
 
 

Al Responsabile del Servizio Socio Assistenziale 

Comune di Sant'Andrea Frius 
 

 

OGGETTO: Domanda di partecipazione al bando pubblico per l’individuazione dei Beneficiari dei  
                       contributi destinati agli inquilini morosi incolpevoli 

 

Il/LaSottoscritto/a____________________________________nato/a_______________________il_____________ 

C.F.________________________________ residente in Sant'Andrea Frius Via_____________________________ 

n°______  Recapito telefonico (obbligatorio)_________________________________________________________ 

 
DICHIARA 

di aver preso visione del bando a cui la presente domanda si riferisce, approvato dal Comune di Sant'Andrea 
Frius, e di accettare tutte le condizioni in esso riportate e  

 
C H I E D E DI ESSERE AMMESSO 

 
al contributo economico previsto per il sostegno agli inquilini morosi incolpevoli così come previsto dalla 
Deliberazione della Giunta Regionale n° 49/2 del 30.09.2020, dalla Determinazione n° 1809 del 06.10.2020 
della Direzione Generale – Servizio Edilizia Residenziale e dalla Determinazione n° 129 del 28.01.2022 della 
Direzione Generale – Servizio Edilizia Residenziale. 
 
A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole delle responsabilità e delle 
conseguenze delle dichiarazioni non veritiere, anche per gli effetti dell’art. 76 del D.P.R. 445/2000, e 
consapevole, altresì che, qualora emerga la non veridicità del contenuto della presente dichiarazione, vi sarà 
la decadenza di qualsiasi beneficio e autorizzazioni per le quali la stessa dichiarazione è stata rilasciata. 
 

D I C H I A R A 
(barrare le caselle che interessano)  

 

 di essere residente nel Comune di Sant'Andrea Frius (SU); 

 di essere cittadino italiano o di uno Stato aderente all’Unione Europea;  

 di essere cittadino straniero titolare di carta di soggiorno/permesso di soggiorno rilasciato dalla 
Questura di __________________ valido fino al ____________  

 di essere titolare di un contratto di locazione ad uso residenziale di unità immobiliare di proprietà 
privata sita nel Comune di Sant'Andrea Frius, nella quale risiede dal ________________________ 
occupata a titolo di abitazione principale o esclusiva, non appartenente agli alloggi inseriti nelle 
categorie catastali A/1, A/8 e A/9, con contratto di locazione per abitazione principale, registrato o 
depositato per la registrazione in data ____________________e il cui canone di locazione annuo è di  
€ __________________________ ; 

 Di essere moroso dal _______________al ________________ per un totale di € 
_________________________ 

 Di essere stato intimato allo sfratto per morosità con citazione per la convalida o con relativa 
comunicazione formale e con atto pubblico;  

 Di non percepire, per lo stesso titolo, contributi da parte del Comune o da qualsiasi altro Ente; 

 che nessuno dei componenti il nucleo familiare è titolare di diritti di proprietà, usufrutto, uso e 
abitazione su un alloggio adeguato alle esigenze del nucleo familiare ai sensi dell’art. 2 L.R. n° 
13/89;  

 di non essere inquilino di alloggio di edilizia residenziale pubblica; 

 che la morosità è dovuto a riduzione della capacità reddituale del proprio nucleo familiare pari o 
superiore al 30% nel periodo di morosità a causa di:  

- perdita di lavoro per licenziamento dal ______________________________ 
- accordi aziendali o sindacali con riduzione dell’orario di lavoro (specificare) 

______________________________________________________________ 
- cassa integrazione ordinaria e straordinaria (dal _____________); 
- mancato rinnovo di contratto a termine o di lavoro atipico; 
- cessazione o consistente riduzione di attività perdita consistente di avviamento (per liberi 

professionisti); 



- malattia grave o infortunio o decesso di un componente del nucleo familiare percettore di 
reddito (nome e cognome ______________________ data di inizio malattia/infortunio o 
decesso __________________________________) o necessità di impiego di parte notevole del 
reddito per fronteggiare spese mediche o assistenziali; 

- riduzione o perdita del proprio reddito ai fini IRPEF superiore al 30% 
 
che i componenti del proprio nucleo familiare alla data di presentazione della domanda, come risulta dallo 
stato di famiglia anagrafica, sono i seguenti: 
 

n. Cognome e nome Comune di nascita Data di nascita Grado di 
parentela 

Attività svolta 

1    richiedente  

2      

3      

4      

5      

 
□ che l’ISEE del nucleo familiare in corso di validità è pari a € _________________________  

  
DICHIARA INOLTRE DI ESSERE CONSAPEVOLE 

 

− che saranno eseguiti a campione controlli diretti ad accertare la veridicità delle situazioni dichiarate; 

− che a seguito delle verifiche il Comune procederà all’esclusione del beneficio delle domande che 
contengono dichiarazioni mendaci; 

− che non è consentito inviare più di una domanda per nucleo familiare pena l’esclusione di tutte le 
domande presentate; 

− che la collocazione in graduatoria RAS non comporterà automaticamente il diritto all’erogazione del 
contributo riconosciuto. 

 
Allega alla presente:  
 

❑ Copia del documento di identità del richiedente; 
❑ Copia del contratto regolarmente registrato; 
❑ Copia dell’intimazione di sfratto; 
❑ Copia dell’ISEE del nucleo familiare in corso di validità:  
❑ Copia di un documento di identità in corso di validità e codice fiscale del richiedente; 
❑ Per gli immigrati, regolare permesso di soggiorno;  
❑ Copia della documentazione richiesta dall’art. 2 del bando pubblico atta a dimostrare la 

morosità incolpevole; 
❑ accordo tra le parti (locatore e locatario) – Allegati 1, 2, 3; 

 

INFORMATIVA 

I dati acquisiti con la presente domanda saranno trattati e conservati dall’Amministrazione Comunale di Sant'Andrea Frius nel rispetto del Regolamento UE 2016/679 per il periodo 
necessario allo svolgimento dell’attività amministrativa correlata. 
La raccolta è obbligatoria per la fase di istruttoria relativa al Decreto Legge 31 agosto 2013, n. 102, art. 6, comma 5, convertito, con modificazioni, dalla legge 28 agosto 2013, n. 124. 
Fondo destinato agli inquilini morosi incolpevoli (D.M. n. 202 del 14.05.2014). In assenza di essi il provvedimento finale non potrà essere emanato. I dati raccolti potranno essere 
utilizzati per la richiesta di verifica e per gli accertamenti relativi alle dichiarazioni rilasciate da ciascun richiedente. Ai sensi e per gli effetti di cui al Regolamento UE 2016/679, i dati 
acquisiti saranno trattati presso gli uffici comunali del Servizio Sociale su supporto cartaceo e con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la 
presente dichiarazione viene resa. Il titolare del trattamento dei dati è il Sindaco pro-tempore del Comune di Sant'Andrea Frius, il Responsabile del trattamento è il Responsabile del 
Servizio Sociale del Comune di Sant'Andrea Frius  l’incaricato del trattamento dei dati è l’Istruttore Direttivo per i Servizi Socio Assistenziali, oltreché gli impiegati dell’ufficio 
protocollo del Comune e dell’Ufficio Ragioneria. 
L’interessato potrà esercitare i diritti di cui all’art. 13 del Regolamento UE 2016/679. 
DICHIARO di aver ricevuto tutte le informazioni di cui all’art.13 del Regolamento UE 2016/679 in relazione ai dati contenuti nei documenti allegati. 
 

 

Data _________________________ 
                                                                                                                           IL DICHIARANTE  

                                                                                                                                    ________________________ 

 


