COMUNE DI PISA
Direzione Servizi Sociali e Politiche Abitative
Via Cesare Battisti 71

(Presentare a mano o inviare tramite Raccomandata A.R. all'Ufficio Protocollo del Comune.)

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AL BANDO DI CONCORSO PER IL CAMBIO DI
ALLOGGI DI EDILIZIA RESIDENZIALE PUBBLICA, Al SENSI DELL'ART. 19, L.R. 96/96
pubblicato in data 21 luglio 2008

Il sottoscritto

nato a Prov. il

presa visione del bando di concorso

ASSEGNATARIO dell'alloggio di E.R.P., sito in

Via / Piazza n° piano int.

N° di telefono

CHIEDE

che gli venga concesso il cambio con altro alloggio di E.R.P., ubicato

(indicare: zona, quartiere, Via, Piazza, ecc...)
la segnalazione esclude la chiamata per collocazioni diverse da quella indicata

] pit grande U piano

ed avente le seguenti caratteristiche



] piu piccolo U altre

] uguale

A) Documenti indispensabili per tutti i richiedenti indistintamente:

dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta allegato alla domanda (allegato "A") riempito in ogni sua parte

B) Documenti necessari per |'attribuzione del punteggio;

1) certificato da parte dell'autorita competente (A.S.L.) attestante menomazioni che

comportino una diminuzione permanente della capacita lavorativa superiore a 2/3 o pari al 100%, relativamente
a componenti il nucleo familiare di eta compresa fra il 18° e il 65° anno di eta alla data di pubblicazione

del presente bando;

2) certificato da parte dell'autorita competente (A.S.L.), attestante l'invalidita , ai sensi

dell'art. 2, comma 2°, della L. n° 118/71, di componenti del nucleo familiare che non abbiano compiuto il 18° anno di
eta alla data di pubblicazione del bando, ovvero l'invalidita, ai sensi del D.Lgs. 509/88, di componenti del

nucleo familiare che, alla stessa data, abbiano superato il 65° anno di eta;

3) dichiarazione sostitutiva indicante il luogo e il datore di lavoro del richiedente. Tale attestato deve essere al-
legato alla domanda solo nel caso in cui la distanza fra il luogo di lavoro e quello di residenza sia supe-
riore ad un ora di percorrenza con mezzi pubblici di trasporto (solo nel caso che il richiedente risieda in altro Comune )

4) dichiarazione sostitutiva attestante la necessita di avvicinamento a luoghi di cura e di assistenza

5) dichiarazione sostitutiva attestante la coabitazione da oltre un anno dalla data dal bando con un altro o piu nuclei
familiari ciascuno composto da almeno due unita

TITOLI PER LA DETERMINAZIONE DEL PUNTEGGIO
porre un segno di croce sui quadratini corrispondenti alla richiesta di punteggio
(i punteggi richiesti non verranno assegnati se non verranno prodotti i relativi documenti che attestino la legittimita della richiesta)



1. presenza nel nucleo familiare di soggetti di eta
superiore ai 65 anni;

- abitanti al secondo piano senza ascensore

- al terzo piano senza ascensore

- al quarto piano ed oltre senza ascensore

2. presenza nel nucleo familiare di soggetti di

eta compresa fra il 18° e il 65° anno di eta, alla
data di pubblicazione del presente bando, affet-

ti da menomazioni di qualsiasi genere

che comportino una diminuzione permanente della
capacita lavorativa, certificata dalle autorita compe-
tenti, superiore a 2/3;

- abitanti al primo piano senza ascensore

- al secondo piano senza ascensore

- al terzo piano senza ascensore

-al quarto piano ed oltre senza ascensore
pari al 100% o handicappato grave non deambulante

- abitanti al primo piano senza ascensore
- al secondo piano senza ascensore

- al terzo piano senza ascensore
- al quarto piano ed oltre senza ascensore

O 0O o 0O

O 0O o 0O

provvisorio

RISERVATO ALL'UFFICIO
commissione

definitivo




3. presenza nel nucleo familiare di componenti che
non abbiano compiuto il 18° anno di eta al momento
della pubblicazione del bando e siano riconosciuti
invalidi ai sensi dell'art. 2, comma 2, della L. 118/71
o che abbiano superato il 65° anno di eta alla

data di pubblicazione del bando, e siano riconosciuti
invalidi ai sensi del D.Lgs 509/88;

- abitanti al primo piano senza ascensore

- al secondo piano senza ascensore

- al terzo piano senza ascensore

- al quarto piano ed oltre senza ascensore

La condizione di punteggio di cui al punto 1. non &
comulabile con la condizione di cui al punto 3.

4. alloggio sovraffollato:

- oltre una persona a vano utile

- due persone ed oltre a vano utile

- tre persone ed oltre a vano utile

- quattro persone ed oltre a vano utile

- cinque persone ed oltre a vano utile
5. alloggio sottoutilizzato:

- inferiore ad una persona a vano utile

O O o o

O O o o O

[




- inferiore a 0.50 persona a vano utile

Per vani utili si intendono tutti i vani dell'alloggio,
esclusa la cucina, quando la stessa risulta inferiore
a mg. 14, e i servizi cosi come definiti dal D.M.

5 luglio 1975

6. necessita di avvicinamento al luogo di lavoro:
- oltre un'ora di percorrenza con mezzi pub-

blici di trasporto
- oltre due ore di percorrenza con mezzi pub-

blici di trasporto

6. bis) necessita di avvicinamento al luogo di cura
o di assistenza:
- oltre mezz'ora di percorrenza con mezzi pub-

blici di trasporto
- oltre un'ora di percorrenza con mezzi pub-

blici di trasporto
7. qualita dell'alloggio

- senza ascensore posto al primo piano

- senza ascensore al secondo piano

- senza ascensore al terzo piano
- senza ascensore al quarto piano ed

p. 0,25

p. 0,50

p.1

O O O

provvisorio

RISERVATO ALL'UFFICIO
commissione

definitivo




oltre

- senza impianto fisso di riscaldamento

- stato di conservazione che richieda spese per
la messa a norma e/o per I'adeguamento
degli standards igienico-sanitari (da certificar-
si mediante apposita relazione tecnica da

parte dell'Ente Gestore)

8. coabitazione in uno stesso alloggio con altro o
pit nuclei familiari, ciascuno composto da almeno
due unita, esistente da almeno un anno alla data di
pubblicazione del presente bando

- legati da vincoli di parentela o affinita

- non legati da vincoli di parentela o affinita

9. abitare I'attuale alloggio trovandosi nelle condizioni
di cui ai precedenti punti:
- da almeno 10 anni alla data di pubblicazione

del bando
- da piu di 15 anni alla data di pubblicazione

del bando

.1,25

.1,50

totale




data firma

leggibile e per esteso

Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorieta
Sottoscritta da maggiorenne con capacita di agire
(art. 47 del D.P.R. 28/12/2000 n° 445)

lo sottoscritt Nat a il

Residente a Via
telef.

Consapevole delle responsabilita penali in caso di false dichiarazioni,

DICHIARO:

a) di essere assegnatario dell’alloggio di ERP posto in Via/P.za n
___fin dalla data di pubblicazione del bando di mobilita del

b) di non aver ceduto senza autorizzazione, in tutto o in parte, I’alloggio assegnato;

c) di abitare stabilmente I’alloggio assegnato;

d) di non averne mutato la destinazione d’uso;

e) di non aver adibito I’alloggio stesso ad attivita illecite;

f) dinon aver perduto, né il sottoscritto né 1 propri familiari e conviventi, 1 requisiti prescritti per I’assegnazione ai sensi delle
lett. a); b); c¢); d); e); g); h); della Tab. A della L.R. 96/96, salvo quanto indicato dall’art. 36 della stessa legge per il
requisito reddituale;




g) diessere in regola con la corresponsione del canone di locazione e delle quote per servizi o condominiali;
h) di non essere inadempiente alle norme contrattuali e al regolamento di utenza;

1) barrare e compilare solo se interessati dalle ipotesi sotto riportate

) di lavorare nel comune di Pisa presso

o

) di avere necessita di avvicinarmi al seguente luogo di cura e / o0 assistenza

estremi del documento di identita allegato in fotocopia

DICHIARO ALTRESI’

Che il mio nucleo familiare, alla data di pubblicazione del bando di concorso per la mobilita, era composto dalle seguenti persone

Cognome e nome Data di Relazione di Reddito Indicare se da Reddito Indicare se da
nascita | parentela col complessivo LI"’!V”% reloensi complessivo :quor% te/bensi
richiedente imponibile O'gletpoen e/pensione imponibile O'sﬁ?o ehte/pensione
anno 2006 - anno 2007-
dich. 2007 dich.2008
RICHIEDENTE |- RICHIEDENTE

OB WIN|F

Che alla richiesta di mobilita partecipa anche il seguente nucleo familiare, coabitante da un anno ed oltre dalla data del bando

Cognome e nome

Data di
nascita

Relazione col
richiedete

Reddito
imponibile anno
2006-dich.2007

Indicare se da
lavoro
dipendente/pens
ione o altro

Reddito
imponibile anno
2007-dich.2008

Indicare se da
lavoro
dipendente/pen
sione o altro




8

9

10

11

Dichiara infine che (barrare la risposta):
I’alloggio assegnato ¢ servito da ascensore
L’alloggio assegnato ¢ munito di impianto fisso di riscaldamento

data

Sl

NO

Si

NO

Il Dichiarante




