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“CONTRIBUTI A FAVORE DELLA FAMIGLIA” L.R. 30/1998 - ANNO 2015

SI RENDE NOTO 

che in attuazione della L.R. n. 30/1998 e ss.mm.ii. e della D.G.R. n. 1070/2015, possono essere presentate le domande di ammissione per l’anno 2015 ai contributi regionali in favore della famiglia per il superamento di situazioni di disagio sociale e economico 

1) INTERVENTI AMMESSI A CONTRIBUTO

Sono ammesse a finanziamento richieste di nuclei familiari anagrafici:

A) composti solo da una donna in stato di gravidanza oppure da una donna sola con figlio/i minorenne/i, nella condizione di non coniugata ovvero separata legalmente/divorziata/vedova, con un ISEE pari o inferiore a € 10.000,00;

B) con un numero di figli minorenni pari o superiore a tre, con un valore ISEE pari o inferiore a € 13.000,00;

C) con un valore ISEE pari o inferiore a € 7.500,00.

2) DESTINATARI E INCOMPATIBILITA’

Destinatari degli interventi di cui al punto 1) sono tutte le persone fisiche:

· aventi residenza legale nei territori dei Comuni dell’Ambito Territoriale Sociale XX;

· in possesso dei requisiti di cui al punto 1) alla data di presentazione della domanda;

· che NON abbiano presentato domanda per l’anno 2015 per l’assegno del nucleo familiare con almeno tre figli minori concesso dai Comuni

I richiedenti il contributo sono tenuti a presentare, in allegato alla domanda, l’attestazione dell’Indicatore della Situazione Economica Equivalente (ISEE), corredata della Dichiarazione Sostitutiva Unica (DSU) del proprio nucleo familiare ai fini del calcolo del valore ISEE a norma del D.P.C.M. n. 159/2013, oltre al certificato sanitario attestante lo stato di gravidanza e/o provvedimento giudiziario attestante la condizione di separata legalmente/divorziata.

E’ ammessa una sola domanda di contributo per ciascun nucleo familiare anagrafico, nel caso più componenti dello stesso nucleo familiare anagrafico presentino domanda di contributo verrà tenuta in considerazione la domanda pervenuta per prima presso gli uffici comunali competenti.

3) TERMINI DI PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE DI CONTRIBUTO

La richiesta di contributo, redatta su apposito modulo predisposto dall’Ambito XX, corredata da copia di un valido documento di identità, copia della carta di soggiorno o permesso di soggiorno in corso di validità per i cittadini non appartenenti all’Unione Europea e dalla documentazione richiesta, dovrà pervenire presso l’Ufficio Servizi Sociali dei Comuni di residenza dei richiedenti dal 01 marzo al 31 marzo 2016.

Non verranno prese in considerazione domande pervenute oltre il termine del 31 marzo 2016, farà fede il numero di protocollo apposto sulla domanda di contributo dagli uffici comunali competenti. 

Il recapito della domanda rimane a esclusivo rischio del mittente, ove per qualsiasi motivo non esclusa la forza maggiore, la stessa non venisse recapitata nei termini previsti, l’Ente non assume responsabilità alcuna.

4) MODALITA’ DI FORMAZIONE DELLE GRADUATORIE

Ogni Comune dell’Ambito XX procede all’istruttoria delle domande pervenute presso la propria sede nei termini indicati dal presente avviso, con la verifica della regolarità dei requisiti di accesso per ciascuno degli interventi ammessi a contributo.

Il Comune di Porto Sant’Elpidio, quale Ente capofila dell’Ambito Territoriale Sociale XX, sulla base di quanto elaborato dai Comuni dell’Ambito XX, procede alla formazione di una graduatoria per ciascun Comune e per ciascuna tipologia di intervento in ordine crescente di valore ISEE. 

Ognuna delle graduatorie è riferita alle domande ammesse a contributo in base ai criteri, requisiti, priorità indicati nel presente bando e tenuto conto della somma assegnata a ciascun Comune dell’Ambito XX.

In ottemperanza a quanto stabilito nella D.G.R. 1070/2015 l’Ente capofila provvede all’assegnazione dei contributi alle domande ammesse a finanziamento per ciascuno dei Comuni dell’Ambito XX e per ciascuna tipologia di intervento, secondo il seguente ordine di priorità, nei limiti delle risorse individuate per ciascun Comune e della rispettiva quota di compartecipazione:

1. donne sole, in stato di gravidanza o con figli (intervento A);

2. famiglie con numero di figli pari o superiore a tre (intervento B);

3. famiglie in situazione di disagio economico e sociale (intervento C).

Per la graduatoria dell’intervento A) nel caso di parità di ISEE hanno la precedenza i nuclei familiari con il maggior numero di figli minorenni alla data di presentazione della domanda.

Per la graduatoria dell’intervento B) nel caso di parità di ISEE hanno la precedenza i nuclei familiari con maggior numero di figli minorenni alla data di presentazione della domanda;

Per la graduatoria dell’intervento C) nel caso di parità di ISEE hanno la precedenza i nuclei familiari monopersonali il cui componente ha un’età pari o superiore a 65 anni alla data di presentazione della domanda.

Nel caso di ulteriore parità per ciascuna delle graduatorie in essere si procederà con il sorteggio del/i beneficiario/i del contributo.

5) ENTITA’ DEL CONTRIBUTO

Ai beneficiari delle graduatorie degli interventi A) B) e C) individuati in base ai requisiti, criteri e priorità sopra specificati verrà assegnato un contributo fissato nella misura minima di € 400,00.

Ogni richiedente anche se utilmente collocato nelle tre graduatorie A) B) e C) potrà essere assegnatario di un unico contributo, a tal fine verrà selezionato nella graduatoria più utile per beneficiarne.

Qualora, una volta assegnati i contributi, vi fosse un’eccedenza, questa andrà ripartita in parti uguali tra i beneficiari già individuati nelle tre graduatorie A) B) e C) secondo l’ordine di priorità e fino a esaurimento delle risorse disponibili.

Ciascun Comune dell’Ambito XX procede all’erogazione dei contributi sopra definiti in relazione alla quota di finanziamento regionale spettante, alla propria compartecipazione, ai propri vincoli di bilancio e solo dopo l’effettiva liquidazione dei finanziamenti da parte della Regione Marche, fino a esaurimento delle risorse disponibili.

6) MODELLO DI DOMANDA E INFORMAZIONI

Gli interessati possono reperire i modelli di domanda, presentare domanda e richiedere ulteriori informazioni presso i seguenti uffici:

Comune di Monte Urano - Ufficio Servizi Sociali Piazza Libertà

dal lunedì al sabato dalle 9.00 alle 13.00 (tel. 0734/848747/8) 

Comune di Porto Sant' Elpidio - Servizi Sociali Primo Piano Villa Murri

dal lunedì al sabato dalle 09.00 alle 13.00 (tel. 0734/908308 - 7);

Comune di Sant’Elpidio a Mare - Ufficio Servizi Sociali Piazzale Marconi 14/f 

dal lunedì al sabato dalle 10.00 alle 13.00 (tel. 0734/8196363 – 5)

Ulteriori informazioni: indirizzo e-mail ambito20@elpinet.it - sito internet www.ambito20.it
Il Resp.le Servizi Sociali d’Ambito            Il Resp.le Area 3                       Il Resp.le dei Servizi Sociali

   Dott.ssa Pamela Malvestiti              Dott.ssa Donatella Burini              Dott. Giorgio Capparuccini
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AL SINDACO DEL COMUNE DI ______________________________

DOMANDA DI CONTRIBUTO PER IL SOSTEGNO ALLA FAMIGLIA AI SENSI DELLA L.R. 30/98 E D.G.R. 1070/2015 – ANNO 2015

Il/La sottoscritto/a_____________________________________________________
 ____________nato/a______________________________  prov. ______il_____/____/_________
e residente a _________________________________ in via ________________________ n. ____
recapito telefonico __________________________

CHIEDE

il contributo per il sostegno alla famiglia previsto dalla L.R. 30/98 E D.G.R. 1070/2015 – anno 2015

INTERVENTO (barrare la casella scelta):

( A) – nucleo familiare anagrafico composto solo da una donna in stato di gravidanza oppure solo da una donna con figlio/i minorenne/i, nella condizione di non coniugata ovvero separata legalmente/divorziata/vedova alla data di presentazione della domanda, con un ISEE pari o inferiore a € 10.000,00;

( B) – nucleo familiare anagrafico composto da un numero di figli minorenni pari o superiore a tre alla data di presentazione della domanda, un valore ISEE pari o inferiore a € 13.000,00;

( C) –  nucleo familiare anagrafico con un valore ISEE pari o inferiore a € 7.500,00.

- Consapevole delle responsabilità penali in cui si incorre in caso di dichiarazioni mendaci ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 445/2000;

- Consapevole che l’Amministrazione Comunale può eseguire controlli diretti ad accertare la veridicità delle informazioni autocertificate nella presente istanza, con particolare riferimento alle attestazioni ISEE pari a € 0,00;

- Consapevole che qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicità di quanto autocertificato nella presente istanza decadrà dal beneficio economico eventualmente assegnato ai sensi dell’art. 75 del D.P.R. 445/2000

DICHIARA

barrare le caselle scelte e, dove richiesto, completare il modulo di domanda

( di essere residente nel Comune di _____________________________________

( di essere cittadino italiano;

( di essere cittadino di uno stato appartenente all’Unione Europea;

( di essere cittadino di uno stato non appartenente all’Unione Europea in possesso di carta di soggiorno/permesso di soggiorno in corso di validità;

( di NON aver presentato domanda per l’anno 2015 per l’assegno del nucleo familiare con almeno tre figli minori concesso dal Comune di residenza;

( di chiedere l’accredito sul conto corrente i cui estremi sono allegati alla presente domanda;

( di aver preso visione dell’informativa sul trattamento dei dati personali anche sensibili ai sensi del D. Lgs. n. 196/2003 e acconsente, per le finalità inerenti la presente domanda di contributo, al trattamento dei propri dati personali e sensibili e di aver preso visione dell’informativa sulle modalità e contenuti della comunicazione di avvio del procedimento ai sensi della L. 241/1990 e della L. 15/2005, come da comunicazioni riportate in calce al presente modulo di domanda.

INTERVENTO A

( di essere, alla data di presentazione della domanda, l’unica componente del nucleo familiare anagrafico, di essere in stato di gravidanza e nella condizione di:

( non coniugata

( separata legalmente

( divorziata

(vedova

( di avere, alla data di presentazione della domanda, un nucleo familiare anagrafico composto esclusivamente dalla sottoscritta e da uno o più figli minorenni e di essere nella condizione di:

( non coniugata

( separata legalmente

( divorziata

(vedova

( di avere un ISEE pari a € _____________________ con riferimento alla DSU e Attestazione ISEE n. ___________________________ sottoscritta in data __________________

INTERVENTO B

( di avere un nucleo familiare anagrafico composto alla data di presentazione della domanda da almeno tre figli minorenni

( di avere un ISEE pari a € _____________________ con riferimento alla DSU e Attestazione ISEE n. ___________________________ sottoscritta in data __________________

INTERVENTO C

( di avere un ISEE pari a € _____________________ con riferimento alla DSU e Attestazione ISEE n. ___________________________ sottoscritta in data __________________

Per quanto non espressamente indicato nella domanda, si fa esplicito riferimento ai contenuti del bando, che si dichiara di conoscere e di accettare

Allega al presente modulo:

( attestazione ISEE corredata dalla DSU del proprio nucleo familiare a norma del D.P.C.M. 159/2013

( certificato sanitario attestante lo stato di gravidanza

( provvedimento giudiziario attestante la condizione di legalmente separata/divorziata

( fotocopia di un valido documento di identità personale del dichiarante

( fotocopia della carta di soggiorno/permesso di soggiorno in corso di validità

( dati necessari all’accredito sul conto corrente del contributo eventualmente spettante: nome intestatario, nome istituto di credito e codice IBAN

_____________________________, ___________________

(indicare Comune e data)

_________________________
    Firma leggibile

Informativa ai sensi del D. Lgs. 196/03

Titolare del trattamento: Comune di Porto Sant’Elpidio per l’intera banca dati, i restanti Comuni per la banca dati dei cittadini residenti nell’ambito della rispettiva competenza.

Responsabile del trattamento: Responsabile dei Servizi Sociali d’Ambito, Responsabile Area 3 Comune di Sant’Elpidio a Mare e Responsabile Servizi Sociali Comune di Monte Urano.

Incaricati: i dati dichiarati sono trattati dai dipendenti assegnati, anche temporaneamente, agli uffici dei servizi sociali e dei servizi finanziari dei Comuni.

Finalità: i dati dichiarati sono utilizzati dagli uffici esclusivamente per il procedimento amministrativo in corso e per i controlli previsti dalla legge.

Modalità: il trattamento dei dati dichiarati è effettuato sia con strumenti cartacei sia elettronici a disposizione degli uffici competenti.

Ambito comunicazione: i dati sono utilizzati dai Servizi Sociali e comunicati agli uffici, agli Enti e/o altri soggetti pubblici nei limiti previsti da norme di Legge o Regolamenti vigenti, o quando ciò risulti necessario per il conseguimento delle finalità del presente Bando.

alle Tesorerie degli Istituti di Credito, ai Servizi della Regione Marche interessati dal presente procedimento amministrativo.

Obbligatorietà: il conferimento dei dati è obbligatorio per poter usufruire del beneficio in presenza dei requisiti richiesti; la conseguenza nel caso del mancato conferimento dei dati richiesti è la sospensione dal procedimento.

Diritti: il richiedente il contributo di cui al presente Bando può in ogni momento esercitare i diritti di accesso, rettifica, aggiornamento e integrazione, nonché di cancellazione dei dati personali o trasformazione in forma anonima dei dati personali se trattati in violazione del D.Lgs. n. 196/2003, rivolgendosi alla sede del Comune di residenza.

Sito web: l’elenco dei responsabili è pubblicato sul sito www.ambito20.it.

Informativa ai sensi della L. 241/1990 e della L. 15/2005

Amministrazioni competenti: Comuni di Porto Sant’Elpidio, Sant’Elpidio a Mare e Monte Urano.

Oggetto del procedimento: L.R. 30/98 – “Interventi a favore della famiglia” anno 2015.

Responsabili del procedimento: per il Comune di Porto Sant’Elpidio Pamela Malvestiti, per il Comune di Sant’Elpidio a Mare Donatella Burini, per il Comune di Monte Urano Giorgio Capparuccini.

Inizio e termine del procedimento: l’avvio del procedimento decorre dalla data di scadenza del presente bando, i termini di conclusione del procedimento sono indicati in 90 giorni dalla liquidazione dei contributi da parte della Regione Marche e dai vincoli di Bilancio dei Comuni.

Inerzia dell’Amministrazione: decorsi i termini sopra indicati, l’interessato potrà adire direttamente il Giudice Amministrativo (T.A.R. Marche) finché perdura l’inadempimento e comunque non oltre un anno dalla scadenza dei termini di conclusione del procedimento.
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BANDO PER L’EROGAZIONE DI CONTRIBUTI A SOSTEGNO DELLA FAMIGLIA L.R. 30/1998 – ANNO 2015
E’ indetto per l’anno 2015 il presente Bando per l’assegnazione di contributi a sostegno della famiglia, in attuazione della L.R. 30/1998 e della D.G.R. n. 1070/2015.

Possono partecipare i cittadini italiani, comunitari, extracomunitari in possesso di carta e/o permesso di soggiorno in corso di validità, residenti in uno dei Comuni dell’Ambito XX, ovvero Porto Sant’Elpidio, Sant’Elpidio a Mare o Monte Urano che, alla data di presentazione della domanda, rientrano in una delle seguenti fattispecie:

A) nuclei familiari anagrafici composti solo da una donna in stato di gravidanza oppure solo da una donna con figlio/i minorenne/i, nella condizione di non coniugata ovvero separata legalmente/divorziata/vedova, con un ISEE pari o inferiore a € 10.000,00 a norma del D.P.C.M. 159/2013

B) nuclei familiari anagrafici con un numero di figli minorenni pari o superiore a tre, con un valore ISEE pari o inferiore a € 13.000,00 a norma del D.P.C.M. 159/2013

C) nuclei familiari anagrafici con un valore ISEE pari o inferiore a € 7.500,00 a norma del D.P.C.M. 159/2013

Il contributo è incompatibile con l’aver presentato per l’anno 2015 domanda per l’assegno del nucleo familiare con almeno tre minori concesso dal Comune di residenza.

L’entità del contributo è fissata nella misura minima di € 400,00 fino a esaurimento dei fondi disponibili.

Il Comune di Porto Sant’Elpidio, quale Ente capofila dell’Ambito XX, secondo quanto stabilito nella D.G.R. 1070/2015, provvede all’assegnazione dei contributi alle domande ammesse a finanziamento per ciascuno dei Comuni dell’Ambito XX e per ciascuna tipologia di intervento, secondo il seguente ordine di priorità:

1. donne sole, in stato di gravidanza o con figli;

2. famiglie con numero di figli pari o superiore a tre;

3. famiglie in situazione di disagio economico e sociale.

La richiesta di contributo, redatta su apposito modulo predisposto dall’Ambito XX, corredata della documentazione richiesta, dovrà pervenire all’Ufficio Servizi Sociali  dei Comuni di residenza dei richiedenti dal 01 marzo al 31 marzo 2016.

Non verranno prese in considerazione le domande pervenute oltre il termine del 31 marzo 2016, farà fede il numero di protocollo apposto sulla domanda di contributo dagli uffici comunali competenti. 

Gli interessati potranno reperire i modelli di domanda, presentare domanda, e richiedere ulteriori informazioni presso i seguenti uffici:

- Comune di Monte Urano - Ufficio Servizi Sociali Piazza Libertà

dal lunedì al sabato, dalle 9.00 alle 13.00 (tel. 0734/848747-8) 

- Comune di Porto Sant' Elpidio - Servizi Sociali Primo Piano Villa Murri

dal lunedì al sabato, dalle 09.00 alle 13.00 (tel. 0734/908308 - 7);

- Comune di Sant’Elpidio a Mare - Ufficio Servizi Sociali Piazzale Marconi 14/f 

dal lunedì al sabato dalle 10.00 alle 13.00 (tel. 0734/8196363- 5);

Copia integrale del bando è disponibile sul sito internet www.ambito20.it 

per ulteriori informazioni scrivere a ambito20@elpinet.it 

Il Resp.le Servizi Sociali d’Ambito                             Il Resp.le Area 3                              Il Resp.le dei Servizi Sociali

Dott.ssa Pamela Malvestiti                                  Dott.ssa Donatella Burini               Dott. Giorgio Capparuccini

