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Riservato all’Ufficio 

Utente  

Assegnatario  

Spett.le APES scpa 

PIAZZA DEI FACCHINI 16 

56125 PISA 

 

Oggetto: Richiesta restituzione deposito cauzionale. 

Il sottoscritto  _____________________________________________________ nato a _________________  

il  ____________________________ residente a _______________________________________________  

via ____________________________________________________________________________________  

codice fiscale ____________________________________________________________________________  

n° telefono _____________________ e-mail ___________________________________________________  

 in proprio  in qualità di  __________________________________________________ dell’assegnatario 

_______________________________________________________________________________________  

 

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. 445/2000; 

Consapevole che il deposito cauzionale SOTTO indicato, sarà restituito previa verifica della regolarità dei 

pagamenti pregressi, e/o verifica delle condizioni di rilascio dell’immobile da parte di incaricato APES (in 

caso di cambio alloggio o di cessazione) 

CHIEDE 

a codesto Ente gestore la restituzione del deposito cauzionale di € ____________________________ versato/i in 

data  ___________________  in quanto in data  ___________________________________________  

ho riconsegnato le chiavi per cessazione  

ho sottoscritto il nuovo contratto a seguito di  

  

 acquisto 

 Subentro a ______________________________________________________________________  

cambio alloggio da ________________________________________________________________  
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Prego vogliate restituire l’importo  

 

 (solo in caso di cambio alloggio e/o subentro) tramite fatturazione mensile. 

A tale proposito dichiaro di aver versato la nuova cauzione come da bollettino/i allegato/i (MESE_________) 

oppure a mezzo addebito in c/c (SEPA) in data ___________________________________________ 

 

 accredito in conto corrente bancario e/o postale (in caso di cessazione) 

IBAN ____________________________________________________________________  

Banca/agenzia _____________________________________________________________  

Intestato a ________________________________________________________________  

 

Dichiaro (In caso di riconsegna per cessazione a causa decesso) sotto la mia completa responsabilità: 

 

di essere l’unico erede dell’assegnatario/a  

che gli eredi dell’assegnatario sono  

 

Cognome e nome Luogo e data di nascita Comune di residenza 
Relazione parentela con 

l’assegnatario 

    

    

    

    

    

 

Allego 

fotocopia del documento del richiedente. 

 fotocopia del bollettino/i contenente la nuova cauzione (se cambio/subentro)  

 fotocopia del bollettino/i  

 

 

 

Data ______________________  Firma _________________________________________  


