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COMUNE DI SERAVEZZA 
PROVINCIA DI LUCCA 

Al Comune di Seravezza 
 
La/Il sottoscritta/o…………………………………………………………. nata/o  a ………………………………………………. 
 
Prov. di …………………………………………  il ……………………………………. e residente a Seravezza,  
 
via…………………………….……….. n. …………………….telefono ……………………………………… 
 
 
 
Presa visione del bando di concorso in data  19 maggio 2008 per l’assegnazione di contributi ad integrazione dei canoni di locazione 
per l’anno 2008, indetto ai sensi dell’art. 11 della legge  n. 431/98 e successive modifiche ed integrazioni e delle Deliberazioni Giunta 
Regionale Toscana n. 258/2008 e  Deliberazione  Giunta Comunale n.  70/2008 

  
CHIEDE 

  
di partecipare al bando sopra indicato e: 

DICHIARA 
(Dichiarazione sostitutiva ex Artt. 38, 46 e 47 del  T. U. approvato con D.P.R. 28.12, 2000, n . 445 ) 

  
Consapevole delle conseguenze amministrative e penali previste dagli artt. 75 e 76 del Testo Unico approvato con 
D.P.R. 28.12.2000, n. 445 in caso di dichiarazioni mendaci o formazione di atti falsi, informato, ai sensi del D.L.gs 
30.06.2003 n. 196 e successive modificazioni ed integrazioni, sulla tutela dei dati personali e che gli stessi sono raccolti 
ai sensi della predetta normativa e sono finalizzati esclusivamente all’istruttoria del procedimento relativo alla presente 
domanda. 
 
1) di essere residente nel Comune di  Seravezza – Via/Piazza ……………………………………………………… 

 n. …………… nell’immobile per il quale richiede il contributo e di abitare nell’alloggio di residenza; 

 

2) di essere conduttore di un alloggio di proprietà privata (esclusi gli alloggi di categoria catastale A/1, A/8 e A/9) o 

pubblica, con contratto di locazione ad uso abitativo per abitazione principale corrispondente alla residenza anagrafica 

del sottoscritto e   stipulato ai sensi dell’ordinamento vigente al momento della stipula, regolarmente registrato all’Ufficio 

del Registro di …....………………………………………………… in data ……………………… al n. ………, Serie  ………… 

o depositato per la registrazione in data…………………e in regola con le registrazioni annuali, il cui canone mensile, al 

netto degli oneri accessori, è di € ………………...… pari  ad  € ……………………... annui.   

Detto contratto di locazione ha  validità dalla data del ……………….……….alla data del ………………..…………………… 

l’alloggio di che trattasi è proprietà di ………………………………………………………………………………………………… 

abitante a ……………………………………………………….. via ………………………………………………………….n. …… 

 

3) che nell’anno 2008 non ha ceduto in tutto o in parte, ivi compresa la sub locazione anche temporanea, l’alloggio  

di cui al precedente punto 2), né l’ha adibito ad attività illecite; 

□ Che dal 1 gennaio 2008 a tutt’oggi, o comunque dalla data di stipula del contratto di locazione, se successiva, non si 

è interrotto il rapporto locativo per l’alloggio di cui al precedente punto 2);  

  
C.F 
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inoltre alla data di presentazione della domanda: 

4) a) □ non sono presenti condizioni di morosità;                                                  

   b) □ è presente una condizione di morosità per un importo complessivo di € ………………….……………; 

    c) risulta avviata procedura di sfratto  SI □     NO □ 
 

(Barrare la condizione a) o b)  che ricorre. In caso di condizione b)  indicare l’ammontare della morosità) 

 

5) di essere il sottoscritto e i componenti il proprio nucleo familiare nelle condizioni individuate alle lettere c) e d)   

 della Tabella A allegata alla legge regionale 20.12.1996 n. 96 e successive modifiche ed integrazioni, ovvero:  

- di non essere titolare, il sottoscritto e i componenti il proprio nucleo familiare, di diritti di proprietà, usufrutto, uso e 

abitazione su alloggio adeguato alle esigenze del nucleo familiare, nell’ambito territoriale cui si riferisce il bando di 

concorso o nei Comuni limitrofi. (E’ adeguato l’alloggio la cui superficie utile abitabile intesa quale superficie di pavimento misurata 

al netto dei muri perimetrali e di quelli interni, delle soglie di passaggio da un vano all’altro, degli sguinci di porte e finestre sia non 

inferiore a 30 mq. per 1 persona, non inferiore a 45 mq. per 2 persone, non inferiore a 55 mq. per 3 persone, non inferiore a 65 mq. per 

4 persone, non inferiore a 75 mq. per 5 persone, non inferiore a 95 mq. per 6 persone ed oltre, come specificato nei parametri di cui alla 

lett. c) della Tabella “A” allegata alla L.R. n. 96/96); 

- di non essere  titolare, il sottoscritto e i componenti il proprio nucleo familiare, di diritti di proprietà su uno o più alloggi o 

locali ad uso abitativo sfitti o concessi a terzi, ubicati in qualsiasi località, il cui valore catastale complessivo sia uguale o 

superiore al valore catastale di un alloggio adeguato determinato assumendo come vani catastali quelli di cui alle tabelle 

di seguito riportate con riferimento al nucleo familiare, e come tariffa d’estimo quella convenzionale, risultante dalla 

media del valore delle classi della categoria A3 (di zona periferica ove previsto) del Comune di residenza.  

- di non possedere, il sottoscritto e i componenti il proprio nucleo familiare, quote di proprietà su alloggi o locali ad uso 

abitativo sfitti o concessi a terzi ubicati in qualsiasi località il cui relativo valore catastale sia uguale o maggiore ad 1/3 di 

quello di cui alla lett. A) del presente articolo.  

- di non possedere, il sottoscritto e i componenti il proprio nucleo familiare, diritti di usufrutto su uno o più alloggi o locali 

ad uso abitativo o quote di essi sfitti o concessi a terzi ubicati in qualsiasi località il cui valore catastale sia uguale o 

maggiore della metà di quello di cui alla lett. A) del presente articolo. 

Componenti nucleo familiare Vani catastali Componenti nucleo familiare Vani catastali 

1 3 4 5 

2 4 5 6 

3 4,50 6 e oltre 7 

 

6) □  di essere nella condizione di ISE zero, inferiore o comunque incongruo rispetto al canone di locazione, e di 

essere  assistito  da parte del Servizio Sociale del Comune. 

(ATTENZIONE! L’erogazione del contributo è possibile a condizione che il richiedente usufruisca di assistenza da parte dei Servizi 

Sociali del Comune. Tale assistenza dovrà comunque essere certificata dal responsabile del competente Ufficio  Comunale) 

ovvero, 

 □  di essere nella condizione di  ISE zero, inferiore o comunque incongruo rispetto al canone di locazione,  e di avere 

ricevuto sostentamento da parte di  ……………………..…………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

(che compila e sottoscrive la prevista autocertificazione allegata alla presente domanda –  modulo allegato D) 
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7) che il proprio nucleo familiare, alla data di pubblicazione del bando di concorso è composto, ai sensi e per gli effetti dell’art. 3 del bando stesso, nel seguente modo: 
 

 
Cognome e nome dei componenti il nucleo 

familiare 

 
Luogo di nascita 

 
Data di nascita 

 
Rapporto con il richiedente 

 
Stato civile 

 
 

………………………………………………………. 
 

 
……………………….. 

 
……………………………….. 

 
RICHIEDENTE 

 
………………………. 

 
………………………………………………………. 

 

 
……………………….. 

 
……………………………….. 

 
………………………………………… 

 
………………………. 

 
……………………………………………………. 

 

 
……………………….. 

 
……………………………….. 

 
………………………………………… 

 
………………………. 

 
……………………………………………………. 

 

 
……………………….. 

 
……………………………….. 

 
………………………………………… 

 
………………………. 

 
……………………………………………………. 

 

 
……………………….. 

 
……………………………….. 

 
………………………………………… 

 
………………………. 

 
……………………………………………………. 

 

 
……………………….. 

 
……………………………….. 

 
………………………………………… 

 
………………………. 

 
……………………………………………………. 

 

 
……………………….. 

 
……………………………….. 

 
………………………………………… 

 
………………………. 

 
  

 
N.B. : Nella colonna stato civile indicare: C per coniugato/a; S per separato/a; D per divorziato/a; N per nubile; CL per celibe. 
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8)  □ di aver usufruito, per l’anno in corso, di € ………………..…………… a titolo di sostegno alloggiativo concessi da 

………………….………………………………………………………………………………………………………………….; 

□ di non aver usufruito, per l’anno in corso, di nessun beneficio, da qualsiasi Ente Pubblico concesso, a titolo di 

sostegno alloggiativo;   (eventuali contributi percepiti ai sensi della L. 431/98 relativi al Bando anno 2007 non sono da considerare) 

□ che del proprio nucleo familiare, determinato ai sensi del bando di concorso, fanno parte alla data del ……….….:  

n. ….……. soggetti ultrasessantacinquenni;     n. …….… soggetti portatori di handicap;    n. ………… soggetti minori;  

 

 9) che la superficie dell’alloggio condotto in locazione, calcolata con le modalità della TARSU, risulta essere di mq. ………; 

 

10) che i requisiti e le condizioni di cui ai precedenti punti sono posseduti dal sottoscritto e dai componenti il proprio nucleo 

familiare alla data del ………………. data di pubblicazione del bando. 

 

11) di aver preso visione del bando di concorso. 

 

12) che l’eventuale contributo spettante gli venga accreditato presso …………………….…………………………..………..   

filiale di ………………………………..………….…  su c/c n° ……………….… … ABI ………………… CAB  …………; 

 

13)  che ogni comunicazione relativa al presente bando deve pervenire a:  ………………………………………...………… 

Via ……………………………………….n. ………………………..Città ………………………………………CAP………….. 

 

14) Delega alla riscossione dell’eventuale contributo spettante la/il Sig.ra/Sig. ……………………………..………………… 

nata/o a………………………………….……… in data ……………………… c.f. ……………………………………….… 

residente a ……………………………..…………….……… Via ……………………………………………… n. …………… 

Motivazioni  della delega …………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Allega:  

□ attestazione ISE/ISEE in corso di validità               
□ copia contratto di locazione in corso di validità 

□ copia documento di identità in corso di validità. 

□ dichiarazione sostitutiva atto notorio (DPR 445/2000) resa dal locatore/creditore che accetta il contributo                  
a sanatoria totale o parziale della morosità (allegato C) (da produrre solo ove si rientri nel caso previsto) 

□ dichiarazione sostitutiva di atto notorio (DPR 445/2000) resa dal soggetto che contribuisce al 
mantenimento del partecipante al bando (allegato D) (da produrre solo ove si rientri nel caso previsto) 

□ certificazione a firma del responsabile del competente ufficio comunale, attestante che il soggetto    
richiedente usufruisce di assistenza da parte dei servizi sociali del Comune. (da produrre solo ove si rientri 
nel caso previsto) 
 

ATTENZIONE – In caso di dichiarazioni mendaci, falsità in atto o  uso di atti falsi, oltre alle sanzioni penali prev iste dall’art. 76 del  D.P.R. 
445 del 28.12.2000, l’Amministrazione Comunale prov vederà alla revoca del beneficio eventualmente conc esso sulla base della presente 
dichiarazione. 
Al fine di agevolare i controlli l’elenco degli ave nti diritto al contributo verranno trasmessi alla G uardia di Finanza competente per 
territorio. 
Lì ………………………….   Il/la dichiarante …………………………………………………………………….. 
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  □ 
    
 

  □ 
  
    
  
  
  

Riservato all’Ufficio 
La firma è stata apposta in mia presenza dal ………….. Sig. ………………………………………………………………..…   
  
della cui identità mi sono accertato personalmente, mediante ………………………………………………………………… 
  
La presente è stata presentata a mezzo …………………..………… Allegando copia fotostatica di documento di identità. 
  
                                                                                                                                       Firma 
 Lì: …………………………………                                                          ……………………………………………………………..…….. 
                                                                                                               (apporre firma leggibile, timbro personale, timbro dell’Ufficio) 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


