Spett.le CASA L.P. S.p.a
Viale I.Nievo, 59/61
57122 - LIVORNO
OGGETTO: 
Domanda di valutazione della situazione di morosità incolpevole derivante 
dall’attuale emergenza sanitaria.
Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________
nato/a a _________________________________________ il ______________________________
assegnatario dell’alloggio posto nel Comune di _________________________________________
Via __________________________________   n. ______   Cod. Alloggio _____________________
email ________________________________   n. cellulare _________________________________
DICHIARA
che a causa dell’attuale emergenza sanitaria, si è trovato in una delle seguenti situazioni, che hanno ridotto la capacità reddituale del nucleo familiare e reso gravoso il pagamento del canone di locazione mensile:
□ perdita del lavoro per licenziamento
□ accordi aziendali o sindacali con consistente riduzione dell’orario di lavoro
□ cassa integrazione ordinaria o straordinaria
□ mancato rinnovo di contratti a termine o di lavoro atipici
□ cessazione di attività libero-professionali o di imprese registrate, derivanti 
dall’attuale periodo di crisi o da perdita di avviamento in misura consistente
□ malattia grave, infortunio o decesso di un componente del nucleo familiare che abbia 
comportato la riduzione del reddito complessivo del nucleo medesimo ovvero la 
necessità dell’impiego di parte notevole del reddito per fronteggiare rilevanti spese 
mediche e assistenziali.
E CHIEDE
che il Soggetto Gestore, valutata la documentazione allegata, possa accertare la incolpevolezza della morosità maturata per il mancato/parziale pagamento del canone di locazione mensile.
Livorno,  ________________






           Firma










____________________
ALLEGARE COPIA DI VALIDO DOCUMENTO DI IDENTITA’ 
