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ACCORDO TRA LE PARTI  
Relativa alla domanda per l’erogazione di contributi  

a sostegno di famiglie in condizione di “Morosità incolpevole”  
MISURA 2 DGR 5465/2017 

 
TRA 

 
Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________________________  
 
nato/a a ______________________________  Prov  __________ il _________________________________  
 
Codice Fiscale ____________________________________________________________________________  
 
Residente a ___________________________________________ Via_______________________________ 
 

(in caso di più locatori) 
 
Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________________________  
 
nato/a a ______________________________  Prov  __________ il _________________________________  
 
Codice Fiscale ____________________________________________________________________________  
 
Residente a ___________________________________________ Via_______________________________ 
 
 
 
proprietario/a/i  dell’immobile sito in via/piazza _______________________________ n. ___________ 
 
_________comune _________________________________ c.a.p. ____________, Prov.______________  
 
dato in locazione al/la sig./ra _______________________________________________ ,  
 
(di seguito Locatore) 

E 

Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________________________  
 
nato/a a ______________________________  Prov  __________ il _________________________________  
 
Codice Fiscale ____________________________________________________________________________ 
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Residente a ________________________________________ Via _______________________________  
 
inquilino dell’immobile  sito in via/piazza _______________________________ n. ________________ 
 
Comune _________________________________ c.a.p. _______________, Prov. _____________________, 
 
 (di seguito Inquilino) 

 
PREMESSO CHE 

 
- l’inquilino ha presentato in data ___________ domanda per l’erogazione di contributi a sostegno di 

famiglie con morosità incolpevole ridotta, che non abbiano uno sfratto 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 
comma 6 (Misura 2 dgr 5465/2017); 

- locatore e inquilino dichiarano che la morosità maturata dall’inquilino alla data del presente accordo, 
escluse le spese per le utenze e le spese condominiali, è pari a* _______________; 

- tra locatore e inquilino è stato stipulato in data ________ un contratto di locazione con decorrenza in 
data __________________ e con scadenza in data _____________ regolarmente registrato in data 
_________________________ con estremi di 
registrazione_________________________________________________________________;  
 

 
SI  CONVIENE QUANTO SEGUE 

 

1. il locatore, in caso di accoglimento della domanda dell’inquilino e riconoscimento allo stesso del 
contributo richiesto, si impegna a non effettuare lo sfratto per morosità per almeno 12 mesi, a partire 
dalla data della domanda di contributo e a non aumentare il canone di locazione sopra citato per 12 
mesi;  
 

2. l’inquilino si impegna a partecipare a politiche attive del lavoro, se disoccupato, tramite le seguenti 
azioni:  
_________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 
 

_________________________________________________________________________________ 

3. l’inquilino prende atto che il contributo riconosciuto verrà quietanzato a favore del  locatore a 
sanatoria della morosità maturata; 
 

4. l’inquilino si impegna a sanare al proprietario la morosità maturata non coperta dal contributo 
riconosciuto a seguito della domanda presentata a cui si riferisce il presente accordo; 

 
 

 

*La morosità dichiarata da entrambe le parti nel presente accordo deve essere coincidente con la morosità 
dichiarata dall’inquilino nella domanda di contributo 
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5. il locatore dichiara i seguenti dati per la liquidazione del contributo: 
 

Intestatario conto (intestato o cointestato al proprietario): 

 _______________________________________________________________________________ 

 
Codice Fiscale ________________________________________________________________ _______

            

Telefono _________________________________________________________________________ 

Conto corrente presso ________________________________________________________________ 

 

CODICE IBAN (27 caratteri) 

                           

 
 
Data ______________________________ Luogo __________________  
 
 
Firma Locatore __________________________ 
 
 
Firma Locatore __________________________  (in caso di più locatori) 
 
 
Firma Inquilino _________________________________ 
Allegare copia  Carta d’identità dei dichiaranti) 

 

Firma rappresentante del Comune ____________________________________ 

 

 

 

 

 


