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AVVISO PUBBLICO

“MISURE URGENTI DI SOLIDARIETA ALIMENTARE"

BANDO PER L’ASSEGNAZIONE DI BUONI SPESA O FORNITURA DI GENERI DI PRIMA
NECESSITA’ RIVOLTO A PERSONE CHE VERSANO IN STATO DI DISAGIO ECONOMICO
— MISURE DI CONTENIMENTO EMERGENZA EPIDEMIOLOGICA DA COVID-19

Il Responsabile Amministrativo/Finanziario

Visto il decreto del Presidente del Consiglio dei ministri 28 marzo 2020 (DPCM), recante “Grter df formazione e di riparto
del Fondo dj solidarieta cormunale 2020.";

Vista l'ordinanza n. 658 del 29.03.2020 del Cépo del Dipartimento della Protezione Clvile (ODPC) recante ™iMfteriori
interventi urgenti di protezione dvile in relazione allemergenza relativa al rischio sanitario connesso allinsorgenza di
patologie derivanti da agenti virall”,

Ravvisata la necessitd di fornire un contributo economico ai nuclei familiari pit esposti agll effetti economici derivanti
dall'emergenza epidemiologica da virus Covid-19 nonché a quelli in stato di bisogno, per soddisfare le necessita pili urgenti
ed essenziali (buoni spesa per acquisto di generi alimentari o prodotti di prima necessita), con priorita per quelli non gia
assegnatari di sostegno pubblico;

Ritenuto necessario redigere l'elenco delle famiglie in particolari condizioni di disagio ai sensi dell’art. 2, comma 6,
dell'ODPC n. 658 del 29 marzo 2020;
RENDE NOTO

il bando per l'individuazione dei nuclei familiari in particolari condizioni di disagio ai sensi dellart. 2, comma
6, deII'ODPC n 658 del 29. 03 2020, da ammetl:ere al beneﬁao per il relativo contributo in buoni spesa per

1) REQUISITI

Possono presentare domanda in via prioritaria i nuclei familiari, persone singole e cittadini stranieri residenti
nel Comune di Morra De Sanctis che:
a) sono attualmente senza LAVORO/occupazione (ovvero non svolgono alcuna attivita lavorativa) a causa
dell'emergenza epidemiclogica da virus Covid-19;
b) non posseggono alcun reddito/pensione/assegno, non sono beneficiari di alcuna integrazione al reddito né
di qualsivoglia forma di sussidio pubblico (reddito di cittadinanza, cassa integrazione, ecc.);

IL CONTRIBUTO VERRA CONCESSO, IN VIA PRIORITARIA, AI RICHIEDENTI DI CUI ALLE lettere a) e b) PER UN IMPORTO
VARIABILE DA UN MINIMO DI € 240,00 FINO AD UN MASSIMO DI € 400,00 DA STABILIRSI IN FUNZIONE DEL NUMERO DELLE
DOMANDE AMMISSIBILI E DELLA COMPOSIZIONE DEL NUCLEQ FAMILIARE.

Possono, altresi, presentare domanda i nuclei familiari, persone singole e cittadini stranieri residenti nel Comune
di Momma De Sanctis che:

c) pur gia assegnatari di sostegno pubblico, si trovano attuaimente in gravi difficolta economiche in conseguenza
della crisi derivante dall‘emergenza epidemiologica da virus Covid-19 per particolari motivifesigenze (art. 2, comma 6,
ODPC n. 658/2020).

IL CONTRIBUTO SARA CONCESSQO AI SUDDETTI RICHIEDENTI DI CUI ALLA LETTERA c), SOLO CON, EVENTUALI, RISORSE
RESIDUE E PER UN IMPORTO VARIABILE DA UN MINIMO DI € 140,00 FINO AD UN MASSIMO DI € 300,00 DA STABILIRSI IN
FUNZIONE DEL NUMERO DELLE DOMANDE AMMISSIBILI E DELLA COMPOSIZIONE DEL NUCLEC FAMILIARE.

I requisiti richiesti devono essere posseduti alla data di presentazione della domanda da redigersi
secondo I"allegato modulo.



COMUNE DI MORRA DE SANCTIS

Frovincia di Avellino
{ Tel. D827/43600 — fax 0827/43081 )

2) CRITERI DI PRIORITA

Sara data priorita alle sequenti condizioni:
nuclei familiari privi di reddito con minori a carico;
nuclei familiari privi di reddito senza minori a carico;
nuclei familiari con presenza di uno o piti componenti disabili, ove non percepiscano pensione di invalidita a tale titolo.

3) DOCUMENTAZIONE

Alla domanda deve essere allegata:
- copia di documento di riconoscimento del richiedente in caso di cittadinanza italiana, in corso di validita.
- copia di permesso di soggiorno del richiedente (per cittadini stranieri) in corso di validita;

4) MODALITA DI PARTECIPAZIONE

La domanda potra essere presentata entro le ore 14.00 di mercoledi 8 Aprile 2020, utilizzando il modulo debitamente
compilato e sottoscritto, con le sequenti modalita:

7 PEC: protocollo@pec.comune. motradesanctis.av.it
1 previo appuntamento telefonico al n. 0827/43021- 0827/43600, consegna a mano, in busta o con foglio

piegato e spillato, presso la sede del Comune dalle ore 8,00 alle ore 14,00;
Nel caso di difficolta efo impossibilita di compilazione della domanda fare riferimento telefonico agli ufficd comunali e
al Centro Operativo Comunale di Protezione Civile,

5) CONTROLLI

L'Ente si riserva, comunque, di procedere, ai sensi dell’art. 71 del D.P.R. n. 445/2000 e ss.mm.ii., ad effettuare idonei
controlli, anche a campione, sulla veridicita delle dichiarazioni sostitutive presentate.

Verra determinata la decadenza dal beneficio ed il recupero del contributo per i richiedenti che abbiano sottoscritto false
dichiarazioni per entrame in possesso, fatte salve le conseguenze penali di tali atti, cosi come previsto agli artt. 75 e 76 del
medesimo D.P.R. n. 445/2000.

6) INFORMAZIONI
Il bando e la domanda sono disponibili sulla homepage del sito www.comune.Morra De Sanctis.av.it e suila_pagina_facebook

del Comune di Morra De Sanctis. 1| modello di domanda potra, altresi, essere richiesto in forma cartacea al Centro Operativo
Comunale, previo contatto telefonico al n. 0827/43021 - 0827 /43600, con eventuali ulteriori informazioni.

7) UTILIZZ0 e SCADENZA

I buoni spesa dovranno essere utilizzati entro il 30 maggio 2020 presso gli esercizi commerciali di Morra De
Sanctis che hanno aderito all'iniziativa e che verranno indicati sul sito dell’Ente.

8) PRIVACY

Ai sensi e per gli effetti del Regolamento (UE} 2016/679 e del D.Igs. n. 196/2003 e ss.mm.ii., i dati contenuti nelle domande
e nei documenti alle stesse allegati saranno utilizzati esclusivamente ai fini della gestione della presente procedura, nel
rispetto ed in applicazione delle disposizioni normative vigenti in materia.

Morma De Sanctis, li 03 aprile 2020

11 Responsabile Amministrativo/Finanziario
FE.to Dott.ssa Rosapina Trunfio



DOMANDA ASSEGNAZIONE BUONI SPESA

Al Sig. Sindaco del Comune di
Morra De Sanctis

Oggetto: EMERGENZA COVID-19

Domanda per Pammissione al beneficio di cui all’ODPC n. 658 del 29.03.2020

La/ll sottoscritta/o:
Cognome Nome
nato a il C.F.
Cittadinanza residente in
Via/Piazza n. civico
Recapito telefonico:

CHIEDE

DI ESSERE AMMESSO AL BENEFICIO ED AL RELATIVO
CONTRIBUTO DI CUI AL BANDO IN OGGETTO

A tal fine, consapevole di quanto prescritto dall’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000 e ss.mm.ii. sulle responsabiliti
cui pud andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci e dall’art, 75 sulla decadenza dai benefici
conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, ai sensi degli articoli 46 ¢ 47
del medesimo D.P.R. n. 445/2000,

DICHIARA

1. per sé e per i componenti del proprio nucleo familiare:

di essere residente nel Comune di Morra De Sanctis (AV);
di essere privo di occupazione (ovvero di non svolgere alcuna attivita lavorativa);

O di essere privo di occupazione in conseguenza della crisi derivante dall’emergenza epidemiologica
da virus Covid-19 per il seguente motivo

O di non possedere alcun reddito;

o di non essere beneficiario di alcuna integrazione al reddito né di altra forma di sussidio pubblico
(reddito di cittadinanza, cassa integrazione, ecc.).;

oppure (in alternativa)



O di essere beneficiario della seguente integrazione al reddito o
, ma di trovarsi attualmente in gravi difficolta economiche in

conseguenza della crisi derivante dall’emergenza epidemiologica da virus Covid-19 per i seguenti motivi:

2. La composizione del nucleo familiare (compreso il richiedente) alla data di presentazione della presente
richiesta ¢ la seguente:

N°| Rapp.di Cognome e Nome Stato occupazionale Reddito 2018
parent. (occupato/disoccupato)

1

2

3

4

5

3. Il proprio nucleo familiare presenta:
* n minori di eta;
e n. figli a carico che frequentano corsi universitari faori sede;
s n. persone con disabilita (in relazione alle quali non percepisce/percepisce pensione di

invalidita)

IL DICHIARANTE SI IMPEGNA A COMUNICARE TEMPESTIVAMENTE EVENTUALI VARIAZIONI INERENTI I DATI
FORNITIL.

Allegati:
O copia del documento di riconoscimento del richiedente
O copia di permesso di soggiomo del richiedente (solo per cittadini stranieri) in corso di validita.

Al sensi e per gli effetti del Regolamento (UE) 2016/679 e del D.lgs. n. 196/2003 e ss.mm.ii., autorizza il
trattamento dei dati contenuti nella presente dichiarazione esclusivamente per !'assolvimento degli obblighi

previsti dalle leggi.

Morra De Sanctis, li

FIRMA




