
 

COMUNE DI BEINASCO 
Provincia di Torino 

Piazza Alfieri, 7 
CAP 10092 

Tel. 011/3989292  -  Fax 011/3989388 
e-mail:socioassistenza@comune.beinasco.to.it  

 
COMUNE DI PIOSSASCO 

Provincia Di Torino 
Piazza Tenente Nicola, 4 

CAP 10045 
Tel. 011/9027246 – Fax 011/9027261 

e-mail: fenoglio@comune.piossasco.to.it  

 
COMUNE DI RIVALTA 

 DI TORINO 
Provincia Di Torino 

Via C. Balma, 5 
CAP 10040 

Tel. 01190455171 – Fax 0119091731 
e-mail: casa@comune.rivalta.to.it  

 

BANDO GENERALE DI CONCORSO 
ISTANZA PER L’ASSEGNAZIONE IN LOCAZIONE 

ALLOGGIO E.R.P. NEL COMUNE DI: 

BEINASCO 

PIOSSASCO 

RIVALTA DI TORINO 

MODULO UNIFICATO 
Dichiarazione sostitutiva di certificazione e dell’atto di notorietà 

 (artt. 46 e 47 del D.P.R. 445 del 28/12/2000) 

Il/La  sottoscritto/a, Cognome  ____________________________________________ 

Nome   ____________________________________________________________      Sesso   __ 

Nato/a  ____________________________________________________________ prov.  ____ 

Nazione  _______________________________________________  Il _____________ 

Residente in via/corso  _____________________________________  N._______ / ________ Piano ______ 

Città   _______________________________________    C.A.P. __________ 

Telefono  _______________________________ Cell. ______________________________________ 

Codice Fiscale  ________________ 

Domicilio eletto per le notificazioni e le comunicazioni relative al bando 
____________________________________________________________________________________ 
 

Il sottoscritto è consapevole che tutte le comunicazioni e le notifiche relative al bando 
saranno inviate all’indirizzo sopraindicato e che è suo preciso obbligo comunicare 
all’ufficio casa del Comune di Beinasco eventuali variazioni di domicilio e di recapito 
telefonico, entro 10 giorni dalla variazione. 

                                                                                                                Firma per presa visione 
 
                                                                                                          _________________________ 
 

DATA E  NUMERO DI PROTOCOLLO 



CONSAPEVOLE 
 che, ai sensi dell'art.76 D.P.R. 445 del 28/12/2000, chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti 
falsi o ne fa uso nei casi previsti dal presente testo unico è punito ai sensi del codice penale e delle leggi  
speciali in materia: 

 

 DICHIARA di possedere i seguenti REQUISITI D’ACCESSO alla data del 24/12/2009 

*    cittadino italiano o di uno stato appartenente all’Unione Europea; 
 

 
 

  cittadino di altri stati, legalmente soggiornante in Italia che svolge una regolare attività di lavoro 
subordinato o autonomo  da almeno tre anni alla data della presentazione della domanda 
 
  dipendente presso la Ditta ______________________________ sede _____________________ 
 
  lavoratore autonomo: 
sede attività _________________________________________ 
P.IVA          _________________________________________ 
 

  lavoratore italiano residente all’estero 
 

PERIODO 
DAL  AL 

DATORE DI LAVORO QUALIFICA/ATTIVITA’ 

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
*  
B 

 
 

 
residenza anagrafica nel Comune di _________________________  
 

   attività lavorativa esclusiva o principale nel Comune di __________________________ 
 

 
*C   non titolarità di diritti di proprietà, usufrutto, uso o abitazione su uno o più immobili ubicati in 

qualsiasi località 

 titolarità di diritti di proprietà, usufrutto, uso e abitazione su uno o più immobili ubicati in qualsiasi 
località, la cui rendita catastale rivalutata non sia superiore a 3,5 volte la tariffa della categoria A/2 
classe Ia del Comune o della zona censuaria in cui è ubicato l'immobile o la quota prevalente degli 
immobili; qualora non esistente la categoria A/2, la tariffa va riferita alla categoria immediatamente 
inferiore; sono esclusi gli immobili utilizzati per lo svolgimento diretto di attività economiche. 

            Dette proprietà sono qui di seguito indicate: 
Fabbricati: 

Intestatario Quota Comune Zona censuaria Categoria catastale Rendita catastale 
      
      
      

Terreni 
Intestatario Quota Comune Zona censuaria Reddito agrario Reddito domenicale
      
      
       

 



D assenza di precedenti assegnazioni in proprietà immediata o futura di alloggio realizzato con 
contributi pubblici o assenza di precedenti finanziamenti agevolati in qualunque forma concessi 
dallo Stato o da Enti pubblici, semprechè l'alloggio non sia inutilizzabile o perito senza dare luogo 
al risarcimento del danno; 
 

  
E reddito annuo complessivo del nucleo familiare fisicamente imponibile, desumibile dall'ultima 

dichiarazione dei redditi, da computarsi ai sensi dell'art. 21 della legge 5 agosto 1978, n. 457, non 
superiore al limite per l'accesso all'edilizia sovvenzionata vigente al momento dell'indizione del 
bando di concorso. Il reddito è riferito alla famiglia tipo di due componenti. Il reddito delle 
famiglie con un diverso numero di componenti è ragguagliato sulla base della sotto esposta tabella 
A di equivalenza della L.R. 25 marzo 1995, n.46, tenuto conto che i figli a carico per i quali è 
operata la deduzione dal reddito ai sensi dell’art.21 della L.475/1978, corrispondono, ai presenti 
fini, a 0.5 unità; 
Per le famiglie di nuova formazione,  come definite all’art. 10 c.1, lettera i) numero 2) della L.R. 
46/95, il reddito annuo complessivo è costituito dalla somma dei redditi percepiti da ciascuno dei 
nubendi 
 

 numero di componenti il nucleo 
famigliare 
 

fino a 2 
2,5 
3 

3,5 
4 

4,5 
oltre 

reddito da lavoro autonomo 
e/o immobiliare 
 

12.027,12
13.350,10
14.673,08
15.875,80
17.078,51
18.160,95
19.243,39

reddito da lavoro dipendente 
e/o pensioni 
 

20.045,20
22.250,17
24.455,14
26.459,66
28.464,18
30.268,25
32.072,32

  

F non aver ceduto in tutto o in parte, fuori dei casi previsti dalla legge, l'alloggio eventualmente 
assegnato in precedenza in locazione semplice;  
 

  
*G  non titolarità da parte di alcun componente il nucleo di altro alloggio in edilizia residenziale 

pubblica in locazione sul territorio nazionale 

  
 titolarità da parte di alcun componente il nucleo familiare di altro alloggio di edilizia residenziale 
pubblica in locazione sul territorio nazionale al momento della stipula della convenzione relativa 
all'alloggio di nuova assegnazione 

  
H non essere occupante senza titolo di alloggio di edilizia residenziale pubblica; 

 
  
I  

 non essere stato dichiarato decaduto dall'assegnazione dell'alloggio a seguito di morosità salvo che 
il debito conseguente a morosità sia stato estinto prima della presentazione della domanda; 

  
 
 
 

* Il richiedente è tenuto a barrare solo una delle caselle 
 
 



 DICHIARA che sono presenti le seguenti condizioni relative alla situazione abitativa alla data del 24/12/2009 

 COMPOSIZIONE  DELL’ABITAZIONE ( occupata alla data di presentazione dell’istanza) 
 

Stato di conservazione 

alloggio il cui stato di conservazione 
(certificato  dal Comune) sia considerato 
scadente ai sensi dell’art.3, comma 1 
lettera g) della L.R. 46/95 e s.m.i. 

Dotazione servizi igienici 

Servizio igienico interno e completo (WC, lavabo, 
doccia o vasca e finestra o aerazione forzata) 

Servizio igienico interno e incompleto 

Servizio igienico (completo o incompleto) esterno 
non in  comune con altre famiglie 

Servizio igienico (completo o incompleto) esterno 
in  comune con altre famiglie 

 

Numero Vani             
 
Indicare il numero di stanze (di almeno  8 mq. e 

dotate di una porta o finestra che si apra verso 

l’esterno) escludendo i servizi igienici e la zona 

cucina. 

ABITAZIONE IMPROPRIA 

RICHIEDENTI CHE: 

abitano locali procurati a titolo temporaneo dagli organi preposti 
all’assistenza pubblica: 

Locale o struttura ospitante ____________________________ 

___________________________________________________ 

 Assistente Sociale e Servizio interessato:  _________________ 

___________________________________________________ 

abitano con il nucleo familiare da almeno due anni in baracche, stalle, 
seminterrati, centri di raccolta, dormitori pubblici o comunque in ogni 
altro locale procurato a titolo temporaneo dagli organi preposti 
all’assistenza pubblica o in altri locali impropriamente adibiti ad 
abitazione e privi di servizi igienici propri regolamentari, quali 
soffitte e simili. 

abitano con il nucleo familiare in baracche, stalle, seminterrati, centri 
di raccolta, dormitori pubblici o comunque in ogni altro locale 
procurato a titolo temporaneo dagli organi preposti all’assistenza 
pubblica o altri locali impropriamente adibiti ad abitazione e privi di 
servizi igienici propri regolamentari, quali soffitte e simili quando si 
tratti di sistemazione derivante da abbandono di alloggi in seguito a 
calamità o di imminente pericolo di crollo riconosciuto dall’autorità 
competente. 



 DICHIARA che sono presenti le seguenti condizioni relative alla situazione abitativa alla data del 24/12/2009 

 Richiedenti che devono abbandonare l’alloggio di servizio per collocamento in quiescenza, per 
trasferimento di ufficio, per cessazione non volontaria del rapporto di lavoro. 

 Richiedenti che devono abbandonare l’alloggio a seguito di ordinanze di sgombero o per motivi 
di pubblica utilità o per esigenze di risanamento edilizio, risultanti da provvedimenti emessi 
dall’autorità competente non oltre tre anni prima della data di pubblicazione del bando. 

 
Richiedenti che debbano abbandonare l’alloggio perché sottoposti a procedure di sfratto: 

per morosità 
(certificabile come incolpevole dal Comune di residenza) 
sentenza di convalida 
monitoria di sgombero 

in tutti gli altri casi  
sentenza di convalida 
monitoria di sgombero 

 
 

Richiedenti che debbano lasciare strutture ospitanti o famiglie affidatarie 

per raggiunti limiti di età, 

conclusione del programma terapeutico, 

scadenza dei termini previsti da convenzioni per la permanenza in locali concessi a titolo 
temporaneo 

locale o struttura ospitante: _____________________________________________ 
Ente o Associazione: __________________________________________________ 
 

 
Coniuge superstite o figlio appartenente alle forze dell’ordine, alle forze armate, ai vigili del fuoco, ad altra 
pubblica amministrazione, deceduto per motivi di servizio nonché coniuge o figlio di caduti sul lavoro. 
Indicare: 

a) dati anagrafici del deceduto __________________________________________________ 
b) deceduto  

per motivi di servizio: indicare il corpo di appartenenza __________________________ 

caduto sul lavoro _________________________________________________________ 
                            a _________________________________________________________ 

c) rapporto di parentela con il deceduto ____________________________________________ 
 



 
 DICHIARA la presenza delle seguenti condizioni relative alle categorie speciali: 

Richiedenti che hanno superato il sessantacinquesimo anno di età, vivono soli o in coppia, quali 
coniugi o conviventi more-uxorio, entrambi non esercitanti alcuna attività lavorativa, anche se 
con uno o più minori a carico. 

Richiedenti che contraggono matrimonio entro la data di scadenza del bando. 

Richiedenti che abbiano contratto matrimonio non oltre due anni prima della data del bando. 

Cittadini italiani emigrati all’estero, che rientrano in Italia per stabilirvi la loro residenza. 

Profughi rimpatriati da non oltre un quinquennio e che non svolgono alcuna attività lavorativa. 

Stranieri che abbiano ottenuto lo status di rifugiato.  

Richiedente appartenente alle forze dell’ordine o ai vigili del fuoco. 

Nuclei familiari composti da cinque o più persone 

Richiedenti titolari di pensione o assegno sociale 
  

PARTECIPAZIONE A BANDI IN AMBITO REGIONALE EMESSI DAI SEGUENTI COMUNI: 
Comune  _________________  anno  ____            Comune  _________________   anno  ____ 

Comune  _________________  anno  ____            Comune  _________________   anno  ____ 

Comune  _________________  anno  ____            Comune  _________________   anno  ____ 

Comune  _________________  anno  ____            Comune  _________________   anno  ____ 

Comune  _________________  anno  ____            Comune  _________________   anno  ____ 

Comune  _________________  anno  ____            Comune  _________________   anno  ____ 
  
 
Ai fini della tutela della privacy, le informazioni contenute nel presente modulo di domanda saranno utilizzate 
esclusivamente per la formazione delle graduatorie utili all’assegnazione di alloggi di E.R.P. e non saranno 
oggetto di divulgazione, se non in forma aggregata. 
 
 
      _______________________, li __________________________ 
 

 
3, 
      Firma del dichiarante ________________________________ 
 
 

Le domande devono essere corredate da marca da bollo di € 14,62. Sono esentati dal pagamento della marca da 
bollo i richiedenti che, alla data di presentazione della domanda, risultino assistiti economicamente dai servizi 
sociali. Per usufruire di tale agevolazione occorre presentare dichiarazione scritta rilasciata dal C.I. di S. 
 
Allegare fotocopia del documento di riconoscimento, in corso di validità, di tutti coloro che firmano sia la 
domanda che eventuali autocertificazioni. 
  

 

Marca da 
bollo 

€ 14,62 



DICHIARA la seguente composizione del nucleo familiare e la relativa situazione reddituale:

N. COGNOME NOME DATA DI NASCITA
LAVORO DIPENDENTE 
E/O PENSIONE O SUSSIDI

LAVORO AUTONOMO E/O 
REDDITI IMMOBILIARI

1

2 C F A

3 C F A

4 C F A

5 C F A

6 C F A

7 C F A

8 C F A

9 C F A

10 C F A

N. COGNOME NOME N. COGNOME NOME
Eventuale grado di 

parentela
Eventuale grado di 

parentela

Ο Almeno due delle persone indicate formano un nucleo familiare autonomo che coabita da almeno due anni con il nucleo familiare richiedente (se questo è composto da almeno due 
elementi)

Ο Almeno due delle persone indicate formano un nucleo familiare autonomo  che coabita con il nucleo familiare richiedente (se questo è composto di almeno due elemento), a causa di 
abbandono di alloggi a seguito di calamità, imminente pericolo di crollo riconosciuto dalle autorità competente, di sistemazione in locali procurati a titolo precario dagli organi preposti 

 ALTRI COABITANTI:                              alla data di pubblicazione del bando 24/12/2009, nell'abitazione coabitano con il nucleo famigliare richiedente n.    |_|_|       persone come sotto riportato
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GRADO DI 
PARENTELA

RICHIEDENTE

COMPOSIZIONE NUCLEO FAMILIARE                                                                  REDDITO ANNO 2008
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