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AVVISO PUBBLICO PER LA CONCESSIONE DI CONTRIBUTI BENEFICI A STUDENTI,
ANCHE CON DISABILITA’, DI SCUOLE SECONDARIE DI 1° E2° GRADO PER FACILITARE
L’ACCESSO E LA FREQUENZA DEI CORSI NELL'’ANNO SCOLAHCO 2014 —- 2015.

IL DIRIGENTE

RENDE NOTO

Che ai sensi dell'art.1 D.L. n.104/2013, converition modificazioni dalla Legge n.128/2013, la
Regione Abruzzo con deliberazione G.R. n. 485 d@214 ha ripartito somme da destinarsi, a titolo
di contributi a studenti, anche con disabilitaems della Legge n.104/1992, delle scuole secoadari
di 1° e 2° grado e paritarie, per 'anno scolas#fd4 — 2015, in possesso dei requisiti di amniEsio
di seguito riportati.

TIPOLOGIA DEI BENEFICI E DEI CONTRIBUTI

| benefici e i contributi sono concessi agli studenesidenti nel Comune di Ortona, che non ricevan
o che non abbiano ricevuto altri benefici erogadi glbbliche amministrazioni per le medesime
finalita per:

a)- servizi di trasporto urbano e extraurbano fezaito al raggiungimento della sede scolastica@nch
con riferimento alle peculiari esigenze degli sttdeon disabilita;

b)- servizi di assistenza specialistica, ancheawtiso mezzi di trasporto attrezzati con personale
specializzato in riferimento alle peculiari esigendegli studenti con disabilita, ai sensi dell&rt.
comma 3, della Legge 5.2.1992 n.104.

REQUISITI DI ACCESSO
Le domande dovranno essere presentate da parte dlai genitori o da chi rappresenta il minore o
dallo studente stesso se maggiorenne, in possesseglienti requisiti:

a) Specifiche esigenze di servizi di trasporto e dsisienza specialistica, con particolare
attenzione alle peculiari necessita degli studeah disabilitd, autocertificate in base alla
distanza dalla sede scolastica;

b) Condizioni economiche accertate sulla base deltatdre della situazione economica
equivalente (ISEE). L'ISEE non deve essere supeablimite massimo di € 10.632,94.

Si terra conto prioritariamente delle condizionomomiche degli studenti e, a parita di condizioni
economiche, si valutera il requisito della distadalia sede scolastica. A parita delle altre cdndiz
si applichera la priorita per disabili gravi, ansedell’art. 3, comma 3, della Legge n. 104/1992.



TIPOLOGIA DELLE SPESE AMMISSIBILI
Spese per servizi di trasporto

Abbonamenti per trasporto su mezzi pubblici;

Spese di viaggio su linee urbane o extraurbandtedte con titolo di viaggio nominativo;
Spese per servizio di trasporto a gestione dinetliaétta della scuola;

Attestazione di spesa dalla quale risultino i ahiédri che intercorrono tra il luogo di
abitazione e la scuola frequentata, ovvero traagb di abitazione e il punto di partenza del
mezzo pubblico. In tal caso la suddetta attestazidovra essere integrata con una
dichiarazione relativa all’assenza del serviziolgido di trasporto.

Spese per servizi di assistenza specialistica idalcpunto b) della “Tipologia dei benefici e
dei contributi”.

PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA

Le istanze, corredate delle relative dichiaraziolai,redigersi su apposito modello reperibile sid si
istituzionale del Comune di Ortona\w.comuneortona.ch)ito disponibile presso il Polo Eden -
Ufficio Informagiovani ubicato in Ortona, C.so Gaaldi ovvero ritirabile presso le segreterie degli
istituti secondari di 1° e 2° grado di Ortona, dowro pervenire, anche a mezzo p.e.c.
(protocollo@pec.comuneoretona.ch.it) perentoriamentro le ore 12:00 del 05-10-201&lI'Ufficio
protocollo del Comune di Ortona, sito in Via Cavolz4.

Ortona, li 02 settembre 2015

IL DIRIGENTE DEL SETTORE
SERVIZI SOCIALI CULTURALI E TEMPO LIBERO
(Dott. Domenico Galanti)



MODULO DI ISTANZA

Ai sensi dell’art. 1, della Legge 8 novembre 201.3128 del Decreto Interministeriale Miur-Mef prot.
n. 184 del 21 febbraio 2014.

AL COMUNE DI ORTONA

Generalita del richiedente

Cognome | | Nome
Comune e Prov. di nascita

Data di nascita | Nazionalita
Codice.

Fiscale

Residenza anagrafica

Via/Piazza/N. civico | | Tel. |

CAP | Comune | Prov.

Generalita dello studente destinatario

Cognome | Nome \
Comune di nascita e prov. Data di nascita
Codice.

Fiscale

Scuola frequentata dallo studente nell'a.s. 2014/26

Denominazione della scuola \

Via/Piazza | Num. civ. |

Comune | Provincia |

Classe frequentata 1| 2 | 3 | ' 5 |
Secondaria di 1° grado Secondaria di 2° grado

Data (firma)




DICHIARAZIONE RILASCIATA Al SENSI DEL DPR 445/2000 ARTT. 46,47 E 76
ANNO SCOLASTICO 2014/2015

Il sottoscritto in qualita dhiedente, ai fini della fruizione del beneficio,

DICHIARA

a) Che nella dichiarazione sostitutiva unica dellaasitone economica complessiva del nucleo
familiare risulta un ISEEdi Euro , con riferimento alla dichigwae dei redditi
2015, periodo d’'imposta 2014.
Il sottoscritto fa presente di aver presentato iehidrazione sostitutiva unica della situazione
economica  complessiva  del nucleo  familiare in data al’Ente

b) Che la spesa per esigenze di servizio trasportettiglimente sostenuta e documentata
nell’anno scolastico 2014/15 é pari ad € 3
c) Che la spesa per esigenze di assistenza specaljggl caso di studenti con disabilita grave)
effettivamente sostenuta e documentata nell’analastico 2014/15 € pari ad € 3
d) Che la distanza dall'abitazione alla sede scolastic e pari a km ;
e) Di non aver ricevuto nel corrente anno scolastitto analoghi benefici da pubbliche
amministrazioni per le medesime finalita.
Il sottoscritto dichiara di avere conoscenza cleécaso di corresponsione di benefici, si appliad.|
4, comma 2, del Decreto Legislativo 31 marzo 199809 e successive modificazioni in materia di
controllo di veridicita delle informazioni fornite di essere a conoscenza delle sanzioni penalsprev
dall'art. 76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445 in casdidhiarazioni false, parziali o non rispondenti a

vero rese in sede di autocertificazione.

Data

Firma

(Allegare copia di un documento di identita in @ods validita)

! La dichiarazione sostitutiva unica & prevista Belcreto Legislativo n. 109/1998 e successive moaiifoni ed
integrazioni valevole per tutte le richieste digiezioni sociali agevolate.

ZSpecificare a quale Ente & stata presentata daattés dichiarazione (ad esempio: Comune, Ceritagsistenza fiscale —
CAF, sede e agenzia INPS).

% Per spese di trasporto si intendono quelle perredobenti su mezzi pubblici, ovvero quelle sostemeteil trasporto su
mezzi urbani/extraurbani o non di linea ovvero tpalostenute per il trasporto casa-scuola in masacai servizio
pubblico di trasporto; per assistenza specialigigatendono le spese affrontate per utilizzo medktrasporto attrezzati
e/o con personale specializzato per esigenze di¢studisabili.



LEGGE N. 196/2003 “ CODICE IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI”

| dati richiesti nella dichiarazione nonché quedtintenuti nella documentazione richiesta sono
destinati al complesso delle operazioni, svolte owmzzi elettronici ed automatizzati, finalizzate
all'elaborazione delle graduatorie per I'assegnazidel contributo di cui allo specifico bando. La
resa dei dati richiesti € obbligatoria per la peipazione al concorso e, alla mancata presentazione
consegue I'esclusione al concorso medesimo.

Informativa al richiedente all’atto della presemtaz della domanda:

» Il titolare del trattamento dei propri dati pershpar fini istituzionali € il Comune di Ortona.

» La pubblicazione dei propri dati personali che esidono necessari ai fini istituzionali e
effettuata da parte del Comune di residenza.

« |l trasferimento dei propri dati personali puo esseffettuato a soggetti ai quali il
trasferimento dei detti dati risulti funzionalefai istituzionali Regione e MIUR ed ai soggetti
aventi diritto di accesso per legge.

» La Regione Abruzzo acquisisce i dati che verranr@norizzati, archiviati e trasmessi al
MIUR secondo le modalita previste dalla normatiset: 1 del decreto legge 12 settembre
2013, n. 104, convertito con modificazioni, dakgde 8 novembre 2013, n. 128. Gli stessi,
resi anonimi e utilizzati in forma aggregata, potra essere trattati usando supporti cartacei
e/o informatici al fine di effettuare elaboraziostudi, statistiche e programmazione. In ogni
modo il trattamento avverra con modalita idoneeaiagtire la sicurezza e la riservatezza dei
dati forniti.

L’interessato attesta che possano essere comptattagli stati, fatti e qualita personali resi limse
agli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000@14%.

Il richiedente inoltre dichiara di aver preso visodi tutte le clausole inserite nel bando per la
concessione dei benefici di competenza del Comutedl@ Regione Abruzzo.

Letto, confermato e sottoscritto

Ortona, li

[l/La Dichiarante

(firma per esteso e leggibile del/la dichiarante)



