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Dipartimento Patrimonio e Politiche Abitative
Direzione Gestione
U.O. Alienazioni

Presso Æqua Roma S.p.A.
Via Ostiense 131/L – 00154 Roma

ISTANZA DI CAMBIO CONSENSUALE tra alloggi di Roma Capitale 
manifestazione congiunta (art. 25, R.R.L. 2/2000; D.G.C. 1681 del 14/06/1995) 

Alloggio A 

Il/La sottoscritto/a ______________________________assegnatario/a dell’immobile ubicato in Roma, 

______________________________________________________________________________________, 

codice UIB ______________________________ codice utente __________, superficie di mq. _________, 

con nucleo familiare composto da n. ________componenti 

CHIEDE 

l’autorizzazione al cambio consensuale del proprio alloggio con quello assegnato al/alla 

Sig./Sig.ra______________________________ sito in Roma, 

__________________________________________,codice UIB ____________________, codice utente 

________________, con superficie di mq. __________con nucleo familiare composto da n. ________ 

componenti, per i seguenti motivi: 

□ sovra/sottoaffollamento; 

□ gravi motivi documentati (gravi necessità); 

□ esigenze di avvicinamento al posto di lavoro. 

Il/La sottoscritto/a, dichiara di essere in regola nei pagamenti dei canoni e oneri accessori e prende altresì 

atto che: 

- un eventuale cambio effettuato prima dell’autorizzazione, comporterà la decadenza automatica 

dall’assegnazione e l’avvio delle procedure di ripresa in consegna dell’alloggio; 

- con l’autorizzazione al cambio consensuale gli alloggi che ne sono oggetto sono automaticamente 

esclusi dai piani di cessione attuali, con la conseguente perdita del diritto all’acquisto da parte dei 

due richiedenti; 

- rinuncia, qualora l’alloggio fosse inserito nei piani di alienazione di Roma Capitale, a ogni diritto 

all’acquisto dello stesso. 

DATI RELATIVI AI COMPONENTI DEL NUCLEO FAMILIARE: 
(indicare tutti i componenti anche se privi di reddito) 

NOME E COGNOME DATA DI NASCITA CODICE FISCALE PARENTELA 

    

    

    

    

Roma li,_______________________________ 

Il Richiedente__________________________  
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ISTANZA DI CAMBIO CONSENSUALE tra alloggi di Roma Capitale 
manifestazione congiunta (art. 25, R.R.L. 2/2000; D.G.C. 1681 del 14/06/1995 ) 

Alloggio B  

Il/La sottoscritto/a ______________________________assegnatario/a dell’immobile ubicato in Roma, 

______________________________________________________________________________________, 

codice UIB ____________________________, codice utente __________, superficie di mq. __________, 

con nucleo familiare composto da n. ___componenti 

CHIEDE 

l’autorizzazione al cambio consensuale del proprio alloggio con quello assegnato al/alla 

Sig./Sig.ra_______________ sito in Roma, __________________________________________,codice UIB 

____________________, codice utente ________________, con superficie di mq. ____,__con nucleo 

familiare composto da n. ________ componenti, per i seguenti motivi: 

□ sovra/sottoaffollamento; 

□ gravi motivi documentati (gravi necessità); 

□ esigenze di avvicinamento al posto di lavoro. 

Il/La sottoscritto/a, dichiara di essere in regola nei pagamenti dei canoni e oneri accessori e prende altresì 

atto che: 

- un eventuale cambio effettuato prima dell’autorizzazione, comporterà la decadenza automatica 

dall’assegnazione e l’avvio delle procedure di ripresa in consegna dell’alloggio; 

- con l’autorizzazione al cambio consensuale gli alloggi che ne sono oggetto sono automaticamente 

esclusi dai piani di cessione attuali, con la conseguente perdita del diritto all’acquisto da parte dei 

due richiedenti; 

- rinuncia, qualora l’alloggio fosse inserito nei piani di alienazione di Roma Capitale, a ogni diritto 

all’acquisto dello stesso. 

DATI RELATIVI AI COMPONENTI DEL NUCLEO FAMILIARE: 
(indicare tutti i componenti anche se privi di reddito) 

NOME E COGNOME DATA DI NASCITA CODICE FISCALE PARENTELA 

    

    

    

    

Roma li ,_______________________________ 

Il Richiedente__________________________  
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I richiedenti si impegnano a fornire tutta la documentazione che l’Amministrazione richiederà per 

comprovare il possesso dei requisiti auto-dichiarati e normativamente richiesti oltre a quanto necessario 

per l’adozione del provvedimento di cambio, ed in particolare a corrispondere tutte le somme non pagate 

nel corso del rapporto. Entrambi affermano, inoltre, di essere consapevoli che in caso di dichiarazione non 

veritiera decadranno immediatamente dai benefici eventualmente conseguenti dal provvedimento 

emanato sulla base delle stesse. 

I richiedenti, infine, allegano alla presente istanza le ricevute di pagamento di € 154,94 dei bollettini 

intestati sul c/c di Roma Capitale Risorse Economiche Pagamenti n. 20046033, per ogni alloggio di proprietà 

e/o gestito dall’Amministrazione Capitolina oggetto dell’istanza di cambio. 

 

Firma del richiedente A _________________________ 

Firma del richiedente B__________________________ 

 


