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v} COMUNE DI RONCHI DEI LEGIONARI

Medaglia d’Argento al valor militare
Telefono 0481 - 477111 Provincia di Gorizia C.F. e P.IVA 00123470312

Servizi alla Persona: ufficio assistenza
TELEFONO 0481 477227 - 477204 - FAx 0481 477231 - EmAIL ufficio.assistenza@com-ronchi-dei-legionari.regione.fvg.it

BANDO PER LA CORRESPONSIONE DI CONTRIBUTI A FAVORE DI UTENTI IN
PARTICOLARI CONDIZIONI DI DIFFICOLTA ECONOMICO SOCIALE A
SOSTEGNO DELLE SPESE SANITARIE SOSTENUTE NELL’ANNO 2023

Termine per la presentazione della domanda: 13 DICEMBRE 2023

Il Comune di Ronchi dei Legionari, indice un concorso pubblico per la concessione di contributi
a sostegno delle spese sanitarie sostenute nell’anno 2023.

Requisiti soggettivi dei richiedenti:

Per essere ammessi a beneficiare del contributo il beneficiario deve soddisfare i seguenti requisiti
alla data di presentazione della domanda:

a) Essere maggiorenne ed essere residente nel Comune di Ronchi dei Legionari;

Requisiti di reddito: ai sensi del DPCM 159/2013 deve essere utilizzato un ISEE emesso nell’ anno
2023 ed in corso di validita.

a) L’indicatore della Situazione Economica Equivalente ISEE del nucleo familiare non deve essere
superiore ad euro 9.718,72.-.

Allistanza dovranno essere allegati i seguenti documenti:

- Copia attestazione ISEE anno 2023;
- Copia di un documento d’identita valido;
- Copia del codice IBAN (intestazione del conto al titolare della domanda)

- Scontrini “parlanti” e/o ricevute in originale riferite alla sola spesa sanitaria per medicinali ( cosi
come individuati dalla normativa in materia di detrazioni fiscali cui si fa riferimento nelle
dichiarazioni dei redditi) e visite effettuate presso 1’Azienda Sanitaria ed escluse quelle effettuate
in libera professione, nel periodo 01.01.2023 — 31.12.20232, su cui dovra essere indicata e/o
allegata la tracciabilita del pagamento , da presentarsi OBBLIGATORIAMENTE dal
01.01.2024 ed entro il 15 gennaio 2024 IN ORIGINALE (previo appuntamento telefonico).

Al termine della data fissata per la presentazione delle domande (13 DICEMBRE 2023) il Comune
approvera una graduatoria provvisoria impegnando la spesa complessiva assegnata al suddetto contributo.

Sara obbligo di ogni singolo utente presentare entro e non oltre il 15 gennaio 2024 le pezze giustificative
in originale che comprovino la spesa sanitaria sostenuta nell’anno 2023.

LA MANCANZA DEGLI ORIGINALI DELLA SPESA sara motivo di esclusione della domanda
dalla successiva erogazione del contributo.


mailto:ufficio.assistenza@com-ronchi-dei-legionari.regione.fvg.it

Sulla base della graduatoria approvata al termine della data di presentazione delle pezze giustificative della
spesa (15.01.2024), il Comune assegnera una contribuzione, sul totale della spesa sostenuta da ogni singolo
utente, che potra coprire il 100% di essa o in alternativa una percentuale tale da consentire un’equa
ripartizione fra tutti i beneficiari della somma stanziata dalla Giunta Comunale e rapportata all’onere
vantato da ogni singolo richiedente.

Il beneficio erogato non & cumulabile con altri vantaggi economici aventi la stessa finalita anche erogati
da altri enti pubblici né con le detrazioni fiscali

Presentazione della domanda

La domanda di ammissione al contributo TICKET 2023, compilata unicamente su apposito
modulo in forma di dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta, a cui sara allegata copia dell’attestazione
ISEE anno 2023 e di un documento d’identita valido , deve pervenire entro il 13.12.2023 all’Ufficio
Servizi alla Persona, ESCLUSIVAMENTE mediante invio da sportello telematico del sito del Comune
di Ronchi dei Legionari “ sportello telematico polifunzionale — servizi sociali“;

Le domande presentate dopo la scadenza indicata nel bando saranno escluse : per quelle spedite
fara fede la data di invio documentato dell’avviso di ricevimento.

Dopo la scadenza del termine di presentazione delle domande non sarda ammessa alcuna
integrazione e saranno parimenti escluse le domande ove il richiedente non sia in possesso dei requisiti
previsti dal presente bando.

ENTRO E NON OLTRE IL 15 GENNAIO 2024 andranno presentate all’Ufficio sopra
indicato le pezze giustificative della spesa sanitaria sostenuta e per la quale ¢ stata presentata richiesta (
scontrini, visite mediche, ecc.....) previo appuntamento telefonico.

In ogni caso il richiedente e tenuto a comunicare tempestivamente le variazioni di residenza e/o
domicilio e delle coordinate bancarie non assumendosi questa Amministrazione alcun onere derivante da
disguidi derivanti da un errato accredito del beneficio concesso.

L’ACCREDITO del contributo in conto corrente, bancario o postale, ¢ obbligatoriamente
subordinato alla presentazione di fotocopia del codice IBAN .

Il Comune provvedera alla liquidazione del contributo agli aventi diritto entro i 60 giorni
successivi al termine ultimo concesso per la presentazione delle pezze giustificative della spesa sostenuta
(15.01.2024).

L’ Amministrazione comunale comunichera ai beneficiari la concessione del contributo e le
modalita di erogazione ovvero I’eventuale esclusione dallo stesso. L’ Amministrazione non potra essere
considerata responsabile di eventuali disguidi per il mancato pagamento del contributo spettante nei
casi di mancata tempestiva comunicazione per ogni variazione dei dati relativi alla residenza.

Perdita del diritto del contributo, controlli e altre precisazioni

I requisiti saranno dichiarati dall’interessato (ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445
del 28.02.2000) nella domanda di richiesta di contributo, redatta sull’apposito modello.

Qualora gli uffici non ricevano tutti i dati necessari richiesti entro i termini stabiliti, le domande
non sottoscritte, incomplete, contraddittorie o delle quali non sia possibile desumere i dati saranno
considerate inammissibili;

Il Comune declina ogni responsabilita per la mancata liquidazione del contributo dovuta a
mancata o errata indicazione del codice IBAN del conto corrente atto a ricevere i pagamenti liquidati
da questa Amministrazione, nonché per la mancata ricezione della comunicazione di avvenuta



liquidazione imputabile al richiedente per erronea o mancata indicazione dell’indirizzo, del numero
di telefono, o per mancata e tempestiva comunicazione del cambio di residenza.

Considerata la finalita dei contributi di cui al presente bando, nel caso di decesso del richiedente
successivo alla presentazione della domanda. 1l contributo verra erogato solo agli eredi che risultavano
compresi nello stesso nucleo del beneficiario, in assenza di eredi che soddisfino il precedente requisito, il
contributo potra essere versato al convivente che risulti compreso nello stesso nucleo del beneficiario. In
entrambi i casi, il nucleo familiare da considerarsi e quello della dichiarazione sostitutiva unica presentata
per il calcolo ISE/ISEE. Per ottenere 1’erogazione del contributo gli eredi conviventi ovvero, in assenza di
questi, il convivente dovranno presentare domanda scritta e fornire tutte le informazioni necessarie in
tempo utile per permettere la conclusione della nuova procedura di liquidazione entro i termini di
rendicontazione.

Alla domanda deve essere obbligatoriamente allegata la seguente documentazione:

a) Copia dell’attestazione ISEE 2023 ai sensi DPCM 159/2013;

b) Copia dei documenti relativi alle coordinate bancarie per ’accredito del contributo spettante.

Al sensi dell’art. 71 del D.P.R., 445/2000 spetta all’ Amministrazione Comunale procedere ad idonei controlli, anche
a campione, sulla veridicita delle dichiarazioni sostitutive. A tal fine I’Amministrazione Comunale puo richiedere idonea
documentazione atta a dimostrare la completezza della veridicita dei dati dichiarati. Ferme restando le sanzioni penali previste
dall’art. 496 del C.P. e dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000, qualora dal controllo emerga la non veridicita del contenuto della
dichiarazione sostitutiva, I’Amministrazione Comunale provvedera alla revoca del beneficio concesso, che dovra essere
restituito gravato dagli interessi legali. La revoca potra intervenire anche nel caso in cui il richiedente non presenti entro i termini
la documentazione richiesta, qualora la stessa non risulti consultabile presso altre pubbliche amministrazioni.

I RESPONSABILE DEL SERVIZIO
f. to dott.ssa Laura Zuppet



