
 

                               Al Comune di Flaibano                  
                   P.zza Monumento, 39 
                   33030 Flaibano UD 

 
DOMANDA PER L’ASSEGNAZIONE DI CONTRIBUTO ECONOMICO PER 
SOGGETTI PUBBLICI O PRIVATI CHE METTONO A DISPOSIZIONE ALLOGGI 
PRECEDENTEMENTE SFITTI IN FAVORE DI LOCATARI MENO ABBIENTI, AI 
SENSI DELL’ART.6, SECONDO PERIODO, DELLA L.R. 6/2003 -  BANDO 2017. 
 
 
Il sottoscritto _________________________________________________________ 

------------------------------------------------------------------------------------------------ 

� da compilare se trattasi di soggetto pubblico:  

in qualità di legale rappresentante dell’Ente  ________________________________ 

con sede in _______________________ Via __________________________ n. ___  

Codice fiscale ���������������� 

 

Partita IVA: _______________________________ 

------------------------------------------------------------------------------------------------ 

nato il _________________ a _________________________________ (Prov. ___) 

residente a  _____________________________________________________ in via 

_____________________________________ n. ___  

codice fiscale n. ___________________________________ recapito telefonico 

abitazione n.  _________________________ cellulare n. ____________________ _ 

fax n. _______________________  

in qualità di proprietario/locatore dell'alloggio: 

sito nel Comune di  Flaibano,  in via ________________________________ n. ____ 

individuato con i seguenti dati catastali:  
 
Foglio n. ______ . mappale n. ____________ sub. ________, cat. _____ ; 
 

presenta domanda 

 

 

Spazio riservato  

 

all’Ufficio PROTOCOLLO 

scadenza 05.05.2017 



 
per ottenere la concessione del contributo previsto dalla L.R. 6/2003, art. 6, in favore 
di soggetti pubblici  o privati che mettono a disposizione per la prima volta alloggi 
precedentemente sfitti in favore di locatari meno abbienti. 
 
Il sottoscritto, consapevole che le dichiarazioni mendaci comportano l’applicazione 
delle sanzioni penali previsto dall’art.496 del Codice penale e dall’art.76 del D.P.R.n. 
445/2000, ai sensi dell’art.46 e 47 del D.P.R. medesimo, 
 

dichiara 
 
SOLO PROPRIETARI PERSONE FISICHE 
 
- di essere maggiorenne; 
 
- di essere iscritto nei registri dell’anagrafe della popolazione residente del Comune di 
Flaibano (Prov. UD)  al seguente indirizzo: 
Via ________________________________________________________ n. _______  

 
(barrare la condizione che interessa) 
 
� di essere residente in Friuli Venezia Giulia da almeno ventiquattro mesi; 
 
� di essere corregionale all’estero rimpatriato di cui all’art. 2, comma 1, della L.R. 
26/02/2016 n. 7 considerando utile, al fine del computo della residenza sul territorio 
regionale di almeno ventiquattro mesi, i periodi di permanenza all’estero e pertanto 
allega (barrare la voce che interessa): 
 

�   modello 1 
� la seguente documentazione comprovante la permanenza all’estero 

(specificare) 
___________________________________________________________ 
___________________________________________________________ 
___________________________________________________________ 

 
� cittadino italiano; 
� cittadino comunitario: __________________________________________ , Stato 

appartenente all'Unione Europea regolarmente soggiornante in Italia ai sensi del 
D.Lgs. 6 febbraio 2007, n. 30 (Attuazione della direttiva 2004/38/CE relativa al 
diritto dei cittadini dell’Unione e dei loro familiari di circolare e di soggiornare 
liberamente nel territorio degli Stati membri); 

� cittadino extracomunitario: ____________________________________ in 
possesso di permesso di soggiorno CE per soggiornanti di lungo periodo ai sensi 
del D.Lgs. 08.01.2007 n. 3; 

� cittadino extracomunitario: ____________________________________ in 
possesso di carta di soggiorno e/o permesso di soggiorno di durata non inferiore 
all’anno (ex art. 4, comma 1, della legge regionale 22/2013); 

 
DICHIARA ANCORA 

 
� per tutti i beneficiari PUBBLICI E PRIVATI (italiani, comunitari ed extracomunitari): 
 
 

- di essere proprietario dell’alloggio sito sul territorio regionale nel Comune di 
______________________ Prov. ______ in Via 
_________________________n° __ ad uso abitativo e non incluso nelle 



categorie catastali A/1-A/8-A/9, sfitto alla data di pubblicazione del bando 
e che viene messo per la prima volta a disposizione di locatario meno 
abbiente; 

 
- di aver stipulato, dopo l’emanazione del bando comunale, e precisamente in 

data ______________ , un contratto di locazione ad uso abitativo, come 
previsto dal bando, con il Sig. _______________________________________ 
nato a ____________________ (Prov. __) il ____________ , per l’alloggio 
sopra indicato; 
 

- che il predetto contratto è stato regolarmente registrato presso l’Ufficio del 
Registro di ______________________ in data _____________ al n° ________ 
ovvero che la richiesta di registrazione è stata presentata in data ___________  
 

- che il contratto di locazione a uso abitativo per cui si richiede il contributo, 
stipulato per il periodo dal _____________ al ____________, ha la seguente 
durata (barrare la casella che interessa): 
 
� almeno quadriennale 
� triennale per i contratti concordati di cui al comma 3 e 5 dell’art. 2 della L. n. 
431/98; 
 

- che il canone di locazione risultante dal contratto di locazione, regolarmente 
registrato, (escluse le spese condominiali) è pari  ad € _________________/annui, 
al netto degli oneri accessori; 

 
- che l’indicatore della situazione economica (ISE) e l’indicatore della situazione 
economica equivalente (ISEE) riferito al nucleo familiare del Sig. 
________________________________ , conduttore dell’alloggio, è pari a, 
rispettivamente: 
ISE    € __________________________   ISEE   €  ___________________________ 
come da Dichiarazione Sostitutiva Unica rilasciata in data ______________ (� da 
allegare). 
 
Il sottoscritto dichiara altresì : 
- di non aver presentato e non presentare analoga richiesta di contributo, oltre alla 
presente istanza, relativamente allo stesso intervento e per il medesimo periodo; 
- di essere a conoscenza del fatto che potranno essere eseguiti controlli diretti ad 
accertare la veridicità delle dichiarazioni rese con la presente domanda; 
- di avere preso visione integralmente del bando e di essere a conoscenza che 
l’assegnazione del contributo è subordinata alla copertura finanziaria da parte della 
Regione Autonoma Friuli Venezia Giulia; 
- di essere titolare del seguente conto corrente bancario o postale, sul quale chiede 
venga versato l’eventuale contributo spettante (indicare il codice IBAN):  
 

     I T �� � ����� ����� ������������ 
 
Il sottoscritto chiede che ogni eventuale comunicazione gli venga fatta al seguente 
indirizzo (solo se diverso dalla residenza): 
 
Via ____________________________ n. ___ Comune ________________________ 
Prov. ___, Tel.n. ________________  
 
e si impegna  a comunicare tempestivamente l’eventuale cambio di residenza o di 
recapito. 
 



Il sottoscritto autorizza ai sensi del D.Lgs.30.06.2003 n.196 (codice in materia di 
protezione di dati personali) affinché i dati personali possono essere trattati 
dall’Amministrazione regionale, dai Comuni e dagli enti che forniscono alla stessa 
semplici servizi elaborativi ovvero svolgono attività funzionali. 
 
Data , _____________________                                     
                             firma del dichiarante 

________________________________ 
 
______________________________________ 
Allega copia fotostatica dei seguenti documenti: 
- copia documento di identità in corso di validità del richiedente proprietario/locatore; 
- copia documento di identità in corso di validità dell’inquilino/locatario; 
- copia del permesso di soggiorno o della carta di soggiorno (solo per cittadini extracomunitari) 
- copia della documentazione attestante la proprietà dell’alloggio locato; 
- copia integrale del contratto di locazione in corso di validità, riportante gli estremi di 
registrazione (qualora la registrazione non sia ancora avvenuta copia della richiesta presentata 
all’Ufficio Registro); 
- comunicazione di cessione fabbricato; 
- dichiarazione del conduttore; 
- attestazione I.S.E. – I.S.E.E del nucleo familiare anagrafico dell’inquilino/locatario in corso di 
validità; 
- Modello 1 o copia di documentazione rilasciata dalle Autorità competenti che attestino la 
permanenza all’estero (ove dichiarato); 
- Modello 2 in caso di comproprietà (ove dichiarato); 
- eventuale copia rilasciata dalla banca o dall’Ufficio Postale contenente le indicazioni del codice 
IBAN. 
 



OGGETTO: DICHIARAZIONE DEL CONDUTTORE 

  

Il sottoscritto ……………........................................................................................………. 

nato il …………………...………… a ..………….….................................……….....   (Prov. ………) 

residente nel Comune di  ……………………………………………….……..……   (Prov. ………)   

in via/piazza ………………………………..………………….........................................................., 

cittadinanza …………………………………………………….…….……………... 

codice fiscale ……………………………………………………………………………………... 

recapiti telefonici ………………….…………………………………………..…………………….... 

consapevole delle sanzioni penali previste per false e mendaci dichiarazioni ai sensi dell’art. 76 del DPR 
445/2000, e consapevole, ai sensi dell’art. 75 del DPR 445/2000, che qualora da eventuali controlli emerga 
la non veridicità del contenuto della dichiarazione, il dichiarante decade dai benefici eventualmente 
conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera, ai sensi degli artt. 46 e 
47 del DPR medesimo 
 

DICHIARA 
 
� di aver sottoscritto un contratto di locazione ad uso abitativo con _______________________ 
per l’alloggio sito nel Comune di ________________________ in Via  
_________________________________________ 
 
� che il canone di locazione dell’alloggio suindicato pattuito, al netto delle spese e degli oneri 
accessori, ammonta a € ____________________________________; 
 
� che relativamente al proprio nucleo familiare, di cui la situazione è aggiornata alla data di 
presentazione della domanda, l’ISE è pari a € _______________________ e l’ISEE è pari a € 
_____________________________  e scade  in data _________________________; 

 
Il sottoscritto dichiara di essere a conoscenza che possono essere eseguiti controlli diretti ad 
accertare la veridicità delle informazioni fornite effettuati direttamente dall’Ente erogatore 
attraverso i competenti uffici.  
  
Il sottoscritto ad integrazione della presente domanda, allega la seguente documentazione: 
 

• copia della dichiarazione sostitutiva unica e dell’attestazione I.S.E./I.S.E.E. valida alla data 
della domanda; 

• copia di un documento di identità valido;  

data ______________________   firma__________________________________ 

 

Il richiedente esprime, inoltre, il consenso al trattamento dei dati personali, ivi compresi quelli sensibili, ai 

sensi del D.Lgs. 196/2003, da parte dell’Amministrazione Comunale, Regionale e degli enti che forniscono 

servizi elaborativi o che svolgono attività funzionali. 
 

TUTELA DEI DATI PERSONALI – INFORMATIVA AI SENSI del D.Lgs 196/2003 
 

Il trattamento dei dati personali acquisiti si svolgerà nel rispetto del D.Lgs. 196/2003.  A tal fine si informa 
che i dati personali acquisiti con la domanda:  
a) sono raccolti dall’Ente competente ed utilizzati anche con strumenti informatici al solo fine di procedere 

alla formazione della graduatoria per l’erogazione dei contributi; 
b) sono comunicati alla Regione al fine della concessione delle risorse finanziarie per la concessione dei 

contributi; 
c) possono essere comunicati dall’Ente al Ministero delle Finanze, alla Guardia di finanza ed ad altri Enti 

pubblici per i controlli e gli accertamenti circa la veridicità dei dati dichiarati. 



Qualora la mancata indicazione dei dati richiesti impedisca la verifica del diritto al contributo ovvero la sua 
esatta quantificazione, ciò comporterà l’esclusione totale o parziale del beneficio. 
Agli interessati sono riconosciuti i diritti di cui all’art. 7 del citato decreto legislativo ed in particolare il diritto 
di conoscere i propri dati personali, di chiedere la rettifica, l’aggiornamento e la cancellazione, ove 
consentita, se incompleti, erronei o raccolti in violazione della legge, nonché di opporsi per motivi legittimi, 
rivolgendo le richieste al competente Servizio.  
 
Data___________________________  firma____________________________________________ 
 


