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IL FUNZIONARIO COORDINATORE AREA WELFARE 
 

 RICHIAMATE LE: 
 

- Deliberazione dell’Unione Savena Idice n. 24 del 13/09/2017 “Approvazione 
della convenzione tra l’Unione dei Comuni Savena-Idice e i Comuni membri per 
la gestione in forma associata della funzione fondamentale di progettazione e 
gestione del sistema locale dei Servizi Sociali ed erogazione delle relative 
prestazioni ai cittadini”; 

 
- La deliberazione di G.C. dell’Unione dei Comuni Savena – Idice n. 60 del 

31.08.2017 avente oggetto: “Progetto gestione della funzione in materia di 
progettazione e gestione del sistema locale dei servizi sociali ed erogazione delle 
relative prestazioni ai cittadini – approvazione”; 

 
 DATO ATTO che fra le funzioni afferenti alla gestione associata è ricompresa 
anche quella relativa ai servizi sociali ed alle Politiche Abitative; 
 
 VISTI: 
il D.Lgs. n. 267/2000, modificato ed integrato dal D.Lgs. n. 126/2014; 
il D.Lgs. n. 165/2001; 
il D.Lgs. n. 118/2011; 
lo Statuto dell’Unione; 
il Regolamento dell’Unione sull’ordinamento generale degli uffici e dei servizi; 
il Regolamento dell’Unione di contabilità; 
il Regolamento dell’Unione sui controlli interni; 
  
 VISTO il “Regolamento per l'assegnazione degli alloggi e per la gestione in 
comunione dei servizi ed impianti della Casa per coniugi anziani Frascaroli”   a Ozzano 
dell'Emilia in Viale Giovanni XXIII n° 4;    approvato con delibera di Consiglio Unione 
dei Comuni Savena Idice n 17/2020 del 28/04/2020; 
 
 RICHIAMATI:  

• la determinazione Area Welfare n 23 del 23/01/2018 riguardante l’approvazione 
del Bando di Concorso per Casa per coniugi anziani “Frascaroli”; 

• la determinazione Area Welfare n 207 del 15/05/2018 riguardante l’approvazione 
della graduatoria definitiva della Casa per coniugi anziani “Frascaroli”; 

 
 CONSIDERATO CHE è scaduta  la graduatoria per l'assegnazione di alloggi 
nella Casa per coniugi anziani Frascaroli, la quale ha una durata biennale ai sensi del 
regolamento sopra richiamato; 
 
 RILEVATO pertanto, che si rende  necessario  procedere alla stesura di un nuovo 
Bando, che allegato al presento atto ne costituisce parte integrante e sostanziale, i cui 
termini di presentazione delle domande vengono fissate dalla data di esecutività del 
presente atto con scadenza il 24/07/2020 ore 12.00; 



 
 DATO ATTO che la graduatoria per l'assegnazione degli alloggi che si 
renderanno disponibili nella casa per coniugi anziani “Frascaroli” a Ozzano dell'Emilia in 
Viale Giovanni XXIII n 4 verrà approvata con successiva ed apposita determinazione 
area Welfare Unione dei Comuni Savena Idice  e avrà validità di anni 2 (due); 
 

DETERMINA 
 

- per le considerazioni premesse, di approvare il Bando relativo alla modalità e alla 
presentazione delle domande, che allegato al presente atto ne costituisce parte 
integrante e sostanziale, con relativa scadenza in data  24/07/2020 ore 12.00; 

 
- di demandare ad apposita e successiva determinazione  l'approvazione della 

graduatoria per l'assegnazione degli alloggi che si renderanno disponibili nella 
casa per coniugi anziani “Frascaroli, che avrà validità di anni 2 (due); 

 
- di dare atto che il presente provvedimento è rilevante ai fini della pubblicazione 

sulla rete internet ai sensi del decreto legislativo 14 marzo 2013, n. 33; 
 

- di rendere noto, ai sensi dell’art.5 della legge n. 241/1990 e dell’art. 31 del D.Lgs. 
n. 50/2016 s.m.i. che il responsabile del procedimento è il Responsabile Area 
Welfare – Servizio Sociale Territoriale Dott.ssa  Rachele Caputo. 
 

 
 



Comuni di: 

Loiano

Monghidoro

Monterenzio

Ozzano dell’Emilia

Pianoro

Sono aperti i termini per la presentazione delle domande per la formazione di una graduatoria 
per l'eventuale assegnazione di alloggi nella

CASA PER CONIUGI ANZIANI “FRASCAROLI”
VIALE GIOVANNI XXIII n 4 – OZZANO DELL'EMILIA

scadenza 24/07/2020 ore 12.00

Per presentare domanda di assegnazione degli alloggi, i richiedenti dovranno avere i seguenti 
requisiti:

 essere residenti nel Comune di Ozzano dell'Emilia da almeno 1 anno;
 avere compiuto il 65° anno di età;
 cittadino italiano o di uno Stato aderente all'Unione Europea o cittadino regolarmente

soggiornate in possesso di permesso di soggiorno UE  almeno biennale;
 non essere titolari, anche pro-quota, di diritti di proprietà, usufrutto, uso o abitazione

di immobili in nessun Comune dello Stato Italiano;
 possedere un reddito annuo, calcolato ai sensi del D.P.C.M. 5 dicembre 2013, n. 159, in

base al ISEE (indicatore della situazione economica equivalente) inferiore o uguale a
Euro 12.000,00

Per l'assegnazione degli  alloggi,    i  criteri di  priorità sono indicati ai  sensi  dell'art 4 del
Regolamento Comunale della Casa per coniugi anziani “Frascaroli” e sono i seguenti:

 nuclei familiari composti da coniugi anziani o  conviventi da almeno 2 anni, come da sta-
to di famiglia attestante apposita dichiarazione afferente i rapporti affettivi inter-
correnti fra i conviventi e finalizzata all'esigenza di reciproca assistenza morale e ma-
teriale, entrambi con un età di anni 65;

 anziani singoli che abbiano compiuto il 65° anno di età

Per la redazione della graduatoria definitiva, saranno considerati i  punteggi :

 presenza nel nucleo familiare di persona ultrasettantenne punti 3
 sfratto esecutivo per finita locazione punti 2
 sistemazione temporanea in emergenza abitativa punti 2
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 alloggio in condizioni abitative antigieniche punti 2
 assenza di figli punti 2
 punteggio attribuito dal Servizio Sociale punti da 1 a 6

In caso di parità di punteggio, precederà in graduatoria il nucleo famigliare con ISEE più bas-
sa.

Le domande dovranno essere redatte su apposito modulo disponibile presso:

 sito Unione dei Comuni  Savena Idice:   https://uvsi.it/
 Sportello Casa – presso sede comunale in Via della  Repubblica n 10 Ozzano del-

l'Emilia – 1° piano. 

L'Ufficio riceve per appuntamento al seguente numero telefonico:   051/791359

Si precisa che non saranno accolte le domande oltre il termine indicato, né nei periodi
in cui il Bando è chiuso.

La graduatoria resterà in vigore per 2 anni.

Per la permanenza negli alloggi di “Casa Frascaroli” il limite di permanenza deve essere
deve essere riferito al valore ISEE (indicatore della situazione economica equivalen-
te) che deve essere inferiore o uguale a Euro 15.000,00;  ai sensi del  D.P.C.M. 5 di-
cembre 2013, n. 159.
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Comuni di: 

Loiano

Monghidoro

Monterenzio

Ozzano dell’Emilia

Pianoro

Tipologia

 Istanza

IL/I SOTTOSCRITTO/I

Cognome*

Nome* Luogo di nascita*

Data di nascita * Sesso*  M    F Indirizzo di residenza*

Comune di residenza*  Provincia*

Codice Fiscale*

Recapito Telefonico*

Cognome*                                                                    Luogo di nascita*

Nome*                                          Sesso*  M    F  Indirizzo di residenza*

Data di nascita *                                                           Provincia*

Comune di residenza*  

Codice Fiscale*

Recapito Telefonico*

CHIEDE/NO

l'assegnazione di un alloggio nella Casa per coniugi anziani “Frascaroli”.

DICHIARA/NO**:

□ di essere residente/i a  Ozzano dell'Emilia da almeno 1 anno;

□ di essere cittadini italiani o di uno Stato appartenente all'Unione Europea;

□ di essere cittadini di uno stato non appartenete all'Unione Europea, con il permesso di soggiorno di du -
rata almeno biennale o permesso di soggiorno UE per soggiornanti di lungo periodo ai sensi del D.Lgs n
286/98 e successive modifiche;

□ di aver compiuto il 65° anno di età;

□ di non essere titolare/i , anche pro-quota, di diritti di proprietà, usufrutto, uso o abitazione di immobili in
nessun Comune dello Stato Italiano;
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□ di non avere figli;

□ che gli eventuali figli sono:

1) ________________________residente a ___________________________ tel.____________________
2) ________________________residente a ___________________________ tel.____________________
3) ________________________residente a ___________________________ tel.____________________
4) ________________________residente a ___________________________ tel.____________________
5) ________________________residente a ___________________________ tel.____________________

□ che l'affitto mensile è pari a € ___________________;

□ di essere collocato/i in sistemazione temporanea per emergenza abitativa;

□ di avere il provvedimento/esecuzione di sfratto per finita locazione

□ che l'alloggio attualmente è in condizioni abitative antigieniche (allegata certificazione al momento dell'e -
ventuale assegnazione);

DICHIARA, inoltre,

un valore dell'Indicatore della Situazione Economica Equivalente – ISEE – pari a € ___________________

con riferimento alla Dichiarazione Sostitutiva Unica (DSU) e Attestazione ISEE n._____________________

 __________________________________ sottoscritta in data ____________________ in corso di validità

**Consapevole  delle  responsabilità  penali  per  le  dichiarazioni  mendaci  ai  sensi  degli  art.  75  e  76  
DPR 445/2000 che prevedono la decadenza dai benefici e l'obbligo di denuncia all'autorità competente.

Il sottoscritto è a conoscenza che, ai sensi dal Regolamento UE 2016/679 (GDPR) i dati forniti, saranno rac -
colti presso l’Ufficio indicato nell’intestazione, per le finalità indicate in oggetto e saranno trattati anche suc -
cessivamente. 

Il conferimento di tali dati è obbligatorio, pena il mancato accoglimento dell’istanza. Le medesime in-
formazioni potranno essere comunicate unicamente alle Amministrazioni Pubbliche interessate. 
L'interessato gode dei diritti di cui all'art.7 del citato decreto, tra i quali figura il diritto di accesso ai
dati che lo riguardano, nonché alcuni diritti complementari tra i quali il diritto di rettificare, aggiorna-
re, completare o cancellare i dati erronei, incompleti o raccolti in termini non conformi alla legge,
nonché il diritto di opporsi al trattamento per motivi illegittimi. Tali diritti potranno essere fatti valere
nei confronti del Responsabile.

Ozzano dell’Emilia, .....................……

…………….............................................................................
(firma) 

 Le dichiarazioni sopra specificate sono state sottoscritte in presenza del/della dipendente addetto/a al ricevimento atti.
Ozzano dell’Emilia, ……………………………  Il/La dipendente addetto/a ………………………….…………...

 Qualora tale istanza, sia inviata a mezzo posta, la stessa dovrà essere accompagnata da fotocopia della carta
d’identità.

          *     dati obbligatori. La mancata compilazione dei relativi  dati obbligatori comporta la non ricevibilità della domanda.
  **   dichiarazione di consapevolezza
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Si allega alla presente:

□  ultima bolletta canone affitto e contratto di locazione regolarmente registrato presso Agenzia delle Entra-
te

□  copia documento di identità 

□  copia permesso di soggiorno 

□  copia conforme all'originale del provvedimento/ingiunzione di sfratto per finita locazione

□  altro................................................................................................................................................................
       …..................................................................................................................................................................
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