Al Sindaco del 

Comune di  FALERIA
	COMUNICAZIONE DI OSPITALITA’ E/O ASSUNZIONE DI STRANIERO O APOLIDE

(art. 7, Decreto Legislativo 25/07/1998, n. 286 e successive modifiche)


Il sottoscritto _______________________________________________________________________________________

nato a ___________________________________________________________ il _______________________________

residente in ______________________________________ via _____________________________________ n. ______

di cittadinanza ________________________________________________________  sesso M F 

	COMUNICA CHE IN DATA _________________


· ha assunto, per qualsiasi causa, alle proprie dipendenze

· ha dimesso, per qualsiasi causa, dalle proprie dipendenze

· ha ospitato/fornito alloggio in via _________________________________________________ n. ___________

presso la propria abitazione / presso ____________________________________________________

· ha ceduto:  in affitto /  in vendita /  in comodato /  (1) _____________________________________

il bene immobile, rustico o urbano, sito in via _________________________________________ n. ________

composto da n. _________ vani, n. ________ accessori e n. __________ ingressi

al/alla cittadino/a appartenente a Paese non aderente all’Unione Europea (o apolide)
	suo parente / affine (2) _________________________________________ / né parente né affine

cognome e nome ________________________________________________________________________________

nato a ______________________________________________________________ il ___________________________

residente in ___________________________________ via _____________________________________ n. ________

di cittadinanza __________________________________________________________  sesso M F 



in possesso dei seguenti documenti:

	passaporto nr. ________________ ril. il __/___/______ da ________________ con valid. al ___/___/______

carta d’identità nr. ________________ ril. il __/__/______ dal Comune di ____________________________

permesso di soggiorno nr. ___________________ ril. dalla Questura di _____________ in data _________

       con validità al ____________________

altro (3)_________________________



La presente comunicazione viene resa in qualità di:

	proprietario/intestatario del bene immobile, rustico o urbano,

titolare/legale rappresentante della ditta (4)___________________________________________________________________________

con sede in _______________________________________ via __________________________________ n. ______


	( luogo e data)
	
	(firma per esteso e leggibile)


	(1)
	Indicare altro titolo
	(2)
	Indicare grado di parentela
	(3)
	Indicare altro documento
	(4)
	Indicare la ragione sociale


Avvertenza: la comunicazione va effettuata ENTRO 48 ORE dall’inizio dell’ospitalità, dell’assunzione, dalla dimissione o dalla cessione della proprietà.

COMPILARE IN TRIPLICE COPIA ALLEGANDO FOTOCOPIA DI UN DOCUMENTO DI IDENTITA’ DEL DICHIARANTE E FOTOCOPIA DEI DOCUMENTI DEL CITTADINO STRANIERO O APOLIDE
