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RITENUTO

Ministera dell'istruzione, dell’Universita ¢ della Ricerca
Ufficio Scolastico Regionale per la Campania

Il Direttore Generale

la nota prot. 3347 del 13.02.2020, avente ad oggetto “E.F. 2020 -
Comunicazione piani di riparto ai sensi della L. 196/2009 - Spesa decentrata agli
Uffici periferici delle amministrazioni statali”, con la quale il MIUR ha comunicato
che, per quanto cencerne il Capitole di spesa 2115 p.q. 1 “Provvidenze a favore
del personale in servizio, di quello cessato dal servizio e delle loro farmglia”,

il D.Lgs. 165/2001 & smi, recante "Norme generali sull'ordinamento del lavoro
alle dipendenze delle Amministrazioni pubbliche";

Il DPCM 98 del 11.02.2014, recante "Regolamento di organizzazione del
Ministero dell'Istruzicne, dell'Universita e della Ricerca";

la L. 241/90 e smi, ed in particolare il disposto del comma 1 dell‘art. 12
(provvedimenti  attributivi  di  vantaggi economici), che prevede la
predeterminazione dei criteri e delle modalitd per la concessione delle
provvidenze;

il D.Lgs 196/2003, recante il "Codice in materia di protezione dei dati personali”,
la L.190/2012 ed il D.Lgs. 33/2013;

la L. 196/2009, recante "Legge di contabilita e finanza pubblica”;

la legge 27 dicembre 2019, n.160, recante Il “Bilancio di previsione dello State
per I'anno finanziario 2020 e bilancio pluriennale per il triennio 2020/2022";

il Decreto del Ministro dell’Economia e delle Finanze del 30.12.2019, che prevede
la ripartizione in capitoli delle Unita di voto parlamentare relativi al bilancio di
previsione dello Stato per I'anno finanziario 2020 e per il triennio 2020-2022;

il DPR 445/2000, recante il Teste Unice delle disposizioni legislative e
regolamentari in materia di documentazione amministrativa, e successive
maodificazioni ed integrazioni, con particolare riferimento all'art. 15 della L. 183
del 12.11.2011, relativa alla certificazione;

la nota prot. 3347 del 13.02.2020 avente ad oggetto “E.F. 2020 -
Comunicazione piani di riparto ai sensi della Legge n. 196/2009 Spesa
decentrata aqgli Uffici periferici delle amministrazioni statafi™

il decreto di assegnazicne n. 3 del 14.02.2020 prot. N. 168 per |‘esercizio
finanziario 2020 sul capitole di spesa 2115 finalizzata a coprire le spese per
“provvidenze a favore del personale in servizio, quello cessate e delle laro
famiglie”;

di dover procedere allindividuazione dai criteri e delle modalita di concessione
delle provvidenze a favore dei personale dipendente dei Ministero dell'Istruzione,
deli'Universita e delia Ricerca in servizio negli uffici periferici o nelfe Istituzioni
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Ministero defl’istruzione, dell’ Universita e della Ricerca
Ufficio Scolastica Regionale per la Campania

DECRETA

Art.1
Le provvidenze di cul al presente provvedimento sono concesse con decreto direttoriale, previa
valutazione delle domande da parte di una apposita Commissione appositamente istituita.

Art.2
Beneficiari
1l personale dipendente del Ministero dellIstruziene, dell’Universita e della Ricerca in servizio
alla data dell’evento, con contratto a tempo indeterminato, negli Uffici o nelle Istituzioni
Scolastiche della Regione Campania, nonché quello cessato dal servizio nei medesimi Uffici ed
Istituzioni Scolastiche nei 12 mesi antecedenti la data di presentazione della domanda di
sussidio nei casi e secondo le modalita di seguite indicate purché il reddito complessivo annuo
lordo del nucleo familiare, determinato con l'indicatore della situazicne economica equivalente
(ISEE) dell’‘anno precedente @ non sia superiore a € 30.000.

Art.3
Eventi considerati
Verranna presi in considerazione casi di decesso, di malattia ed interventi chirurgici di
particolare gravita, che abbiano colpito il dipendente in servizie, il dipendente cessato dal
servizio ovvero | familiari inclusi nel nudeo familiare e verificatisi dal 11/09/2019 al
31/10/2020. In particolare:
1) Decessli del dipendente, del coniuge o dei figli inclusi nel nudeo familiare del richiedete;
2) Malattie ed interventi chirurgici di particclare gravita, da cui sone derivate spese per
cure mediche e di degenza effettivamente sostenute e non rimborsate da Enti pubblici o
societa di assicurazione
Restano escluse:
¥ |le spese non strattamente connesse alle esigenze di cura delle malattie e degli
interventi chirurgici sostenuti (es.: viaggi, pernottamenti, telefonate, riston, etc.);
* |le spese relative ai tickets per farmaci
La spesa minima per la quale & consentita inoltrare la domanda di sussidio & fissata in € 1.000,
determinata da un’unica patologia.

Art.4
Modalita di presentazione delle domande
Le domande, considerata la necessita della programmazione dei lavori, deveono essere inoltrate

improrogabilmente entro il 31/10/2020, direttamente all'indirizzo mail
menico.venosil @i jone.it.
Le domande pervenute successivamente alla data di scadenza non potranno essere prese in
considerazione,
Le istanze, compilate secondo l'allegate modello, dovranno riportare obbligatoriamente:
a) Dati anagrafici, codice fiscale, ufficio di servizio, ruolo di appartenenza, indirizzo e
numero di telefono;
b) Dichiarazioni relative alla composizione del nucleo familiare e reddito complessivo;
¢) Dichiarazione relativa alla mancata sussistenza di ulteriori redditi oltre quelli dichiarati
ai fini della determinazione della situazione economica, anche in cape agli altr

componenti del nucleoc familiare;



Ministero dell'istruzione, cll “Universita e della Ricerca
Ufficio Scolastico Regianale per la Campania

d) Che non sussistone analoghe richieste inoltrate, per gli stessi eventi, ad altre
Amministrazioni, Enti, Societa e Assicurazioni.
Alle domande vanno allegati originali o copie conform! dei documenti di spesa, certificazione
del reddito riferito all'anno immediatamente precedente all’eventc per il quale si chiede il
contribute. Atteso che l'eventuale sussidio sara erogato esclusivamentea tramite accreditamento
Su ceonte corrente bancario o postale, dovranno necessarlamente essera specificatli nella
domanda |'Istituto di credito e le coordinate 1BAN relative a detto conto.

Art.5

Modalita di erogazione
La Commissione costituita per la valutazione delle domande predetermina eventuali criteri di
dettaglio per gli interventi assistenziali.
La Commissicne prende in esame le domande pervenute e, nei limiti della disponibilita
finanziaria, indica gli estremi anagrafici e la qualita degli istanti ammessi al beneficio, nonché
la misura dell'intervento assistenziale.
1l segretario della Cammissione, al termine di ciascuna seduta, cura la stesura del verbale che
e firmato, oltre che dal segretario, dal Presidente e dal Camponenti,

Art.6
Pubblicazione
Al presente decreto verra assicurata la massima diffusione tra il persanale in servizio, mentre
per il persunale in quiescenza viene data la possibilitd di consultare il testo sul sito Internet di
questa Direzione Generale. Sullo stesso sito verra pubblicato |'elenco del personale destinatario
delle provvidenze.

Art.7

Criteri di assegnazione
La Commissione esaminera le domande pervenute e ne valutera 'ammissibilita.
La Commissione stessa, esaminate le istanze pervenute, le elenchera e proporra al Direttore
generale |'attribuzione dei sussidi.
In caso di insufficienza delle risorse rispetto alle richieste in elenco, I"Amministrazione
procedera a corrispondente riduzione proporzicnale delle somme, che consenta una equa
distribuzione dei sussidi.
L'erogazione delle provvidenze in parola & subordinata all‘effettiva assegnazione di cassa da
parte del Ministero dell'Istruzione, dell'Universita e della Ricerca, sul Capitolo 2115,
Dalla partecipazione alla presente procedura, in caso di mancata assegnazione di fondi da
parte del MIUR, non deriva alcun impegno per |'Amministrazione né alcun diritto In capo a
celoro i quali abbiane presentato domanda.

IL DIRETTORE GENERALE

Luisa Franzese
Ducumnento firmaro digitalmente ai sensi ded e.d. Codice
Dell” Amministrazione digitale ¢ norativa connessn

Firmato digitalmente da FRANZESE

s
O =MINISTERO ISTRUZIONE
UNIVERSITA' E RICERCA



{modello di domanda)

Al Direttore Generale
dell’'Ufficio Scolastico Regionale per la
Campania
Ufficio I = AA.GG. Personale e servizi della
D.G. - Via Ponte della Maddalena, 55

80142 NAPQLI

Oggetto: Richiesta di sussidio ai sensi del D.D.G. prot 0028859 del 28.09.2020.
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CHIEDE
ai sensi de! D.D.G. n., l'assegnazione di un sussidio per:
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( ) malattie ed interventi chirurgid a carico dei seguenti componenti del nucleo familiare (*):
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{ ) di_essere stato dipendente di ruolo del MIUR in servizio presso

......................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................

£ ) dlassere Famblare (8] A i i i e s ey onas A b s sed v

il quale era gia dipendente di rucle del MIUR, in S2rvizio Press0 ...eiiiesinesiis e



etoT HF-Ha THT: |11 or- K | G e e A O A e A SRS Lfineal sasasnnasnasnE

{ ) che il nucleo familiare di cui fa parte & attualmente cosi composto:

........................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................

Dichiara altresi (cancellare la parte che non interessa) :
1. che l'eventa per cui chiede il sussidio si e verificato dal 11 settembre 2019 al 31
ottobre 2020);
2. che la spesa sostenuta per il decesso ammonta @ BUND .........oooiviiiiiiiiiiieeieeiane .

3. che le spese per cure mediche e di degenza sostenute nell’anno 2018/2019
AMMONtaNo @ BUID .......ccoiiiiceiiaiannics 3

Il sottoscritto dichiara espressamente che;
1. non sussistono ulteriori redditi oltre quelll dichiarati al finl della determinazione
dell'indicatore della situazione econemica (I.S.E.E.), anche in capo agll altri camponenti
Il nucleo familiare quale risulta dalle evidenze anagrafiche;

2. non sussistono, né da parte sua né da parte di altri familiari, analoghe richieste
inoltrate, per gli stessi eventi, ad altre Amministrazioni, Enti, Societa e Assicurazioni.

Allega (**) -conlrassegnare con X i documenti ailegati-:

( ) Copia conforme della dichiarazione sostitutiva unica corredata dall‘attestato 1.S.E.E, relativo
all’anno 2019.

( ) originali {0 copie conformi) dei seguenti documenti di spesa sostenuta:

..................................................................................................................
..................................................................................................................
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( ) stato di famiglia alla data del decesso del familiare convivente ...
( ) fotocopia di documento di identita,

Il sottoscritto chiede altresi che il sussidio eventualmente assegnato gli venga
accreditato:
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1I sottoscritto, consapevole delle sanzioni, anche penali, nelle quali incorre in caso di
dichiarazione mendace, ai sensi del DPR 28/12/2000 n. 445, conferma espressamente che
tutte le precedenti dichiarazioni corrispondonc al vero,

Eventuali comunicazionl potranno essere inviate al seguente recapite (indicare anche il
numero di telefono cellulare ed indirizzo di posta elettronica):

di cul si impegna a comunicare 'eventuale cambiamento.

Il sottoscrittc autorizza il trattamento dei dati personali e sensibill al fini
dell’'erogazione del beneficio richiesto.

B B o s o

Firma

Note

{ ) Contrassegnare con (X) I'apzione di interesse

(*) E’ abbligatorio indicare anche il rapporto di parentela col richiedente

(**) Tutta la documentazione deve essere presentata contestualmente alla domanda entro il termine
previsto dal bando; in nessun caso & ammesso fare riferimento a documentazione presentata in
precedenza o esprimere riserva di integrare la dacumentazione oftre il suddetto termine.



