
 

Comune di ARQUATA DEL TRONTO 
Provincia di ASCOLI PICENO 

P.zza Umberto I°, 20 – 63096 Arquata del Tronto (AP) 
Tel 0736/809122 - 0736/809255 

E-mail Settore Tecnico: tecnico@comune.arquatadeltronto.ap.it 
 

ALLEGATO 2 
 

DOMANDA PER L’ASSEGNAZIONE S.A.E. A TITOLO ONEROSO NEL COMUNE DI ARQUATA DEL TRONTO  
AI SENSI DELL’ OCDPC N. 779/2021. 

“SOGGETTI NON AVENTI I REQUISITI PREVISTI DALL’ OCDPC 614/2020 PER I QUALI NON PERMANE IL 
DISAGIO ABITATIVO A CAUSA DEL SISMA DEL 2016” 

 
 

Il/la sottoscritto/a: 
 

Cognome _____________________________ Nome _____________________________ 

Luogo di nascita _____________________________ Data di nascita _____________________________ 

Residente in Via/Piazza___________________________________________________________n._______ 
Comune_____________________________________________________(Prov.____________) 

Codice fiscale _____________________________ Telefono _____________________________ 

P.E.C. _____________________________ e-mail _____________________________ 

 
ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445 del 28/12/2000, consapevole delle conseguenze penali previste agli artt. 75 e 
76 del D.P.R. 445/2000, per chi attesta il falso, sotto la propria responsabilità, 
 

CHIEDE 
 

Per sé e per il proprio nucleo familiare, l’assegnazione di una S.A.E., in ordine di preferenza nelle seguenti aree: 
 

Area 1 ________________________________________________________________________ 

Area 2 ________________________________________________________________________ 

 
 
 

A TAL FINE DICHIARA: 
 
1. Di non avere pendenze debitorie nei confronti del Comune di Arquata del Tronto; 

2. Di non avervi arrecato danni tali da impedirne la riassegnazione, qualora precedentemente già assegnatario di 
S.A.E.; 

3. Di possedere i seguenti requisiti (contrassegnare i parametri interessati, se i parametri selezionati saranno molteplici 
verrà considerato solo quello con il valore maggiore): 
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TABELLA 2 

PARAMETRO 

Documentazione 
indicativa e non 

esaustiva ritenuta 
attestante il possesso 

del requisito 

VALORE 

a. □ 
Nuclei familiari residenti o stabilmente dimoranti presso il Comune 
di ubicazione delle S.A.E. composti da persone con disabilità e/o 
over 65 con necessità di assistenza permanente; 

Certificazione INPS 95 

b. □ 
Nuclei familiari residenti o stabilmente dimoranti presso il Comune 
di ubicazione delle S.A.E. per i quali il Comune abbia accertato una 
condizione di bisogno a livello sociale ed economico; 

 85 

c. □ 

Nuclei familiari formati da giovani coppie (sotto i 40 anni) con 
almeno un componente già residente o stabilmente dimorante nel 
Comune di ubicazione delle S.A.E. non proprietari di immobili agibili 
nel territorio comunale e/o nei comuni limitrofi, che intendano 
costituire un nucleo autonomo e che si impegnino a trasferire la 
residenza presso il Comune entro 30 giorni dalla data di 
assegnazione della S.A.E.; 

 75 

d. □ 

Nuclei familiari formati da coppie di nuova costituzione (sopra i 40 
anni) con almeno un componente già residente o stabilmente 
dimorante nel Comune interessato non proprietari di immobili agibili 
nel territorio comunale e/o nei Comuni limitrofi e che intendano 
costituire un nucleo autonomo e che si impegnano a trasferire la 
residenza presso il Comune entro 30 giorni dalla data di 
assegnazione della S.A.E.; 

 70 

e. □ 

Nuclei familiari con figli iscritti e frequentanti le scuole site nel 
territorio comunale non proprietari di immobili agibili nel territorio 
comunale e/o nei comuni limitrofi, che si impegnino a trasferire la 
residenza presso il Comune entro 30 giorni dalla data di 
assegnazione della S.A.E.; 

Certificato di 
iscrizione Istituto 

Scolastico/ 
Autocertificazione 

65 

f. □ 

Nuclei familiari non proprietari di immobili e con almeno un 
componente con contratto di lavoro a tempo determinato o 
indeterminato o che siano titolari di imprese o attività artigianali o 
commerciali aventi sede nel territorio comunale a che si impegnino 
trasferire la residenza presso il Comune entro 30 giorni dalla data 
di assegnazione della S.A.E.; 

Contratto di 
lavoro/Visura 

Camerale 
60 

g. □ 

Nuclei familiari residenti o stabilmente dimoranti presso il Comune 
di ubicazione delle S.A.E., precedentemente assegnatari di 
immobili di edilizia residenziale pubblica resi inagibili dagli eventi 
sismici, che intendono rinunciare a nuova assegnazione di alloggio 
pubblico per alloggiare nella S.A.E.; 

Contratto locazione 55 

h. □ 

Nuclei familiari residenti o stabilmente dimoranti presso il Comune 
di ubicazione delle S.A.E., precedentemente locatari di immobili di 
proprietà privata resi inagibili dagli eventi sismici per i quali il 
proprietario dell’immobile ripristinato non intende mantenere il 
preesistente contratto di locazione; 

Contratto locazione 50 

i. □ 

Nuclei familiari non proprietari di immobili nell’area del cratere 
Sisma 2016, con genitori dimoranti presso il Comune di ubicazione 
delle S.A.E., che intendano trasferire la dimora abituale e la 
residenza presso lo stesso entro 30 giorni dalla data di 
assegnazione della S.A.E.; 

Autodichiarazione 45 

j. □ 

Nuclei familiari residenti o stabilmente dimoranti presso il Comune 
di ubicazione delle S.A.E. proprietari di edifici agibili per i quali 
vengano realizzati interventi di miglioramento sismico 
(SUPERBONUS 110%); 

Titolo edilizio 40 
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k. □ 
Nuclei familiari proprietari non dimoranti abitualmente nell’immobile 
di proprietà danneggiato dagli eventi sismici in quanto utilizzato 
come “seconda casa”; 

Autocertificazione 20 

l. □ 
Lavoratori titolari di regolare contratto di lavoro presso aziende 
situate nel comune di ubicazione delle S.A.E. o presso imprese 
appaltatrici con cantieri di ricostruzione nel territorio; 

Contratto di 
lavoro/Certificato 

INPS 
15 

m. □ 
Soggetti titolari di regolare contratto di lavoro di assistenza a 
persone con disabilità e/o over 65 con necessità di assistenza 
permanente; 

Contratto di lavoro 15 

 
Di possedere gli ulteriori requisiti all’interno del nucleo familiare (contrassegnare i parametri interessati): 
 

TABELLA 3  

ULTERIORI PARAMETRI 

Documentazione 
indicativa e non 

esaustiva ritenuta 
attestante il possesso 

del requisito 

VALORE 

n. □ Nuclei familiari che si impegnino a trasferire la residenza presso il 
Comune entro 30 giorni dalla data di assegnazione; 

Autodichiarazione  
(già inserita nel presente 

modulo) 
20*(vedi 

nota) 

o. □ Residente prima del 24 agosto 2016 Autodichiarazione 3 

p. □ Soggetti disabili con invalidità accertata dal Ministero dell'Interno Certificato INPS 

- 70% punti 1 
- da 71% a 
85% punti 2 
- oltre 85% 

punti 3 

q. □ Figli minori per ogni figlio 
n. ………. 

Autodichiarazione 2 

r. □ Unico genitore presente nel nucleo familiare 
Autodichiarazione 
(già inserita nel presente 

modulo) 
3 

*Nota parametro n.1: si precisa che il punteggio di 20 punti viene assegnato solo nelle istanze relative ai parametri n. k-m-l della 
tabella 2, qualora venga dichiarata la volontà di trasferire la residenza in questo Comune entro 30 giorni dall’assegnazione; non è 
prevista l’assegnazione del punteggio nei casi diversi in quanto l’obbligo è già previsto nello stesso parametro di riferimento. 
 
4. Di avere dimora abituale principale e continuativa nel seguente immobile sito nel territorio del Comune di Arquata 

del Tronto (da compilare solo per i parametri a,b,g,h,j,k ): 
 

Via/Piazza  _____________________________________________ n. _____________________ 

Comune/Frazione ____________________________________________________________________________ 

Riferimenti 
catastali 

Foglio __________________ Particella __________________ Sub. _________________ 

□ DI PROPRIETÀ                            □ IN AFFITTO                           □ ABITATA AD ALTRO TITOLO 
 

5. Che i componenti del nucleo familiare o del costituendo nucleo familiare sono proprietari dei seguenti immobili (da 
compilare solo per i parametri d,e,j,k, riferito al Comune di Arquata del Tronto e comuni limitrofi e per il parametro i 
in area del cratere sisma 2016): 

Via/Piazza  _____________________________________________ n. _____________________ 

Comune/Frazione ____________________________________________________________________________ 

Riferimenti 
catastali Foglio __________________ Particella __________________ Sub. _________________ 

□ Agibile □ Inagibile 
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Via/Piazza  _____________________________________________ n. _____________________ 

Comune/Frazione ____________________________________________________________________________ 

Riferimenti 
catastali Foglio __________________ Particella __________________ Sub. _________________ 

□ Agibile □ Inagibile 

6. Che il/i componente/i del nucleo familiare che ha/hanno dimora stabile e continuativa nel Comune di Arquata del 
Tronto è/sono il/i Sig./ra (da compilare solo per i parametri c,d, se parametro i indicare genitori dimoranti ): 

Cognome Nome Luogo e data di 
nascita 

Codice Fiscale 
Ubicazione immobile 
Residenza/ dimora 

stabile e continuativa 
     

     

7. (barrare ipotesi che interessa)   □ Che il proprio nucleo familiare                  □ Che il costituendo nucleo familiare              
è composto come di seguito indicato: 

Cognome Nome 
Luogo e data 

di nascita 
Codice 
Fiscale 

Comune di 
Residenza 

Relazione 
con il 

richiedente* 

Eventuali 
disabilità 

       

       

       

       

       

       

*padre/madre, figlio/figlia, marito/moglie, convivente, nonno/nonna, nipote, nuora/genero, suocero/suocera, 
cognato/cognata, coinquilino, altro (specificare la relazione). 
 
DA COMPILARE SOLO IN CASO DI ASSEGNATARIO DI S.A.E.: 

Il sottoscritto, alla data odierna, è già assegnatario della S.A.E. n.____________ situata in Località _________________. 
 
8. Di possedere la seguente documentazione attestante il possesso dei requisiti, da presentare in fase di assegnazione 

della S.A.E (contrassegnare i documenti posseduti): 

 Contratto di lavoro regolarmente registrato (lavoratori dipendenti); 

 Visura camerale aggiornata o altro documento ufficiale da cui risulti il domicilio legale (lavoratore autonomo);  

 Certificato di iscrizione presso istituti scolastici con sede ad Arquata del Tronto; 

 Certificato di residenza; 

 Copia del decreto di assegnazione del contributo per la ricostruzione di un immobile di proprietà sito ad Arquata 
del Tronto, lesionato o distrutto a seguito del sisma; 

 Scheda Aedes relativa all’immobile di proprietà sito in Arquata del Tronto, da cui risulta l’inagibilità causata dal 
sisma; 

 Certificato di invalidità; 
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 Titolo edilizio; 

per il requisito di dimora abituale e continuativa, di possedere la seguente documentazione probante: 

 Utenza servizio idrico; 

 Utenza energia elettrica; 

 Utenza gas; 

 Domicilio Postale; 

 Sussistenza del titolo di abitazione; 

 Medico di famiglia; 

 Esito scheda Aedes; 

 Servizi scolastici e/o servizi sociali; 
 

INOLTRE DICHIARA 
 
1. Di aver preso visione dell’Avviso di assegnazione e di accertarne integralmente tutte le condizioni; 
 
2. Di aver preso visione e di accettare integralmente tutte le previsioni del “Regolamento per la definizione dei requisiti 

e per la disciplina delle assegnazioni delle strutture abitative d’emergenza (S.A.E.), tornate in disponibilità del comune 

 
3. Di impegnarsi, qualora venga dichiarata la volontà ai sensi dei parametri k-l-m, o se previsto nel parametro di 

riferimento scelto, a trasferire entro 30 giorni dall’assegnazione la propria residenza e degli altri componenti del 
proprio nucleo familiare o del costituendo nucleo familiare, nel Comune di Arquata del Tronto; 

 
4. Di impegnarsi in caso di assegnazione a corrispondere il canone mensile obbligatorio, nei tempi e con le modalità 

previste dal Regolamento; 
 
5. Di impegnarsi a rispettare gli obblighi previsti per l’assegnatario; 
 
 
 
          Luogo e data                                                                                                                       Firma 
 
 
__________________________                                                                              __________________________ 
 
 
 
 
 
NOTE 
LEGGERE CON ATTENZIONE: 

a. La presente domanda costituisce dichiarazione sostitutiva di certificato e di atto notorio (artt. 46 e 47 del DPR n. 
445/2000). Ai sensi dell’art 75, DPR n. 445/2000 chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso è 
punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia. L’esibizione di un atto contenente dati non più 
rispondenti a verità equivale ad uso di atto falso. 

b. Ai sensi dell’art. 71 del DPR 445/2000 il Comune è tenuto ad effettuare idonei controlli anche a campione ed in tutti i 
casi in cui sorgono fondati dubbi sulla veridicità delle dichiarazioni sostitutive di cui ai richiamati artt. 46 e 47 DPR n. 
445/2000, entro la data di scadenza dello stato di emergenza come previsto dalla direttiva. 

c. Qualora dal controllo emerga la non veridicità del contenuto della dichiarazione, il dichiarante decade dai benefici 
conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera. (Art 75 DPR 445/2000). 

d. Qualora la presente domanda non venga sottoscritta davanti ad un pubblico ufficiale del Comune abilitato a riceverla, 
ma venga presentata da terzi o spedita tramite posta, alla domanda dovrà essere allegata la fotocopia di un 
documento di identità del dichiarante in corso di validità. 

di Arquata del Tronto ai sensi dell’O.C.D.P.C. n. 779/2021” approvato con Delibera di Giunta n.109 del 20/10/2022;
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INFORMATIVA ai soggetti privati per il trattamento dei dati personali 
 

1. Premessa  
Ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. n. 196/2003 - “Codice in materia di protezione dei dati personali” (di seguito denominato “Codice”), il 
Comune del richiedente, in qualità di "Titolare" del trattamento è tenuta a fornirle, per quanto di sua competenza, informazioni in merito 
all’utilizzo dei suoi dati personali.  
Il trattamento dei suoi dati per lo svolgimento di funzioni istituzionali da parte del Comune, in quanto soggetto pubblico non economico, 
non necessitano del suo consenso. 

2. Fonte dei dati personali 
La raccolta dei suoi dati personali viene effettuata registrando i dati da lei stesso forniti, in qualità di interessato nella domanda di 
contributo presentata al Comune in cui risiedeva in maniera stabile e continuativa in relazione agli eventi sismici verificatisi il 24 agosto 
2016, al momento della comunicazione da parte del Comune alla Regione dell’ammissibilità della sua domanda di contributo, nonché 
della richiesta di finanziamento per la relativa copertura finanziaria.  

3. Finalità del trattamento  
I dati personali sono trattati per l’erogazione del finanziamento a copertura, ove spettante, del contributo da lei richiesto.  

4. Modalità di trattamento dei dati  
In relazione alle finalità descritte, il trattamento dei dati personali avviene mediante strumenti manuali, informatici e telematici con 
logiche strettamente correlate alle finalità sopra evidenziate e, comunque, in modo da garantire la sicurezza e la riservatezza dei dati 
stessi. Adempiute le finalità prefissate, i dati verranno cancellati o trasformati in forma anonima. 

5. Facoltatività del conferimento dei dati  
Il conferimento dei dati è facoltativo, ma in mancanza non sarà possibile procedere all’assegnazione del finanziamento a copertura 
del contributo da lei richiesto. 

6. Categorie di soggetti ai quali i dati possono essere comunicati o che possono venirne a conoscenza in qualità di 
Responsabili o Incaricati 
I suoi dati personali potranno essere conosciuti esclusivamente dagli operatori del Comune e della Regione, individuati quali incaricati 
del trattamento. I dati personali possono essere conosciuti da funzionari dello Stato e del Dipartimento della Protezione Civile per 
eventuali controlli. 

7. Diritti dell'Interessato 
La informiamo, infine, che la normativa in materia di protezione dei dati personali conferisce agli Interessati la possibilità di esercitare 
specifici diritti, in base a quanto indicato all’art. 7 del “Codice” che qui si riporta: 

1. L’interessato ha diritto di ottenere la conferma dell’esistenza o meno di dati personali che lo riguardano, anche se non ancora 
registrati, e la loro comunicazione in forma intelligibile. 
2. L’interessato ha diritto di ottenere l’indicazione: 

a) dell’origine dei dati personali; 
b) delle finalità e modalità del trattamento; 
c) della logica applicata in caso di trattamento effettuato con l’ausilio di strumenti elettronici; 
d) degli estremi identificativi del titolare, dei responsabili e del rappresentante designato ai sensi dell’art. 5, comma 2 del Codice; 
e) dei soggetti o delle categorie di soggetti ai quali i dati personali possono essere comunicati o che possono venirne a 

conoscenza in qualità di rappresentante designato nel territorio dello Stato, di responsabili o incaricati. 
3. L’interessato ha diritto di ottenere: 

a) l’aggiornamento, la rettificazione ovvero, quando vi ha interesse, l’integrazione dei dati; 
b) la cancellazione, la trasformazione in forma anonima o il blocco dei dati trattati in violazione di legge, compresi quelli di cui 

non è necessaria la conservazione in relazione agli scopi per i quali i dati sono stati raccolti o successivamente trattati; 
c) l’attestazione che le operazioni di cui alle lettere a) e b) sono state portate a conoscenza, anche per quanto riguarda il loro 

contenuto, di coloro ai quali i dati sono stati comunicati o diffusi, eccettuato il caso in cui tale adempimento si rivela 
impossibile o comporta un impiego di mezzi manifestamente sproporzionato rispetto al diritto tutelato. 

4. L’interessato ha diritto di opporsi, in tutto o in parte: 
a) per motivi legittimi al trattamento dei dati personali che lo riguardano, ancorché pertinenti allo scopo della raccolta; 
b) al trattamento di dati personali che lo riguardano a fini di invio di materiale pubblicitario o di vendita diretta o per il compimento 

di ricerche di mercato o di comunicazione commerciale. 

8. Titolare e Responsabili del trattamento  
Il Titolare del trattamento dei dati personali di cui alla presente è il Comune. 
Il Sindaco del Comune, è responsabile del riscontro, in caso di esercizio dei diritti sopra descritti. 
Le richieste, di cui al precedente paragrafo, devono essere inoltrate al Comune di appartenenza. 
Le richieste di cui all’art. 7 del Codice, commi 1 e 2, possono essere formulate anche oralmente. 
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