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Spett.le 

       A.T.E.R. della provincia di Verona 

       Piazza Pozza 1/c-e 

       37123 VERONA VR 

 

Oggetto: domanda  per la locazione di n. 8 alloggi per la locazione di unità ad uso 

abitativo ubicati in Verona, Via del Fortino. 
 

Il sottoscritto………………….………………………………………………… nato a 

……………………..………………………………………… il ….……………..……….…….,        

cod. fisc. n… …………………………  residente in ………………………………………………… 

Via ……….………………………………………………………………………………..……… n. …, 

con domicilio (se diverso dalla residenza) in………………..…….…… 

Via………………………..… n. ..., tel. ……………………… fax n. ………………………………  

CHIEDE 
di avere in locazione un alloggio e relative pertinenze nel complesso immobiliare in 
oggetto. 
A tale fine, ai sensi e per gli effetti degli articoli 46, 76 e 77 del DPR n. 445/2000 il 
richiedente, consapevole delle conseguenze, anche penali, nel caso di dichiarazioni 
mendaci, attesta: 
di conoscere e possedere i requisiti di cui all’avviso di locazione in data 
05.11.2014 protocollo n. 17979 ed in particolare (segnare con una crocetta le 
condizioni che ricorrono): 

� di essere residente nel Comune di __________________________ 

� di svolgere la propria attività lavorativa esclusiva o principale nel Comune di 

_____________________________ 

� di essere cittadino Italiano 

� di essere cittadino di uno Stato aderente all’Unione Europea 

� di essere cittadino di altro Stato ________________ (indicare la nazionalità) in 

possesso di: 

� carta di soggiorno, allegata in fotocopia, rilasciata in data _______________ 

�  permesso di soggiorno, allegato in fotocopia, in corso di validità rilasciato in data  

_____________ e avente durata dal  _____________ al ____________ ed esercizio 

regolare attività lavorativa come da attestazione in originale del datore di lavoro. 
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 che il proprio nucleo familiare attuale è così composto: 
 

COGNOME E NOME LUOGO E DATA DI 
NASCITA 

GRADO 
DI 

PARENTELA 

ATTIVITÀ 
LAVORATIVA 

SVOLTA 
1     

2     

3     

4     

 
 che il proprio nucleo familiare futuro che andrà ad occupare l’alloggio  
� è quello sopra descritto 
OPPURE 
� è il seguente: 
 

COGNOME E NOME LUOGO E DATA DI 
NASCITA 

GRADO 
DI 

PARENTELA 

ATTIVITÀ 
LAVORATIVA 

SVOLTA 
1     

2     

3     

4     

 

 non titolarità (assegnatario e componenti il nucleo familiare) di diritti di 
proprietà, usufrutto, uso o abitazione su alloggio adeguato (3) alle necessità del 
proprio nucleo familiare su tutto il territorio regionale; 

 non avere ottenuto l'assegnazione (assegnatario e componenti il nucleo 
familiare), in proprietà o con patto di futura vendita, di un alloggio costruito a 
totale carico o con il concorso, contributo, finanziamento agevolato - in 
qualsiasi forma concessi - dello Stato o di altro ente pubblico; 

 non aver precedentemente beneficiato (assegnatario e componenti il nucleo 
familiare) di alcun contributo/finanziamento agevolato concesso dallo Stato, 
dalla Regione o da altro ente pubblico, per l'acquisto, la costruzione della prima 
casa o il recupero dell'abitazione principale; 

 indicatore della situazione economica - ISE - del nucleo familiare di cui al 
decreto legislativo 31.3.1998, n. 109 e successive modificazioni ed integrazioni, 
non superiore a 40.000,00 euro, aumentato di 2.000,00 euro per ogni figlio 
fiscalmente a carico; per la categoria “studenti fuori sede” l’indicatore della 
situazione economica è quello specifico per detta categoria; 

 non essere sottoposti (assegnatario e componenti il nucleo familiare) a 
procedura esecutiva di rilascio dell'alloggio intimata per morosità o 
inadempienza contrattuale. 

 che l’indicatore della situazione economica – ISE del proprio nucleo 
familiare in corso di validità è pari ad € _________________ 
solo nel caso di studente fuori sede  

 che l’indicatore della situazione economica equivalente per l’Università – ISEEU 
è pari ad € ___________________ 

Dichiara di essere in possesso delle seguenti condizioni di priorità: 
(segnare con una crocetta le condizioni che ricorrono per le quali si allega idonea 
documentazione) 
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A) Nuclei familiari a basso reddito anche monoparentali o monoreddito: 

 Nuclei familiari a basso reddito anche monoparentali o monoreddito.  
B) Giovani Coppie a basso reddito: 

 entrambi i membri della coppia dovranno avere età inferiore o uguale a 35 
anni alla data di presentazione della domanda di alloggio; 

 la coppia deve aver contratto matrimonio da non oltre due anni dalla data 
della domanda di locazione dell'alloggio, o intende contrarlo non oltre un 
anno (nubendi), dalla data medesima. Sono ammessi anche i conviventi 
more uxorio a condizione che la stabile convivenza abbia avuto inizio da 
almeno due anni dalla data della domanda di locazione dell'alloggio e la 
stessa sia dimostrata nelle forme di legge (allegare fotocopia del certificato 
di matrimonio). 

C) Anziani in condizioni sociali ed economiche svantaggiate 
 aver superato il 65° anno di età alla data della domanda di locazione 
dell'alloggio. Nel caso di coniugi o conviventi more uxorio, tale limite deve 
essere posseduto da almeno uno dei due soggetti; 

D) Studenti fuori sede  
 residenza anagrafica in alloggio ubicato ad una distanza non inferiore a 80 

chilometri dalla sede della facoltà universitaria frequentata, ovvero, tempo 
di percorrenza dalla predetta abitazione alla facoltà universitaria 
medesima, tramite mezzo pubblico, superiore a ottanta minuti (allegare 
certificao di isrizione universitaria); 

 indicatore della situazione economica equivalente per l'università - ISEEU - 
relativo all'anno solare precedente la data della domanda di locazione 
dell'alloggio non superiore a 19.287,04 euro; 

E) Soggetti sottoposti a procedura esecutiva di rilascio 
 essere sottoposti a procedura esecutiva di rilascio dell’alloggio, intimata 

esclusivamente per fine locazione (allegare fotocopia del provvedimento di 
sfratto e della relativa convalida rilasciata dal Tribunale); 

 
F) Soggetti in possesso dei requisiti di cui all’art. 1 della legge n. 9/2007 

 presenza nel nucleo familiare di malati terminali ovvero portatori di 
handicap con invalidità superiore al 66 per cento certificato dagli organi 
competenti (allegare fotocopia del verbale della Commissione USLL di 
accertamento degli stati di invalidità civile); 

G) Immigrati regolari 
 residenza anagrafica o attività lavorativa esclusiva o principale in uno dei 

comuni della Regione del Veneto, da almeno dieci anni dalla data della 
domanda di locazione dell'alloggio (allegare adeguata documentazione); 

 
Distinti saluti 

 

Data………………..                FIRMA 

(accompagnata da fotocopia di documento valido di identità) 

 
Allegati: 
fotocopia documento valido di identità, 
fotocopia n………….indicatore ISE, 
Altri documenti ………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………… 
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INFORMATIVA A.T.E.R. AI SENSI DELL’ART. 13 D.Lgs.196/2003 (trattamento dati personali) 
 Il trattamento dei dati personali e sensibili è indispensabile al fine della procedura; 
 Il trattamento è svolto da personale  dell'ATER  per l'espletamento  di  funzioni  istituzionali ; 
 Il trattamento è realizzato con l'ausilio di mezzi elettronici ed informatici; 
 I dati personali  e sensibili dei soggetti interessati possono essere comunicati ad altri enti pubblici o a 

soggetti privati, nell'ambito dei  rapporti di servizio che questi intrattengono con l'ATER di Verona.  
 Ai sensi dell’art. 7 è fatto salvo il diritto di accesso ai dati personali, all’aggiornamento, all’opposizione 

esclusivamente per motivi legittimi. 
 Incaricati del procedimento:  Addetti dell'Ufficio Vendite e Commissione Assegnazione Alloggi. 

 
 
 
 
 

PARTE RISERVATA ALLA COMMISSIONE 
 

AMMESSO �          NON AMMESSO � 
 
Motivi della non ammissione: 
____________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________  

____________________________________________________________________________  

 
Graduatoria provvisoria punti 
 
Esaminato in data ___________________                   FIRMA DELLA COMMISSIONE 

                              ______________________________ 

                ______________________________ 

          ______________________________ 

Ricorso esaminato in data _____________________ 
 
Esito del ricorso _____________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

 
 
Graduatoria definitiva punti _____ 
 
Numero d’ordine nella graduatoria definitiva  
 
       IL SGRETARIO       IL PRESIDENTE 
 

___________________________    __________________________ 
 
 
 
 


