l

W8 I Patronato della (gl

“.. Istituto Nazionale Confederale di Assistenza

RICONGIUNGIMENTO FAMILIARE

E’ necessario recarsi al PATRONATO INCA CGIL con i seguenti documenti:

DOCUMENTI DEL RICHIEDENTE:

Permesso/Carta di Soggiorno (ed eventuale ricevuta della domanda di rinnovo)

Passaporto (validita in corso)

Codice fiscale

Certificato di stato di famiglia del richiedente (rilasciato dal comune o in
autocertificazione)

Marca da bollo da € 16,00

Contratto di affitto/di comodato/atto di proprieta/dichiarazione di ospitalita
Certificato di idoneita dell'alloggio (COMUNE - validita 6 mesi)

Mod. S1 + documento di identita del dichiarante (solo per minori di 18 anni)
Mod. S2 + documento di identita del dichiarante

LAVORATORI DIPENDENTI/LAVORATORI DOMESTICI:

Ultima dichiarazione dei redditi (CUD/730/Unico). In assenza della dichiarazione
dei redditi portare tutte le buste paga dell'anno in corso
UNILAV/COLD-ASS (comunicazione assunzione INPS)

Ultime tre buste paga/ ultimi 3 bollettini INPS
Mod. S3 + documento di identita del datore di lavoro firmato dal medesimo

LAVORATORI AUTONOMI:

Visura camerale non anteriore a 30gg

Certificato di attribuzione P.IVA

Licenza comunale, se prevista

Modello UNICO dell’anno precedente + ricevuta di presentazione telematica
Bilancino relativo al periodo dal 1° gennaio dellanno in corso timbrato e firmato
dal professionista che lo ha redatto

Copia del documento di identita del professionista e del tesserino dell'ordine

DOCUMENTI DEL PARENTE DA RICONGIUNGERE:

- Passaporto
REDDITI

-n.1 familiare da ricongiungere € 8746
-n.2 familiari da ricongiungere € 11.662
-n.3 familiari da ricongiungere € 14.578
-n.4 familiari da ricongiungere €17.493
-n.5 familiari da ricongiungere € 20.408
-n.6 familiari da ricongiungere € 23.324

migrantimb@cgil.lombardia.it
www.incacgilbrianza.it

LA DOCUMENTAZIONE CONTENUTA NEL PRESENTE ELENCO RIGUARDA LA GENERALITA DEI CASI.
SITUAZIONI E CASI PARTICOLARI VERRANNO VALUTATI ALLO SPORTELLO

=

il Patronato della CGIL


http://www.incacgilbrianza.it/

Mod. S 1

(Da compilare e stampare)

ALLO SPORTELLO UNICO PER LIMMIGRAZIONE
DI

Il / la sottoscritto / a (cognome)

(nome)

nato/a a il

residente a

in Via

AMMONITO /A SECONDO QUANTO PRESCRITTO DALLART. 76 DEL
D.PR 28 DICEMBRE 2000 NR. 445, SULLA RESPONSABILITA' PENALE
CUI PUO" ANDARE IN CASO DI DICHIARAZIONI MENDACI, E RESO
EDOTTO / A CHE I DATI VERRANNO UTILIZZATI AI SENSI
DELLAART. 78 COMMA 2 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000,

DICHIARA

DI DARE IL PROPRIO CONSENSO A CHE IL MINORE

Cognhome

Nome

ALLOGGTI PRESSO IL PROPRIO DOMICILIO.
Firma

Data

N.B.: La presente dichiarazione, debitamente firmata, va consegnata allo
Sportello Unico con allegata la fotocopia di un documento d’identita firmato
dal dichiarante, in corso di validita.



Mod. S 2

(Da compilare e stampare)

ALLO SPORTELLO UNICO PER LIMMIGRAZIONE
DI

Il / la sottoscritto / a (coghome)

(nome)

nato/a a il

residente a

in Via

AMMONITO /A SECONDO QUANTO PRESCRITTO DALLART. 76 DEL
D.PR. 28 DICEMBRE 2000 NR. 445, SULLA RESPONSABILITA' PENALE
CUI PUO" ANDARE IN CASO DI DICHIARAZIONI MENDACI, E RESO
EDOTTO / A CHE I DATI VERRANNO UTILIZZATI AI SENSI
DELLA'ART. 78 COMMA 2 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000;

DICHIARA

DI DARE IL PROPRIO CONSENSO A CHE I FAMILIARI RICONGIUNTI
DEL SIG.

ALLOGGINO PRESSO IL PROPRIO DOMICILIO.

Firma

Data

N.B.: La presente dichiarazione, debitamente firmata, va consegnata allo
Sportello Unico con allegata la fotocopia di un documento d'identita firmato
dal dichiarante, in corso di validita.



Mod. S 3

(Da compilare e stampare)

ALLO SPORTELLO UNICO PER LIMMIGRAZIONE
DI

Il / la sottoscritto/a

nato/a a il

cittadino/a

residente a

Via / piazza

Tel P.Iva

Ammonito / a secondo quanto prescritto dallart. 76 del D.P.R. 28/12/2000
nr. 445, sulla responsabilita penale cui puo andare incontro in caso di

dichiarazioni mendaci, e reso edotto/a che i dati verranno utilizzati ai sensi
dellart. 78 comma 2 D.P.R. 28/12/2000;

DICHIARA

0 DI AVER ASSUNTO
[0 DI AVERE ANCORA ALLE PROPRIE DIPENDENZE

Il / la cittadino/a straniero/a

nato/a a il

di nazionalita dal

al con la qualifica di

C.F. con retribuzione mensile di euro

Di aver assolto gli obblighi in materia di contribuzione SI [0 NO O
Firma del dichiarante

Data

N.B.: La presente dichiarazione, debitamente firmata, va consegnata allo Sportello
Unico con allegata la fotocopia di un documento d'identita firmato dal dichiarante, in

corso di validita.
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