PATTO DI SERVIZIO MISURA 2

TRA

Il sig./sig.ra proprietario dell’alloggio sito in via
N

Comune provincia CAP

E
Il sig./sig.ra inquilino softtoscrittore del contratto
di locazione dell’alloggio sito in via N
Comune provincia CAP

E

Comunita della pianura bresciana — Fondazione di partecipazione, ente erogatore
del contributo previsto per la Misura 2 della D.G.R. 601 del 1/10/2018.

PREMESSO CHE

Con la domanda presentata il__/___/ il Sig./Sig.ra ha
richiesto di poter accedere al beneficio previsto dalla D.G.R. 601 del 1/10/2018 per
la Misura 2: Sostenere famiglie con morosita incolpevole ridotta, che non abbiano
un sfrafto in corso, in locazione sul libero mercato o in alloggi in godimento o in
alloggi definiti Servizi Abitativi Sociali, ai sensi della L. R. 16/2016, art.1 c.6.

E' stato sottoscritto un accordo tra proprietario e inquilino dell'immobile, con il
quale:

A. il proprietario si € impegnato a non effettuare lo sfratto per morosita per
almeno 12 mesi a partire dalla data di domanda di contributo e si € reso
disponibile a non aumentare il canone di locazione per 12 mesi.

B. I'inquilino dell'immobile si € impegnato a partecipare a politiche attive del
lavoro, se disoccupato, e a sanare eventuale morositd pregressa non
coperta dal contributo.

a seguito dell’approvazione della graduatoria finale, Il Sig/Sig.ra
risulta beneficiario/a del contributo pari ad un importo di €
Il Sig./Sig.ra risulta:

A. sottoscrittore di un confratto di locazione che prevede il pagamento di un
canone mensile di € ;

B. al __/_/ risulta essere in arretrato con il pagamento di n.
mensilita, per un totale di € , come autocertificato dal proprietario
dell’alloggio stesso.

TUTTO CIO’ RICHIAMATO E PREMESSO



tra i soggetti sottoscrittori del Patto di servizio come sopra individuati, si conviene quanto
segue:

> |l proprietario dell’alloggio siimpegna a riscuotere il contributo pari ad €
destinandolo a favore dell’inquilino dell’alloggio, che di fatto risulta esserne
beneficiario, utilizzando il suddetto importo per sanare la morositd incolpevole
ridotta accertata.

> La Comunita della pianura bresciana siimpegna ad erogare direttamente all
proprietario la somma ottenuta dal beneficiario della Misura 2.

Luogo l

Firma dell’inquilino

Firma del proprietario dell’alloggio / agente immobiliare

Firma dell’ Ufficio di Piano




