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COMUNE DI SANT'ANGELO LE FRATTE

{Provincia di Potenza)

AVVISO PUBBLICO

FONDO SOCIALCARD COVID19- MISURA URGENTE DISOSTEGNO ALLEFAMIGLIEEPERSONEIN
DIFFICOLTA’ ECONOMICA - DELIBERA DELLA GIUNTA REGIONALE N.215 DEL 28/03/2020.

IL SINDACO

VISTA la D.G.R. n. 215 del 27.3.2020 con la quale viene istituito il Fondo Social Card Covid-19 per azioni di
sostegno legate all’approvvigionamento dei beni fondamentali per famiglie e persone in difficolta
economica e sociale aggravate dalle restrizioni imposte dall’'emergenza sanitaria legata al Covid-19.
Trattasi di un contributo una tantum a persone o a famiglie che risultano, in questo periodo di emergenza,
prive di mezzi di sostentamento sufficienti ad acquisire anche beni di prima necessita, eventualmente
riproponibile in rapporto al protrarsi o meno dell’'emergenza COVID-19 e delle disponibilita economiche 4
residue del fondo.

RENDE NOTO

cheil Comune eroghera un contributo una tantum a persone o afamiglie che risultano, in questo periodo di
emergenza, prive di mezzi di sostentamento sufficienti ad acquisire anche beni di prima necessita,
eventualmente riproponibile in rapporto al protrarsio meno dell’emergenza COVID-19 e delle disponibilita
economiche residue del fondo.

Soggetti beneficiari.
Sono beneficiari del Fondo le persone e i nuclei familiari residenti in questo Comune, che sitrovino inuno

stato di disagio socio-economicogiaincarico aiservizisociali, cheacausadell’eccezionalita dell’emergenza
Covid-19 si trovano, temporaneamente impossibilitati a soddisfare le primarie esigenze di vita, anche a
seguito delle restrizioni imposte dall’emergenza sanitaria in corso.

Requisiti per I'accesso.
| requisiti di accesso ai benefici del Fondo sono i seguenti:

a} residenza in questo Comune;

b) per i cittadini stranieri non appartenenti all’Unione Europea, il possesso di un titolo di soggiorno in
corso di validita;

¢} valutazione di uno stato di bisogno accertato dai servizi socialicomunali;

d) non aver alcuna forma di reddito almeno dal 12 primo gennaio 2020 e fino alla data di richiesta di
accesso al fondo;

e) non essere beneficiari di altre forme di sostegno al reddito e alla poverta erogati da Enti pubblici (a
titolo esemplificativo e non esaustivo: reddito di cittadinanza, reddito minimo di inserimento
regionale, ex copes-Tis, misure Decreto Cura Italia, LSU, etc);

f) solo in casi eccezionali (a titolo esemplificativo e non esaustive: problemi di salute certificati di
almeno un componente del nucleo familiare richiedente, presenza di almeno un minore fino a 12
anni) pud essere richiesto il contributo una tantum anche dai beneficiari di altre forme di sostegno al
reddito e alla poverta previa certificazione dei servizi socialicomunali.



Modalita di accesso al fondo e Termini per la presentazione della domanda.
Le richieste diaccesso al fondo dovranno essere presentate all’ Ufficio Sociale del Comune utilizzando lo schema

di domanda allegato, con le seguenti modalita;
1) tramite I'indirizzo di posta elettronica: ufficio.servizisociali@comune.santangelolefratte.pz.it
2) tramite WhatsApp al numero 3931700011;

Le domande dovranno pervenire entro e non oltre le ore 12 del giorno 23 aprile 2020.

E consentito inoltrare una sola domanda per nucleo familiare.

Modalita di calcolo del contributo una tantum.
Il contributo una tantum, che potra eventualmente essere riproposto in rapporto al protrarsi o meno
dell’emergenza COVID-19 e delle disponibilita economiche residue del fondo, sara calcolato per nucleo familiare
secondo le indicazioni di seguito riportate:
= fino a€200,00 per un nucleo composto da una sola persona;
fino a€400,00 per un nucleo composto da due persona;
fino a€600,00 perunnucleo composto da tre persone;
— fino a€ 700,00 per un nucleo composto da quattro persone;
fino a € 800,00 perun nuclec composto dacinque opilpersone.
lltermine personaricomprende ancheil termine minore.

It contributo & finalizzato all’acquisto di generi alimentari di prima necessita, anche per uso animale, prodotti per
Figiene personale e per I'ambiente domestico con esclusione di alcolici, nonché al pagamento di boilette di utenze
domestiche.

Modalita di assegnazione. r
L’assegnazione del beneficio avverra in favore di coloro i quali sono in possesso dei requisiti, tenendo conto dei

criteri di priorita e della consistenza numerica del nucleo familiare. L’erogazione dei contributo economico avverra
nei limiti dei fondi disponibili.

Controlli

L’Amministrazione Comunale si riserva di verificare la veridicita delle informazioni rese e procedera a revocare il
beneficio concesso in caso di dichiarazione mendace, falsita in atti o uso di atti falsi. Ai sensi dell’art.71 del D.P.R.
n.445/2000, 'Amministrazione procedera ad idonei controlli, anche avvalendosi della collaborazione della Guardia
di Finanza, al fine di accertare la veridicita delle dichiarazioni rese e della documentazione presentata dai richiedenti.
Ferme restando fe sanzioni penali previste dall’art.76 del D.P.R. innanzi citato e, qualora dal controllo emerga la non
veridicita delle dichiarazioni rese, il dichiarante decadra dai beneficio conseguito e sara tenuto a restituire quanto
illecitamente ricevuto.

Comunicazioni in materia di riservatezza dei dati personali.

Tutti i dati personali comunicati dai richiedenti saranno trattati nel rispetto di quanto previsto dalle vigenti
disposizioni normative e regolamentari in materia. | dati saranno utilizzati esclusivamente per le finalita di cui al
presente Avwviso Pubblico.

Ulteriori informazioni potranno essere richieste presso gli uffici amministrativi del Comune, al numero
0975/386502, oppure all’Assistente Sociale al numero 3931700011.

Dalla residenza municipale, 18 aprile 2020
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FONDO SOCIAL CARD COVID 19-MISURAURGENTEDISOSTEGNO ALLEFAMIGLIEEPERSONEIN
DIFFICOLTA’ ECONOMICA - DELIBERA DELLA GIUNTA REGIONALE N.215 DEL 28/03/2020

Al Comune di Sant’Angelo Le Fratte
Email; ufficio.servizisociali@comune.santangelolefratte.pz.it
WhatsApp al numero 3931700011

Il/La sottoscritto/a

nato/a a ( ) il [ ]

codice fiscale

residente in

via ,

recapito telefonico

cellulare

email

CHIEDE

di accedere al “Fondo social card Covid-19” approvato in data 27/03/2020 dalla Giunta Regionale
della Basilicata, rivolta a famiglie e persone in difficolta economica seguite dai servizi sociali
comunali.

A tal fine, sotto la propria responsabilita, ai sensi degli artt. 46 e 47 D.P.R. 445/2000 e
consapevole delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 del D.P.R. 445/2000, nei casi di
dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

O di essere residente nel Comune di Sant’/Angelo le Fratte;

a) per i cittadini appartenenti ad uno Stato dellUnione Europea si dovra dimostrare |l
possesso del documento di regolarita di soggiorno in corso di validita;

b) per i cittadini non appartenenti a Paesi del’'Unione Europea necessita la dichiarazione
attestante il possesso della carta di soggiorno ovvero permesso di soggiorno rilasciati ai
sensi degli art. 5 e 9 del D.Lgs. n. 286 e s.m.i. del 25.07.1998, in corso di validita, o
dichiarazione di avere presentato domanda di rinnovo con riserva di produzione del
permesso ad avvenuto rilascio;



O di non avere alcuna forma di reddito dal 1° gennaio 2020 e fino alla data di richiesta di
accesso al fondo;

O di non essere beneficiario di altre forme di sostegno al reddito e alla poverta erogate da Enti
Pubblici (reddito di cittadinanza, pensionati, reddito minimo di inserimento regionale, ex
Copes-Tis, misure decreto cura, LSU, etc);

O di avere nel proprio nucleo familiare almeno un minore di eta non superiore ai 12 anni;

di avere nel proprio nucleo familiare un componente con problemi di salute certificati;

O che il proprio nucleo familiare & composto da n. componenti, conformemente a quanto
risultante dallo stato di famiglia;

O che nessun altro dei predetti componenti del proprio nucleo familiare ha presentato domanda
per la medesima finalita;

O di impegnarsi ad utilizzare il contributo per I'acquisto di generi alimentari di prima necessita,
anche per uso animale, prodotti per l'igiene personale e per 'ambiente domestico con
esclusione di alcolici, al pagamento di bollette di utenze domestiche;

O di essere a conoscenza che il Comune verifichera la veridicita delle dichiarazioni sostitutive
di atto notorio e delle certificazioni contenute nella domanda di contributo. Qualora dai
controlli emergano abusi o false dichiarazioni, fatta salva I'attivazione delle necessarie
procedure di legge, il Comune adottera ogni misura utile a sospendere e/o revocare 0
chiedere il rimborso dei benefici concessi;

O di autorizzare il trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento 2016/679/UE

(GPDR), del Decreto Legislativo 10 agosto 2018, n. 101 di adeguamento del D. Lgs.
196/2003.

O

Si allega copia documento di identita in corso di validita.

Luogo e data

IL/LA DICHIARANTE

N.B.: La richiesta dovra pervenire al Comune in uno dei seguenti modi:
— Email: ufficio.servizisociali@comune.santangelolefratte.pz.it
— WhatsApp al numero 3931700011

utilizzando unicamente il modello predisposto dall' Ente e scaricabile direttamente dal sito del Comune all’indirizzo:
www.comune.santangelolefratte.pz.it



