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COMUNE DI VALFORNACE (MC) =

Piazza Vittorio Veneto n. 90 Valfornace (MC)
Tel. 0737/44126 Cod. fisc, P.IVA 01932550435
e.mail: comune(@valfornace.sinp.net

Pievebovigliana

L’ORDINANZA N. 21 DEL 28 APRILE 2017 HA DISCIPLINATO, TRA L’ALTRO, ANCHE
L’ASSEGNAZIONE DEI CONTRIBUTI PER TRASLOCHI E DEPOSITO TEMPORANEO
DEI MOBILI DI ABITAZIONI DICHIARATE TOTALMENTE INAGIBILI.

CHI PUO ACCEDERE AL CONTRIBUTO:

Possono accedere al contributo i soggetti, la cui abitazione sia stata sgomberata
per inagibilita totale (livello di danno E) a seguito di provvedimenti delle autorita
competenti e che abbiano dovuto sostenere oneri per traslochi e/o depositi
temporanei dei mobili e dei suppellettili, contenute nell’abitazione dichiarata
inagibile e sgomberata.

| richiedenti possono essere i proprietari ovvero gli usufruttuari o i titolari di diritti
reali di garanzia che si sostituiscano ai proprietari delle unita immobiliari
danneggiate o distrutte dal sisma e classificate con esito E o anche il conduttore, il
comodatario o ’assegnatario, purché alla data degli eventi sismici adibiti a
residenza anagrafica ovvero ad abitazione principale, abituale e continuativa del
conduttore del comodatario o dell’assegnatario.

Anche in caso di unita immobiliari concesse in comodato o assegnate a soci di
cooperative a proprieta indivisa, mediante atti aventi data certa anteriore al
verificarsi degli eventi sismici che hanno determinato I'inagibilita totale dell’unita
immobiliare si puo avere accesso al contributo.

IMPORTO DEL CONTRIBUTO:

Il contributo & limitato alle spese effettivamente sostenute e documentate per il
trasporto ed il deposito temporaneo di mobili e suppellettili. Il contributo non pud
superare I'importo di 1.500 euro per ciascun nucleo familiare. Nei casi in cui il
deposito venga fatto in locali messi a disposizione dai comuni, come previsto
dall’art. 3, comma 3 dell’ordinanza n. 9 del 2016 il contributo non potra superare i
750 euro per ciascun nucleo familiare.

COME RICHIEDERE IL CONTRIBUTO
Il contributo va richiesto al Comune del luogo dove si trova I'unita immobiliare
dichiarata inagibile entro il termine
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IL COMMISSARIO DEL GOVERNO PER LA RICOSTRUZIONE NEI TERRITORI
INTERESSATI DAL SISMA DEL 24 AGOSTO 2016

Allegaton. 1

DOMANDA DI RICHIESTA Bl CONTRIBUTO
PER LE SPESE DI TRASLOCO E DEPOSITO TEMPORANEC

{Dichiarazione sostitutiva di certificazione e di atto di notoriet resa ai sensi degii artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445}

ALL’UFFICIO SPECIALE PER LA RICOSTRUZIONE

DI ANCONA - MACERATA
per il tramite del Comune di VALFORNACE

iL SOTTOSCRITTO
COGNOME E NOME: )

LUOGO E DATA DI NASCITA (Prov. y_ /) ,
CODICE FISCALE T T e I I O A I R O O

COMUNE DI RESIDENZA .

INDIRIZZO DI RESIDENZA ,

CHIEDELA CONCESSIONE DI UN CONTRIBUTO DI €

A TAL FINE, Al SENSI DEGLI ARTT. 46 E 47 DEL D.P.R. 445 DEI 28 DICEMBRE 2000, IL SOTTOSCRITTO,
CONSAPEVOLE DELLE CONSEGUENZE PENAL! PREVISTE AGLI ARTT. 75 E 76 DEL D.P.R 445/2000, PER CHI
ATTESTA IL FALSO, SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA DICHIARA QUANTO SEGUE:

LE SPESE COMPLESSIVE SOSTENUTE PER TRASLOCH! E DEPOSITO TEMPORANEO AMIMIONTANO A:
€ PER TRASLOCO
€ PER DEPOSITO TEMPCRANEQ DEE MOBILI

E’ presente una polizza assicurativa a copertura di questa tipologia di spesa:
SI O Quantificazione:
NG [

DATI PERSONALI DEL RICHIEDENTE (dati riferiti alla data del sisma)

NATO A w o/ ___
NAZIONALITA’

CODICE FISCALE TEL

VIA/PIAZZA N.

COMUNE PROVINCIA

7 ACCETTA CHE L'UFFICIO SPECIALE PER LA RICOSTRUZIONE EFFETTU! LE VERIFICHE DEL CASO



B A

. “ s
@%ﬁ%fz Y WZJJ/%@ 7y v
IL COMMISSARIO DEL GOVERNO PER LA RICOSTRUZIONE NE!I TERRITORI
INTERESSATI DAL SISMA DFEL 24 AGOSTO 2016

DATA ED ESTREMI IDENTIFICATIVI DELL’ORDINANZA DI SGOMBERO PER INAGIBILITA TOTALE (LIVELLO DI

DANNOE): ORDINANZA N. DATA / /

DESCRIZIONE DEL NUMERO E DELLA TIPOLOGIA DEI MOBIL! E/O DEI SUPPELLETTIL! UBICATI, ALLA DATA
DEGLI EVENTI SISMICI, NELL'ABITAZIONE DICHIARATA INAGIBILE E SGOMBERATA

DATA TRASLOCO ED EVENTUALE DEPOSITO TEMPCRANEOQO DE! MOBILI: DATA / /

TITOLO IN BASE AL QUALE SI OCCUPAVA L'IMMOBILE SGOMBERATO:
1) PROPRIETA [
2) AFFITTO O

3) ALTRO TITOLO [ {usufrutto, uso abitazione, comodato, altro)
E STATA PRESENTATA DOMANDA DI CONTRIBUTO PER LA RICOSTRUZIONE:
st notd

| LAVORI DI RIPRISTINO deli’abitazione sgomberata: '

SONO STATI AVVIATI sl o (in data ) NO o
SARANNO AVVIATI S 0 {entro la data ) NO D
SONO STATI CONCLUSI S 0 (in data ) NO o

E STATA COMUNICATA DAL TECNICO INCARICATO LA FINE LAVORE:

SI O (in data / / ) NO O
L'IND{RIZZO DEL RICHIEDENTE A CUl INVIARE COMUNICAZIONI E IL SEGUENTE:

VIA/PIAZZA N.
COMUNE PROVINCIA
Telefono Cellulare
indirizzo pec @

BANCA

E FILIALE DI RIFERIMENTO
CODICE IBAN PER L’ACCREDITO DEL CONTRIBUTO:
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IL COMMISSARIO DEL GOVERNG PER LA RICOSTRUZIONE NEI TERRITORI
INTERESSATI DAL SISMA DEL 24 AGOSTO 2016

Allegatil
1 Barrare le casele refative ai documenti effettivamente allegati alla domanda al momento della sua presentazicne presso if Comune

territcrialmente competente.
2 Adempimento a carico del Comune di presentazione deila domanda di contributo.

. O copia del provvedimento di sgombero totale dell’abitazionez

[ copia delle fatture e/o delle ricevute attestanti le spese sostenute per il trasloco efo per 'eventuale
deposito temporaneo

[0 copia della documentazione attestante il pagamento delle spese per il trasloco e/o per 'eventuale
deposito temporaneo

1 copia dell’eventuale documento di trasporto

[1 copia dell’eventuale contratto di locazione, di usufrutto, di uso, di abitazione, di comodato ovvero di
altro titolo legittimante I'utilizzazione dell’unitad immobiliare come abitazione principale

LI copia dell'eventuale polizza assicurativa

[1 fotocopia di un documento d’identita in corso di validita

Informativa ai sensi del D. Lgs. n.196/2003 -“Codice in materia di protezione dei dati personali”
Per il trattamento dei dati personali si intende la raccolta, lo registrazione, l'organizzazione, la
conservazione, l'elaborazione, lo modificazione, Futilizzo, la comunicazione, la diffusione e la cancellazione
delle informazioni finalizzate allo sviluppo del relativo procedimento amministrativo e ofle attivita ad esso
correlate.
In ottemperanza a quanto disposto dol’art. 13 del D.Lgs. n. 196/2003, si informa che | dati forniti sono
necessari neifambito del sopra indicato procedimento di cui al presente modello e sono trattati su supporto
cartaceo e informatico dall’Ufficio speciale per la ricostruzione cui la domanda é stata presentata. Titolare
del relativo trattamento & FUfficio speciale per la ricostruzione cui lo domanda é stata presentata.
Vinteressato/a ha diritto alf'aggiornamento dei dati e ad opporsi per motivi legittimi al loro trattamento,
oftre agli aitri diritti indicati dall’art. 7 del D.Lgs. n. 196/2003. L'Ufficio speciale per la ricostruzione puo
utilizzare i dati contenuti nella presente scheda esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali propri
della Pubblica Amministrazione e del presente procedimento amministrativo.

Data Firma




