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RISERVATA AL 
PROTOCOLLO

OGGETTO:
DOMANDA  PER  LA  PARTECIPAZIONE  AL  BANDO  DI 
CONCORSO PER LA EROGAZIONE DEI CONTRIBUTI DEL 
FONDO  NAZIONALE  PER  IL  SOSTEGNO  ALL’ACCESSO 
ALLE  ABITAZIONI  IN  LOCAZIONE  DI  CUI  ALL’ART.  11 
DELLA LEGGE 09/12/1998, N. 431, PER L’ANNO 2009.

IL  SOTTOSCRITTO

COGNOME NOME

LUOGO  DI  NASCITA PROV. CODICE  FISCALE

LUOGO  DI  RESIDENZA PROV. VIA  E  NUMERO  CIVICO

CATEGORIE 
SPECIALI:    ANZIANI    PORTATORI  DI 

HANDICAPS

essendo a conoscenza delle disposizioni contenute nel bando di concorso,

C H I E D E

di partecipare al concorso di cui all'oggetto. A tal fine

D I C H I A R A

ai  sensi  ed  effetti  di  cui  all'art.  46  del  D.P.R.  28.12.2000,  n.  445,  sotto  la  sua  personale 
responsabilità  e  cosciente  della  responsabilità  penale  cui  può  andare  incontro  in  caso  di 
affermazioni false o contenenti dati non veritieri:

  a) di essere cittadino italiano o di Stato aderente all’Unione Europea
(indicare la nazionalità) ___________________________________________________ ;

OVVERO

  a.1) di essere cittadino di altro Stato (indicare la nazionalità) __________________ e
di essere munito di permesso di soggiorno o di carta di soggiorno ai sensi degli artt. 5 e 9 
del Decreto Legislativo n. 286/98 e di essere residente da almeno dieci anni nel territorio 
nazionale ovvero da almeno cinque anni nella regione Lazio così come richiesto dall’art.11, 
comma 13 della Legge 6 agosto 2008, n.133;

  b) di avere la residenza anagrafica nel Comune di ____________________________ 
Via ___________________________________________ n. _________ ;
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  c)  che  l’alloggio  occupato  dal  sottoscritto  con  regolare  contratto  di  locazione  registrato 
presso l’Ufficio  del  Registro  di  _______________________ numero  _____________ in  data 
_________________  con  scadenza  ______________  ed   ubicato  in  Via 
_________________________________ nel   Comune di _______________________ è:

  c.1) di proprietà privata;

  c.2) di proprietà pubblica gestito da _________________________________ (indicare 
l’Ente Comune, ATER, etc);

  c.3) di superficie utile mq. ________,00;

  c.4) di categoria catastale ________;

 d) che il canone annuale ( escluse le spese di amministrazione ) è pari a ______________ ;

 e) che il canone di locazione sostenuto nell’anno 2009 ( escluse le spese di amministrazione ) è 
pari a €. ______________ , così come risulta da idonea documentazione ( ricevute,  bonifici, 
assegni, ecc. ) per un totale di mesi_______;

 f) di non essere titolare, unitamente ai componenti facenti parte del nucleo familiare, di diritti 
di  proprietà, usufrutto, uso ed abitazione su uno o più beni immobili ubicati in qualsiasi località 
del  territorio  nazionale  il  cui  valore   complessivo  di  riferimento,  ai  fini  dell’applicazione 
dell’imposta comunale sugli immobili, sia superiore a quello corrispondente al valore medio – 
incrementato del 20% - degli alloggi di ERP presenti nel bacino d’utenza dove è localizzato il 
Comune di residenza;

  g) di  non  essere  titolare,  unitamente  ai  componenti  facenti  parte  del  nucleo  familiare, 
dell’assegnazione  in  proprietà,  immediata  o  futura,  di  alloggio  realizzato  o  recuperato  con 
contributi pubblici, ovvero con finanziamenti agevolati, in qualunque forma concessi dallo Stato 
o da Enti Pubblici;

  h) di avere un nucleo familiare, quale risulta dalla dichiarazione ISEE, così composto:

COGNOME   e   NOME CODICE FISCALE PARENTELA DATA  e  LUOGO DI NASCITA ATTIVITÀ
LAVORATIVA

1

2

3

4

5

  i) di possedere un ISEE ( Indicatore della Situazione Economica ), riferito al predetto nucleo 
familiare, non superiore a due pensioni minime INPS pari ad €uro 11.339,64, così come risulta 
dalla allegata certificazione rilasciata da _____________________ ;
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  l) che in base a tale certificazione l’ISEEfsa ( ISEE Fondo sociale affitti ), calcolata secondo le 
indicazioni riportate al bando comunale, non risulta superiore a ______________;

 m) 
▫ di non aver beneficiato 

▫ di aver beneficiato
in  sede  di  dichiarazione  dei  redditi  2009,  della  detrazione  d’imposta  prevista  dall’art.16, 
comma 1bis del  DPR 22/12/1986 n.917 (  Testo Unico delle  imposte  sui redditi  ),  per un 
importo di   150,00 €uro

      300,00 €uro

  n)  che  tale  contratto  di  locazione  è  relativo  ad una  unità  immobiliare  occupata  a  titolo  di 
residenza esclusiva o principale dal proprio nucleo familiare anagrafico e non è stato stipulato 
tra parenti o affini entro il secondo grado;

  o) di essere consapevole che l’incompletezza della presente istanza o la contraddittorietà dei dati 
in essa contenuti ne comporteranno il rigetto;

  p) di essere disponibile ai fini dell’attuazione dei controlli predisposti dalle Amministrazioni 
comunali  preposte,  a  fornire  idonea  documentazione  atta  a  dimostrare  la  completezza  e  la 
veridicità dei dati dichiarati, ai sensi del comma 7, art.4 D.Lgs. n.109/1998;

Dichiaro di  essere  informato,  ai  sensi  e  per  gli  effetti  di  cui  all’art.10 del  D.Lgs.  196/2003,  che i  dati 
personali  raccolti  saranno  trattati,  anche  con  strumenti  informatici,  esclusivamente  nell’ambito  del 
procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Data ______________________ firma ________________________________
 (Ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. n. 445/2000, la firma della domanda da presentare agli organi dell’amministrazione 
pubblica non è soggetta ad autenticazione ove sia apposta in presenza del dipendente addetto ovvero ove la domanda sia 
presentata unitamente ad una copia fotostatica, anche non autenticata, di un documento di identità del cittadino che 
firma la medesima. La fotocopia del documento va inserita nel fascicolo. La firma della domanda da presentare agli 
organi dell’amministrazione pubblica non è soggetta ad autenticazione anche nel caso in cui contiene dichiarazioni 
sostitutive rese ai sensi dell’ art. 47 del D.P.R. n. 445/2000.) 
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A  N  N  O  T  A  Z  I  O  N  I

COMUNICAZIONI DEL RICHIEDENTE

Le comunicazioni relative al concorso vanno inoltrate al seguente indirizzo:
N. telefono
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RISERVATO AL COMUNE
SITUAZIONI CHE DANNO DIRITTO AL PUNTEGGIO

GRADUATORIA
PROVVISORIA DEFINITIVA

A  -  INCIDENZA CANONE SUL REDDITO
A1 Per  i  nuclei  familiari  con  reddito  complessivo   non  superiore  a 

€.11.339,64 la percentuale d’incidenza del canone sul reddito stesso deve 
essere superiore al 14%. Il punteggio è così attribuito:
1 punto per ogni punto percentuale intero di incidenza del canone sul 
reddito superiore al 14%. Per frazioni di punti percentuali di incidenza il 
punteggio  è  ridotto  con  arrotondamento  per  difetto  alla  seconda  cifra 
decimale.  Oltre l’incidenza del 30% è attribuito un punteggio massimo 
pari a 16;
% DI INCIDENZA DEL CANONE SUL REDDITO ________

________ ________

A2 Per i nuclei familiari con reddito  complessivo superiore a €.11.913,20 e 
con reddito convenzionale, determinato ai sensi dell’art. 3, lett.  e) della 
L.R.  n.  24/07,  inferiore  a    €.12.702,00 la  percentuale  d’incidenza  del 
canone  sul  reddito  convenzionale  deve  essere  superiore  al  24%.  Il 
punteggio è così attribuito:
1 punto per ogni punto percentuale intero di incidenza del canone sul 
reddito convenzionale superiore al 24%. Per frazioni di punti percentuali 
di  incidenza  il  punteggio è ridotto  con arrotondamento  per difetto  alla 
seconda cifra decimale. Oltre l’incidenza del 40% attribuito un punteggio 
massimo pari a 16.
% DI INCIDENZA DEL CANONE SUL REDDITO ________

________ ________

B - REDDITO COMPLESSIVO MEDIO PROCAPITE DEL NUCLEO FAMILIARE
reddito compreso 

tra
€. 0,00 e  €. 516,46 punti 10

        “        “ 
“

€. 516,47 e  €. 1.032,91       “ 9

        “        “ 
“

€. 1.032,92 e  €. 2.065,83       “ 8

        “        “ 
“

€. 2.065,84 e  €. 3.098,74       “ 7

        “        “ 
“

€. 3.098,75 e  €. 4.131,66       “ 6

        “        “ 
“

€. 4.131,67 e  €. 5.164,57       “ 5

        “        “ 
“

€. 5.164,58 e  €. 6.197,48       “ 4

        “        “ 
“

€. 6.197,49 e  €. 7.230,40       “ 3
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        “        “ 
“

€. 7.230,41 e  €. 8.779,77       “ 2

        “        “ 
“

€. 8.779,78 e  €. 10.329,1
4

      “ 1

        “ superiore a €. 10.329,1
5

      “ 0

t o t a l e

GRADUATORIA PROVVISORIA GRADUATORIA DEFINITIVA

punteggio punteggio
motivo di esclusione motivo di esclusione

data firma data firma

CONTRIBUTO   MASSIMO   SPETTANTE :   €. 
_______________________________

                                                                                                                ________________________
_____________
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