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MARCA DA BOLLO 

Euro 16.00  

DOMANDA DI SUBENTRO NELL’ASSEGNAZIONE E VOLTURAZIONE DEL 

CONTRATTO LOCATIVO 
All’ACER DI MODENA 

VIALE CIALDINI 5 

41123 MODENA 
Io sottoscritto _______________________________________________________________________,  

nato il   |___|___|______|  a _____________________________________________________________ 

CONSAPEVOLE delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 per le ipotesi di falsita’ in atti e 

dichiarazioni mendaci e di carattere amministrativo in materia di decadenza dalla permanenza nell’alloggio per tutto 

il nucleo familiare assegnatario in caso di dichiarazioni false e mendaci. 

CHIEDO 
IL SUBENTRO E LA VOLTURA DEL CONTRATTO DELL’ALLOGGIO ERP POSTO IN 

Via ______________________________________________________________________ n. civ.__________ nel Comune 

di :___________________________________________telefono________________________ 

IN QUANTO DICHIARO CHE IL TITOLARE __________________________________________________ 

|__| E’ DECEDUTO in data    _____|____|______| 

|__| HA TRASFERITO LA RESIDENZA     ____|____|_______| come risulta dall’ anagrafe del Comune 

|__| SI E’ SEPARATO (allego copia sentenza di separazione) 

SONO CONSAPEVOLE CHE, SE L’ALLOGGIO IN CUI ATTUALMENTE RISIEDO RISULTERA’ 

SOVRADIMENSIONATO, ANCHE A SEGUITO DELLA MODIFICA DEL NUCLEO FAMILIARE, MI VERRA’ 

PROPOSTO UN CAMBIO PER RIDIMENSIONAMENTO (ALLEGO LETTERA CON CARATTERISTICHE E ZONE 

ALLOGGIO RICHIESTO) 

DICHIARO INOLTRE, SOTTO LA MIA PERSONALE RESPONSABILITA’:  

di essere in possesso dei requisiti previsti per la permanenza nell’erp  e che i requisiti richiesti sono posseduti da tutti i 

rimanenti famigliari residenti. 

ALLEGO 

AUTOCERTIFICAZIONE conforme a quanto esistente presso l’ufficio anagrafe del comune di residenza; 

DICHIARAZIONE ISE COMPLETA (ATTESTAZIONE E DSU) indispensabile per il ricalcolo del canone di 

locazione; 

ESTREMI DEL DOCUMENTO D’IDENTITA’ (se cittadino italiano) o COPIA DEL PERMESSO DI SOGGIORNO 

(se cittadino extracomunitario) 

DATA ___/___/____      IN FEDE  

   ___________________________________________ 

RICONOSCIUTO CON IL SEGUENTE DOCUMENTO D’IDENTITA’   L’addetto    

___________________________________________________________        ___________________________________ 

 

INFORMAZIONI 

IN CASO DI TRASMISSIONE POSTALE DEL PRESENTE MODULO ALLEGARE FOTOCOPIA COMPLETA 

IN TUTTE LE SUE PARTI DEL DOCUMENTO D’IDENTITA’ DEL RICHIEDENTE. 

 

Consenso al trattamento dei dati personali, ai sensi degli articoli 7-8-9 del Regolamento Europeo 2016/679: 

Il sottoscritto dichiara di aver ricevuto, letto e compreso in tutte le sue parti, l’informativa rilasciata da ACER Modena ai 

sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 e di conoscere perfettamente i propri diritti. Il sottoscritto, quindi, esprime il 

più ampio consenso alla raccolta ed al trattamento dei propri dati personali, anche di natura “sensibile/particolare” necessari 

per le finalità di cui al punto a) dell’informativa sopra citata. In merito all’eventuale trattamento da parte di ACER dei dati 

personali, anche di natura “sensibile/particolare”, di propri familiari e/o conviventi, il sottoscritto, avendone gli idonei poteri, 

dichiara di avere personalmente richiesto ed ottenuto il più ampio e preventivo consenso dei suddetti familiari e/o conviventi 

per la comunicazione dei dati ad ACER, nonché per il corretto e legittimo trattamento degli stessi da parte di Acer. 

 

Luogo, lì __________________________           Firma leggibile _______________________________________ 


