Cittadi Solofra

Provincia di Avellino

protn. [ T49¢ Solofra 11.12.2020

AVVISO PUBBLICO

OGGETTO: MISURE URGENTI DI SOLIDARIETA’ ALIMENTARE- BUONI SPESA.

Premesso che con delibera del 07 ottobre 2020 il Consiglio dei Ministri & stato prorogato lo stato di
emergenza sanitaria per I'epidemia da COVID-19 sul territorio nazionale relativo al rischio sanitario connesso
all'insorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili;

Visto il decreto del Presidente del Consiglio dei ministri del 24 ottobre 2020 con il quale sono state disposte
restrizioni all’esercizio di talune attivita economiche al fine di contenere la diffusione del virus;

Visto il decreto del Presidente del Consiglio dei ministri del 03.11.2020 recante “Ulteriori misure urgentiper
fronteggiare I'emergenza epidemiologica da COVID-19";

Visto il decreto -legge n.154 del 23.11.2020 con il quale sono state emanate “Misure finanziarie urgenti
connesse all’emergenza epidemiologica”;

Visto che l'art.2 del suddetto decreto consente ai Comuni 'adozione di misure urgenti di solidarieta
alimentare;

Visto che per I'attuazione del presente articolo i Comuni applicano la disciplina di cui dell’ordinanza del Capo
del Dipartimento della protezione civile n.658 del 29.03.2020

Visto che le spettanze per ciascun Comune sono quelle derivanti dal riparto in base ai criteri di cui all’art.2
dell’ordinanza n.658 del 29.03.2020 allegatil e 2 ;

Dato atto che la predetta OCDPC n.658/2020 ha assegnato a questo Ente risorse per € 113.050,72 da
destinare a misure urgenti di solidarieta alimentare;

Per quanto sopra, vista la delibera di GM. 176 del 10.12.2020, la misura sara disciplinata come segue:

ART 1.
DESTINATARI

Sono destinatari del presente avviso i residenti nel Comune di Solofra, che risuitano privi di mezzi economici
per assicurare a sé ed alla propria famiglia beni alimentari di primissima necessita. In particolare, posso
beneficiare con priorita della misura:

FASCIA A. Ai nuclei familiari senza la presenza di alcun sostegno pubblico ( ossia Rdc, Rei, Naspi o
altre forme di sostegno previsto a livello locale, Regionale o Nazionale) , né entrate di alcun

genere;



FASCIA B. | nuclei familiari che alla data di pubblicazione del presente bando, sono beneficiari di qualunque
forma di ammortizzatore sociale (AD ESCUSIONE DEL REDDITO DI CITTADINANZA/REI/REDDITO DI
EMERGENZA) di importo non superiore € 700,00;

Non potranno beneficiare della misura i nuclei familiari in cui siano presenti dipendenti pubblici o
privati la cui attivita non sia stata sospesa.

ART.2
MODALITA’ DI INDIVIDUAZIONE DEI BENEFICIARI

Al fine di redigere I'elenco dei beneficiari, in ogni singola fascia precedentemente indicata, le istanze

pervenute verranno valutate secondo i seguenti criteri, da considerarsi elencati in ordine di priorita:

a) presenza in famiglia di persone fragili (es. portatori di disabilita, non vedenti, non udenti,
immunodepressi ecc..);

b) famiglie mono-genitoriale con minori in carico;

c) nuclei familiari con minori in carico;

d) persone che vivono da sole;

ART.3
MODALITA’ DI ATTRIBUZIONE DEL BUONO SPESA E CONSEGNA

I buoni spesa verranno attribuiti ai nuclei familiari, con le priorita indicate agli artt. 1 e 2, fino ad esaurimento
delle risorse, secondo le seguenti modalita:

NUCLEO FAMILIARE IMPORTQ BUONO SPESA
n. 1 persona €160.00
n. 2 persone € 200,00
n. 3 persone £ 260,00
n. 4 persone € 360,00
n. 5 persone £ 400,00
oltre 5 persone € 440,00

| buoni spesa potranno essere utilizzati esclusivamente per I"acquisto di generi alimentari.
L'elenco degli esercizi commerciali che hanno aderito all'iniziativa & reperibile sui canali di informazione del
Comune.

ART.4
ISTANZA PER OTTENERE | BUONI SPESA. TERMINI. MODALITA’.

Le istanze al fine di ottenere i buoni spesa dovranno essere presentate, entre e non oltre le ore 12:00 del
giorno 16.12.2020, utilizzando, esclusivamente, il modello allegato al presente avviso

L'istanza, compilata in ogni sua parte ,potra essere presentata:

A) In formato digitale mediante posta elettronica, inviando listanza (allegata al presente bando)
debitamente compilata e firmata al seguente indirizzo mail: protocollo.solofra@asmepec.it

B) Informato cartaceo presso la Casa Comunale di Solofra nei seguenti giorni:

Lunedi dalle 09,00 alle 12,00
Martedi dalle 16,00 alle 17,00
Mercoledi dalle 09,00 alle 12,00
Giovedi datle 16,00 alle 17,00

Venerdi dalle 11,00 alle 13,00



Le modalita di consegna dei buoni spesa ai beneficiari saranno comunicate con successivo e separato awiso

| BUONI SPESA POTRANNO ESSERE UTILIZZATI ENTRO IL 28 FEBBRAIO 2021.

ART.5
ESCLUSIONI

NON VERRANNO PRESE IN CONSIDERAZIONE LE ISTANZE:

a.

b.
c.
d

incomplete, perché prive delle necessarie indicazioni richiesta nell’Allegato A
prive di sottoscrizione

nucleo di famiglia non corrispondente allo stato di famiglia

prive divalido documento di riconoscimento e per i cittadini di uno stato non
appartenente all’Unione Europea, prive di copia del permesso di soggiorno o del
permesso di soggiorno UE per soggiornanti di lungo periodo.

| nuclei familiari gia beneficiari del precedente avviso pubblicato dal 30.11.2020 al
07.12.2020

ART.6
ACCERTAMENTI E CONTROLLI

Si precisa che le domande di sostegno alimentare saranno opportunamente valutate e verificate, a seguito
di istruttoria, e pertanto si anticipa che le dichiarazione mendaci saranno oggetto di deferimento alla
competente Autorita Giudiziaria.

ART.7
TUTELA DELLA PRIVACY

| dati di cui il Comune entrera in possesso saranno trattati nel rispetto delle vigenti disposizioni e comungue
utilizzati esclusivamente per le finalita legate alia gestione del presente Avviso Pubblico

IL Responsabile Area,AA.GG. e Servizi alla Persona
Rachelé|Gagliardi

-



COMUNE DI SOLOFRA
UFFICIO SERVIZI SOCIALI
PIAZZA S.MICHELE,5
SOLOFRA

OGGETTO: MISURE URGENTI DI SOLIDARIETA’ ALIMENTARE- ISTANZA BUONI SPESA.

lo sottoscritto/a

Nato/a a il

Residente in Solofra alla Via

Codice Fiscale

Tel.n.

CHIEDO

Di partecipare all’avviso pubblico per Misure urgenti di solidarieta alimentare- buoni spesa.

A TALE FINE, CONSAPEVOLE CHE CHIUNQUE RILASCIA DICHIARAZIONI MENDACI E PUNITO Al
SENSI DEL CODICE PENALE E DELLE LEGGI SPECIALI IN MATERIA, Al SENSI E PER GLI EFFETTI

DELL’ART.46 DEL D.P.R. N.445/2000
DICHIARO CHE

lo sottoscritto/a rientro nella seguente fascia (Barrare una sola fascia):

o FASCIA A. nucleo familiare senza alcun sostegno pubblico ( ossia Rdc, Rei, Naspio
altre forme di sostegno previsto a livello locale, Regionale o Nazionale),né entrate

di alcun genere

o FASCIA B. nucleo familiare che alla data di pubblicazione del presente bando, &
heneficiario di ammortizzatore sociale {AD ESCUSIONE DEL
REDDITO DI CITTADINANZA/REI/REDDITO DI EMERGENZA)
di importo non superiore € 700,00;

DICHIARO CHE

Il mio nucleo familiare , risultante dallo stato di famiglia, & cosi composto



NR COGNOME E NOME

PARENTELA

LUOGO E DATA DI NASCITA

o Nel nucleo familiare NON sono presenti persone fragili (portatori di disabilita,

immunodepressi ecc..)

o Nel nucleo familiare SONO presenti persone fragili (portatori di disabilita,

immunodepressi ecc..)

o DICHIARO CHE NON SONO BENEFICIARIO DEL PRECEDENTE BANDO

PUBBLICATO IN DATA 30.11.2020

Allega alla presente copia del proprio documento di riconoscimento in corso di validita / permesso di

soggiorno o del permesso di soggiorno UE per soggiornanti di lungo periode.

Solofra i

Con la firma apposta sulla presente istanza, autorizza il Comune di Solofra al trattamento dei propri dati
personali, esclusivamente ai fini dell'istruttoria del procedimento ad essa connesso, nei limiti di quanto
previsto all’art. 13 del D.lgs 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali” e dall’art. 13 GDPR

(Regolamento UE 2016/679).

N.B.:ILCOMUNE DI SOLOFRA S| RISERVA LA FACOLTA DI DISPORRE GLI OPPORTUN! CONTROLLI IN ORDINE
ALLE DICHIARAZIONI RESE DAGLI INTERESSATI, PROCEDENDO, LADDOVE FOSSE ACCERTATA UNA
DICHIARAZIONE FALSA O MENDACE, ALLA CONSEGUENTE SEGNALAZIONE Al SENSI DELLA NORMATIVA

VIGENTE.

FIRMA LEGGIBILE




