperativa — Impresa Sociale soggetto Mandatario della RTI di cui fanno parte
anche la Cooperativa Sociale La Carovana Onlus, LARISO Cooperativa sociale — Partner SICOMORO — Cooperativa Sociale — Partner

9. Potrarivolgersi al titolare del trattamento, come sopra meglio indicato, per avere chiarimenti e far valere i Suoi diritti, come previsto
dall’art. 15 del Regolamento UE, di seguito riportato:

10. A seguito della lettura dei precedenti punti dichiaro di aver compreso quanto riportato e approvarlo, si esprime il consenso su
guanto indicato nei punti precedenti pertanto

[ ] AUTORIZZO l'utilizzo dei dati [ | NON AUTORIZZO I'utilizzo dei dati

11. Autorizzo l'utilizzo di Immagini e video in cui si ritrae il destinatario a scopo documentario e didattico da parte del Comune di
Nuoro, dei partner di progetto, dal Ministero dell’Interno Dipartimento per le liberta Civili e 'lmmigrazione — Direzione Centrale
per le Politiche Migratorie — Autorita Fondo Asilo, Migrazione e Integrazione, senza fini di lucro, in qualunque forma o modo,
senza limitazione di spazio e di tempo, in quanto beneficiario di progetto secondo le disposizioni di cui al Regolamento UE
2016/679 — GDPR.

[ | AuTORIZZO [ ] NONAUTORIZZO

12. Autorizzo alla pubblicazione del materiale fotografico e video relativo al destinatario coinvolto come da richiesta di accesso al
servizio/attivita

[_] AuTORIZZO [ ] NON AUTORIZZO
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13. Autorizzo la diffusione del suddetto materiale fotografico e video nei motori di ricerca su internet e nei canali della Cooperativa
Sociale Studio e Progetto 2, dei partner di progetto, della Regione Autonoma della Sardegna quale capofila del progetto e dei
Ministeri del lavoro e dell’Interno in qualita di autorita responsabile e autorita delegata del programma FAMI.

[_] AuTORIZZO [ ] NON AUTORIZZO

Art. 15 — Diritto di accesso dell’interessato
1. Llinteressato ha il diritto di ottenere dal titolare del trattamento la conferma che sia 0 meno in corso un trattamento di dati
personali che lo riguardano e in tal caso, di ottenere I'accesso ai dati personali e alle seguenti informazioni:

a)
b)
¢

d)
e)
f

9)
h)

le finalita del trattamento;

le categorie di dati personali in questione;

i destinatari o le categorie di destinatari a cui i dati personali sono stati o saranno comunicati, in particolare se destinatari di
paesi terzi o organizzazioni internazionali;

quando possibile, il periodo di conservazione dei dati personali previsto oppure, se non e possibile, i criteri utilizzati per
determinare tale periodo;

l'esistenza del diritto dell’interessato di chiedere al titolare del trattamento la rettifica o la cancellazione dei dati personali o
la limitazione del trattamento dei dati personali che lo riguardano o di opporsi al loro trattamento;

il diritto di proporre reclamo a un’autorita di controllo;

qualora i dati non siano raccolti presso I'interessato, tutte le informazioni disponibili sulla loro origine;

l'esistenza di un processo decisionale automatizzato, compresa la profilazione di cui all’articolo 22, paragrafi 1 e 4, e, almeno
in tali casi, informazioni significative sulla logica utilizzata, nonché I'importanza e le conseguenze previste di tale trattamento
per I'interessato.

2. Qualora i dati personali siano trasferiti a un paese terzo o a un’organizzazione internazionale, I'interessato ha il diritto di essere
informato dell’esistenza di garanzie adeguate ai sensi dell’articolo 46 relative al trasferimento.

3. Il titolare del trattamento fornisce una copia dei dati personali oggetto di trattamento.

In caso di ulteriori copie richieste dall’interessato, il titolare del trattamento puo addebitare un contributo spese ragionevole basato sui

costi amministrativi. Se I'interessato presenta la richiesta mediante mezzi elettronici, e salvo indicazione diversa dell’interessato, le

informazioni sono fornite in un formato elettronico di uso comune.

4. |l diritto di ottenere una copia di cui al paragrafo 3 non deve ledere i diritti e le liberta altrui.

A seguito della lettura si approva e si esprime il consenso su quanto sopra riportato autorizzando l'utilizzo dei dati come sopra

enunciato.

Indicare nome e cognome del firmatario:

Luogo e data Firma

Partenariato Privato .g\;a ; :‘_;
AN

'S

r.g e Pag.5a5
e AR e i
\( .

[ ]
STUDIO E PROGETTO 2 LARISO

M‘EG\;\“‘\% Societa Cooperativa Sociale ON.LU.S,




