
COMUNE DI MURAVERA 
Provincia  Di Cagliari 

 
SI INFORMANO GLI INTERESSATI CHE SONO APERTI I TERMINI PER  

LA RICHIESTA DI CONTRIBUTO   

PER L’ELIMINAZIONE 
DELLE BARRIERE 

ARCHITETTONICHE  
NEGLI EDIFICI PRIVATI 

POSSONO BENEFICIARNE I 

SOGGETTI CON RIDOTTA  
O IMPEDITA CAPACITÀ MOTORIA 

 DERIVANTE DA OBIETTIVE MENOMAZIONI O  
DA PATOLOGIE INVALIDANTI IRREVERSIBILI, 

 PER LA REALIZZAZIONE DI OPERE 
 CHE ELIMININO GLI OSTACOLI ALLA LORO MOBILITÀ 

 
NON SONO AMMISSIBILI A CONTRIBUTO: 
-     GLI INTERVENTI IN ALLOGGI NON ESISTENTI PRIMA DELL’ENTRATA IN VIGORE DELLA  
      L. 13/89 
- LA REALIZZAZIONE DI NUOVI ALLOGGI 
- GLI INTERVENTI DI EDILIZIA RESIDENZIALE PUBBLICA 
- LE OPERE ESEGUITE PRIMA DELLA PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA 

LA MODULISTICA 
È DISPONIBILE PRESSO 

-    L’UFFICIO SERVIZI SOCIALI  
- L’UFFICIO SEGRETERIA DEL SINDACO 
- SITO INTERNET ISTITUZIONALE www.comune.muravera.ca.it 
 

IL TERMINE 
PER LA PRESENTAZIONE DELLE ISTANZE  È FISSATO IMPROROGABILMENTE PER IL  

1 MARZO 2010 
E NON POTRANNO ESSERE ACCETTATE  LE DOMANDE PRESENTATE  

DOPO LA SUDDETTA SCADENZA 
 
SULLA BASE DELLE ISTANZE PERVENUTE VERRÀ STILATA APPOSITA GRADUATORIA 
TENENDO CONTO DELL’ORDINE CRONOLOGICO DI PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE E 
DELLA PERCENUALE DI INVALIDITÀ DEI RICHIEDENTI, COME PREVISTO DALLA APPOSITA 
NORMATIVA. 
 
Muravera, lì 01.02.2010 

      Il Sindaco 
(Dr. Salvatore Piu) 



 
 

 
 
 
AL SINDACO 
Di Muravera 
 

p.c. Al Servizio Tecnico  
 Al Servizio Sociale 

 
Domanda 

N° 
 

DA UTILIZZARE PER LA RICHIESTA DI CONTRIBUTO DA PARTE 
DELL’ESERCENTE LA POTESTA’ O TUTELA SU SOGGETTO DISABILE 

 
OGGETTO: Concessione contributo per superamento ed eliminazione delle 

barriere architettoniche.  
 Ai sensi della Legge 9.1.1989, n°13. 
 

Il sottoscritto: ____________________________________________________ 

nato a: _____________________________________ il_____________ 

Codice Fiscale: (obbligatorio) 

Abitante (1) in qualità di  

 Proprietario 

 Conduttore 

 Altro (2) 

nell’immobile di proprietà di         sito in 

________________ Prov. CA C.A.P. 09043 via/piazza 

_____________________________ n. civico _____, tel.    ,quale  

 portatore di handicap 

esercente la potestà o tutela sulla persona disabile  

 
C H I E D E 

il contributo(3) previsto dall'art. 9 della legge in oggetto, prevedendo una spesa di 
€uro __________________, per la realizzazione della seguente opera (o più opere 
funzionalmente connesse)(4), da realizzarsi nell'immobile sopra indicato, o nell’immobile 
nel quale trasferirà la residenza a lavori ultimati al fine di rimuovere una o più barriere 
che creano difficoltà: 

 
 

MARCA DA 
BOLLO 

 

SPAZIO RISERVATO AL PROTOCOLLO 
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A. di accesso all’immobile o alla singola unità immobiliare: 

1.  rampa di accesso 
2.  servo scala 
3.  piattaforma o elevatore 
4.  installazione ascensore  adeguamento ascensore 
5.  ampliamento porte di ingresso 
6.  adeguamento percorsi orizzontali condominiali 
7.  installazione dispositivi di segnalazione per favorire la mobilità dei non 

 vedenti all’interno degli edifici 
8.  installazione di meccanismi di apertura e chiusura porte 
9.  acquisto bene mobile non elettrico idoneo al raggiungimento del medesimo 

 fine, essendo l’opera non realizzabile per impedimenti materiali/giuridici; 
10.  altro (5) _____________________________________________________ 
 
B. di fruibilità e visitabilità dell’alloggio: 

1.  adeguamento spazi interni all’alloggio (bagno, cucina, camere, ecc.); 
2.  adeguamento percorsi orizzontali e verticali interni all’alloggio; 
3.  altro (5) ____________________________________________________ 
 

DICHIARA 
 

che avente diritto(6) al contributo, in quanto onerato dalla spesa, è: 

il/la sottoscritt...... richiedente 

oppure: 

il/la. sig. ....................................................................., in qualità di 

 esercente la potestà o tutela nei confronti del portatore di handicap; 

 avente a carico il sottoscritto portatore di handicap; 
 unico proprietario; 
 amministratore del condominio; 
 responsabile del centro o istituto ex art. 2 Legge 27.2.1989, n. 62; 
 altro (specificare) ............................................................................................ 

Inoltre consapevole delle sanzioni penali previste dagli artt.47 e 76, in caso di 
dichiarazioni mendaci, sotto la sua responsabilità, rilascia la seguente dichiarazione 
sostitutiva di notorietà. 


