FORMULARIO DE CANDIDATURA INQUILINOS
| 9

PENAFIEL CASA ACESSIVEL P

CODIGO DE IDENTIFICACAO DA CANDIDATURA
Cédigo do Registo da Candidatura Codigo do/a Candidato/a

| | | |

1. Caracterizacdo da/o Candidata/o
Nome Completodo/aCandidato/a | | | | | | | | |

|
Nacionalidade | |
Morada | |
|

Freguesia |

Contacto

Concelho de Residéncia

Caddigo Postal | | |

Endereco Eletrénico | | |

N.2 de Anos de Residéncia no Concelho

1.1. — Caracterizagao do Agregado Familiar

Cartao de
Parentesco = S€XO !

Utente

Estado Civil Situagdo Profissdo Rendimento Habilitagbes Deficiéncia / Atestado

SProfissional Liquido Académicas Incapacidade Multiusos
2 %
= %
4 %
5 %
2 %
7 %
8 %
= %
10 %

1 patade Nascimento;
2 Cartdo de Cidad3o;
3 Numero de Identificagdo Fiscal
4 Nimero de Identificagdo da Seguranga Social
5> Dep. (Trabalho Dependente); Ind. (Trabalho Independente);Est. (Estudante); Ref. (Reformado); Dom. (Doméstica/o); NA. (Ndo Aplicavel)
5 Inserir percentagem definida pelo atestado multiusos
7 Utilizar a numeragdo do quadro anterior para caracterizar o elemento do agregado familiar
8 Pensdo Social para Inclusdo; Complemento Solidario para idosos
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ica do Agregado Familiar

LRI Pensido Pensdo de S
Bolsa de Social de PA-Fundo Desemprego Pensdo de Outros

Salario - - de Alimentos. . " e
Formacao Insergao de Garantia  / Sub. Social  Sobrevivéncia

(RS) Reforma (PA) Desemprego

SRbAReshea Rendimentos?®

W 00 N O Uu B W N =

ﬂ

1.2.1 - Algum Elemento do gado Familiar é Proprietdrio ou Co-proprietario de Imével Urbano
sim [ ] Nao [ |

2 — Ambito da Procura

2.1 Finalidade do Arrendamento

(Assmalar apenas uma opg¢ao)

Residéncia Permanente

Residéncia Temporaria de Estudantes do Ensino Superior

2.2. Modalidade do Alojamento
(Assmalar apenas uma op¢ao)

Habitacdo
I:I Parte de Habita¢do*

|
2.2.1. No caso de Estudantes Universitarios

Valor €

I:I Quantia mensal fixa destinada ao pagamento da renda

. Identificador Fiador ( Preencher se a finalidade for residéncia temporaria de estudantes do ensino superior)

Nome Completo B.l./C.C. n.2 Data de Validade

2.2.3. Concelho do domicilio fiscal dos/as candidatos/as a data da candidatura
( Preencher se a finalidade for residéncia temporaria de estudantes do ensino superior)

Nome Completo do/a Candidato/a Morada Cédigo Postal

3. Declaragdao Sob Compromisso de Honra
3.1. 0/A(s) candidato/a(s), declara(m) sob compromisso de honra

[ ] Aderir ao Programa Municipal de Penafiel Casa Acessivel, aceitando expressamente e sem reservas as regras e os deveres
estabelecidos no presente regulamento.

[ ] Serem verdadeiras e atuais as informagdes e os documentos por si apresentados no @mbito do Programa Municipal Penafiel Casa
Acessivel.

[ ] Autorizar o Municipio de Penafiel, a proceder ao tratamento dos dados relativos ao alojamento e dados pessoais do prestador,
nos termos e na medida estritamente necessarios a inscrigdo do alojamento e ao enquadramento do respetivo contrato de
arrendamento no Programa Municipal Penafiel Casa Acessivel, bem como a fiscalizagdo desse enquadramento e verificagdo do
cumprimento dos deveres do(s) prestador(es) nesse dominio.

[ ] Ter (em) sido informado(s) de que pode(m) retirar a autorizacdo prevista no ponto anterior, a todo o tempo, e que, nessa
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situacdo, deixa(m) de poder beneficiar do Programa Municipal Penafiel Casa Acessivel.

4.Documento a anexar a candidatura

(Assinalar tudo o que for aplicavel)

[]

Atestado de residéncia, emitido pela Junta de Freguesia da area de residéncia do agregado, comprovativo do tempo de residéncia no respetivo
concelho assim como da composigdo do agregado familiar, com indicagdo de nome, parentesco, idade e profissao de todos os elementos que
o compoe.

Fotocépia dos documentos de identificagdo (cartdo do cidaddo ou bilhete de identidade/ titulo de residéncia/passaporte/assento de
nascimento e cartdo de contribuinte) dos elementos do agregado familiar (ndo recorte os documentos);

Fotocdpia do recibo de vencimento relativo aos dois ultimos meses do corrente ano, de todos os membros do agregado familiar que exergam
algum tipo de atividade remunerada;
Fotocépia de comprovativo de reforma e/ou pensdo mais recente (viuvez, sobrevivéncia, invalidez, social de inclusdo, alimentos mediante

fundo de garantia, complemento solidario para idosos, complemento de assisténcia a terceira pessoa, complemento por conjuge a cargo,
subsidio mensal vitalicio, dos elementos do agregado familiar;

Declaragdo de vinculo a Seguranga Social dos elementos do agregado familiar maiores de 18 anos, que ndo se encontrem a trabalhar ou que
comprovem situagdes como: subsidio de doenga, subsidio de desemprego, rendimento social de inser¢do (caso seja beneficidrio, devera
solicitar a lista dos elementos do agregado familiar que estdo incluidos no RSI) e outros, com indicagdo dos montantes auferidos;

Atestado médico de incapacidade multiusos para todos os elementos do agregado familiar que tenham um grau de incapacidade igual ou
superior a 60 %;

Declaragdo emitida pelo Centro de Emprego, sobre a situagdao dos elementos do agregado familiar maiores de 18 anos que se encontrem
desempregados, com indicagdo do inicio da situagao de desemprego;

Fotocdpia da declaragdo de IRS completa e respetiva Nota de Liquidagdo, atualizados, de todos os elementos do agregado familiar (o envio da
declaragdo de IRS ndo invalida o envio dos documentos comprovativos de rendimentos descritos nos pontos anteriores).

Caso ndo possuam declaragdo de IRS, em virtude de ndo estarem obrigados a sua entrega, deverdo apresentar certiddo de isen¢do (documento
emitido pela reparticdo das Finangas) que comprove.

Declaragdo das Finangas, de cada um dos membros do agregado familiar, relativa a existéncia ou ndo de patriménio imobilidrio registado em
seu nome. Nota. - O comprovativo pode ser obtido eletronicamente.

Documento comprovativo de rendimento obtido por exercicio de trabalho temporario ou de carater incerto, dos elementos do agregado
familiar nesta situag¢do (exemplo: recibos verdes ou declaragdo passada pelo préprio com indicacdo dos valores médios auferidos mensalmente
com atividade laboral/comercial, por conta prépria);

Caso faga parte do seu agregado familiar um menor cujos pais ndo residam na habitagdao devera enviar cépia do acérddao com decisdo do
Tribunal quanto a regulagdo do exercicio das responsabilidades parentais do menor;

Caso nao exista acorddo, devera remeter os seguintes documentos:

Comprovativo de frequéncia escolar, com indicagdo do nome do encarregado de educagdo;
Comprovativo da morada de residéncia dos pais;
Fotocdpia da declaragdo de IRS completa, e respetiva nota de liquidag¢do atualizada, dos pais.

Em situagdo de familia monoparental, e na falta de atribuigdo de pensdo de alimentos, declaragdo sob compromisso de honra, com o respetivo
montante mensal. Nota. - A ndo entrega da documentagdo solicitada, no que ao menor diz respeito, determina a ndo inclusao do mesmo no
agregado familiar em aprego.

Documento comprovativo da matricula dos elementos do agregado familiar, com idades compreendidas entre os 18 e os 25 anos, a frequentar
estabelecimento de ensino, vigente no ano da candidatura ao Programa.

Relatério médico, para os casos de pessoas dependentes de cuidados de outrem e outras situacdes de saude graves e/ou crénicas.

0 0O tood) O oodootd o oo

Correspondéncia remetida pelo: senhorio/ advogado/solicitador de execugdo/autoridade bancaria/ Tribunal, comprovativa da iminéncia de
perda da habitagdo.

5. Termos de Aceitagao
(Assinalar com uma cruz)

A submissao deste formulario implica os consentimentos infra e a aceitacdo dos nossos termos e condigoes no que diz respeito ao tratamento
de dados pessoais. Os dados pessoais recolhidos destinam-se Unica e exclusivamente a adesdo ao programa “Penafiel Casa Acessivel” e nao
serdo cedidos a terceiros para além das obrigacdes legais.

[ ] Tomo conhecimento que o fornecimento de dados pessoais constitui condi¢do de acesso e manutencio da candidatura.
] Todos os dados fornecidos correspondem a verdade, estdo na sua versdo completa, sob pena de constituirem falsas
declaragdes e, sem prejuizo de indeferimento da candidatura, puniveis nos termos gerais de direito.
Li e compreendi a politica de privacidade do Municipio de Penafiel, disponivel em https://www.cm-penafiel.pt/politica-de-
privacidade.

Penafiel,

(Assinatura em conformidade com o B.1./C.C)
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