
ATTENZIONE: si raccomanda di compilare la presente dichiarazione in ogni sua parte e di controllare 

che la domanda sia debitamente firmata. 

La domanda dovrà essere improrogabilmente essere presentata entro il 03 NOVEMBRE 2025 ORE 

13:00 

 

AL COMUNE DI DOLIANOVA 

Ufficio Servizi Sociali 

 

Oggetto: Domanda di partecipazione al bando di concorso per l'assegnazione di un contributo ad 

integrazione del canone di locazione anno 2025 

 

Il/La 

sottoscritto/a__________________________________________________________________ 

nato/a a ___________________________________ Prov._____________ 

il__________________________ 

residente a ____________________ in via/Piazza____________________________________n°__ 

C.F.______________________________________________ 

Cellulare _________________________________ mail_________________________________ 

 

CHIEDE 

 

di poter beneficiare del contributo integrativo del canone di locazione previsto dall’art. 11 della 

Legge 9 dicembre 1998, n. 431 Fondo nazionale per il sostegno all’accesso alle abitazioni in locazione 

– anno 2025 

 

DICHIARA 

 

ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, sotto la propria responsabilità e con 

piena conoscenza della responsabilità penale prevista per le dichiarazioni false dall’art. 76 del 

decreto citato e del fatto che le dichiarazioni false comportano la revoca del beneficio ottenuto sulla 

base della presente dichiarazione, come previsto dall’art.11, comma 3 del D.P.R. 403/98, quanto 

segue: 

(barrare le caselle che interessano) 

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



o di stato civile _______________________(nubile-celibe – libero -separato-divorziato); 

o di essere cittadino/a di Stato non aderente all’Unione Europea in possesso di un regolare 

titolo di soggiorno; 

o di essere residente nel Comune di DOLIANOVA; 

o che il sottoscritto ed i componenti del proprio nucleo familiare, costituito ai sensi dell’art. 4 

del D.P.R.30.05.1989, n. 223, non sono titolari di diritti di proprietà, usufrutto, uso e/o 

abitazione su un alloggio adeguato alle esigenze del nucleo familiare sito in qualsiasi località 

del territorio nazionale; 

oppure 

o di essere titolare di diritti di proprietà, usufrutto, uso e abitazione su un alloggio adeguato 

alle esigenze del nucleo familiare, nell’ambito del territorio nazionale, ai sensi dell’art. 2, 

lettera c) L.R. n. 13/89 ma di non poter godere del bene in quanto: 

o coniuge legalmente separato o divorziato che, a seguito di provvedimento dell’autorità 

giudiziaria, non ha disponibilità della casa coniugale di cui è proprietario (allega la 

documentazione attestante); 

o alloggio dichiarato inagibile dal Comune o da altra Autorità competente (allega la relativa 

documentazione); 

o alloggio sottoposto a procedura di pignoramento a decorrere dalla data di notifica del 

provvedimento emesso ai sensi dell’art.560 c.p.c. (allega la documentazione); 

o che il valore ISEE 2025 del proprio nucleo familiare, calcolato ai sensi del D.P.C.M. 159/2013 

e successive modifiche e integrazioni risultante da apposita valida certificazione rilasciata il 

______/____/ __________, è pari a € _________________________; 

o che nessuno degli altri componenti il proprio nucleo familiare ha presentato analoga 

domanda; 

o di essere conduttore di un alloggio di proprietà privata; 

o di essere conduttore di un alloggio di proprietà pubblica; 

con esclusione degli alloggi inseriti nelle categorie catastali A/1, A/8 e A/9, con contratto di 

locazione, stipulato ai sensi di legge, intestato a Suo nome per abitazione principale, 

regolarmente registrato in data __________________ al nr._________________ o 

depositato per la registrazione in data ___________________ presso l’Ufficio del Registro di 

_________________________, in regola con le registrazioni annuali, il cui canone di 

locazione mensile al netto degli oneri accessori, è pari a € _____________________ (indicare 

esclusivamente l’importo del canone mensile escluse le spese condominiali, utenze e 

qualsiasi altra voce differente dall’importo netto del canone di locazione); 

o di avere/aver avuto la residenza anagrafica nell’alloggio sopra indicato di cui risulta 

conduttore; 

o che il contratto di locazione non è stipulato tra parenti e affini entro il secondo grado o tra 

coniugi non separati legalmente; 

o di avere preso visione del Bando e di accettare le norme e le condizioni dallo stesso stabilite; 

o di essere a conoscenza che il Comune di Dolianova pubblicherà l’elenco degli ammessi e degli 

esclusi nel sito istituzionale del Comune; 

o di essere a conoscenza della cumulabilità tra il contributo di cui al fondo in oggetto e altri 

benefici relativi al sostegno per le locazioni di cui all’art. 6 del bando comunale e art. 12 del 



bando regionale e che tale cumulo non può comunque superare l’ammontare del contributo 

spettante ai sensi della L. 431/1998. 

o di percepire altro contributo relativo al canone di locazione dell’importo di €____________ 

erogato da_________________________( Indicare l’ente o l’Istituto che ha erogato il 

contributo) per l’anno 2025; 

o che nell’anno 2025 ha presentato/intende presentare altra domanda relativa al contributo 

in oggetto nel Comune di __________________ in quanto titolare di contratto di locazione 

per un immobile sito nel suddetto Comune per il periodo dal ___________ al ___________; 

o di aver ricevuto l’informativa relativa al trattamento dei dati personali di cui all’art. 13 del 

Regolamento UE 679/2016. 

Comunica la seguente modalità di accredito dell’eventuale contributo spettante: 

o accredito sul c/c corrente Bancario o Postale 

codice IBAN: 

___________________________________________________________________________; 

 

o carte ricaricabili purché siano in possesso delle previste coordinate IBAN: (PostePay, PayPall 

e qualsiasi altro tipo di carta ricaricabile Bancario o Postale Flash o Superflash) 

codice IBAN: 

_____________________________________________________________________________ 

 

N.B. Il conto corrente o le carte ricaricabili devono essere intestati o cointestati al titolare della 

istanza (non 

ammessi conti correnti con codice IBAN relativi a libretti postali) 

Ogni variazione del conto corrente o eventuale chiusura dello stesso deve essere comunicata 

tempestivamente al Servizio Politiche della Casa tramite il Protocollo dell’Ente. 

Documenti da allegare: 

1. Copia di un documento di identità del richiedente in corso di validità; 

2. Copia del titolo di soggiorno in corso di validità; 

3. Copia del contratto di locazione; 

4. Copia della ricevuta di registrazione del contratto di locazione rilasciata dall’Agenzia delle 

Entrate o 

della documentazione relativa al regime fiscale della cedolare secca; 

5. ISEE ordinario o corrente anno 2025 in corso di validità; 

6. Copia della documentazione (ricevute) comprovanti il pagamento del canone di affitto riferite 



all’annualità 2025, nella quale dovrà essere specificato quanto segue: 

- mensilità oggetto del pagamento 

- riferimenti all’immobile locato (Via/Piazza/numero civico) 

- nominativo del soggetto che effettua il pagamento 

- nominativo del beneficiario del pagamento (locatore o proprietario dell’immobile) 

- firma leggibile del proprietario. 

In alternativa, per chi non fosse in grado di produrre la documentazione attestante il pagamento del 

canone di affitto, è possibile presentare un’apposita dichiarazione del proprietario dell’immobile, la 

quale attesti l’avvenuto pagamento dell’importo dei canoni di locazione dovuti. 

Alla dichiarazione, debitamente sottoscritta dal locatore, dovrà obbligatoriamente essere allegata 

fotocopia del documento di identità del locatore in corso di validità. 

7. Fotocopia del codice IBAN del conto corrente o delle carte ricaricabili, necessari per l’accredito 

del contributo; 

8. eventuale copia della sentenza di separazione comprensiva di omologa, rilasciata dal Tribunale; 

9. eventuale documentazione di indisponibilità del patrimonio immobiliare. 

10. altro __________________________________________________________________ 

 

La mancata sottoscrizione della presente istanza comporterà l’impossibilità da parte del Comune di 

DOLIANOVA di istruire il procedimento e di conseguenza l’immediata esclusione dell’istanza 

presentata. 

 

DOLIANOVA, _________________________ 

 

IL/LA DICHIARANTE 

      __________________________ 


