
 1 

 
         N.G.   63 

                    

       

        C  I  T  T  A'   D  I   M  O  L  F  E  T  T  A 
 

Provincia  di  Bari 

 
 

 

SETTORE SOCIO- EDUCATIVO    N. G. _______ 

 

DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE 

 

COPIA 

 

N.  11       DEL    18/01/2010 

 

OGGETTO: Assegnazione contributi per la natalità -2009. Approvazione nuovo bando, 

avviso pubblico e schema di domanda. 

 

Emessa ai sensi 

 

- Degli artt.107, 151 comma 4°, 183 comma 9° D.L.vo 267 del 18.08.2000 (T.U. 

Leggi sull’ordinamento degli EE.LL.); 

- Degli artt.4, comma 2°, e 17, D.L.vo n. 165 del 30.3.2001; 

- Dello Statuto Comunale 

- Del Regolamento di contabilità; 

- Della  Delibera di C. C.  n. 20 del 30.03.2009 di approvazione del Bilancio 
Comunale di previsione anno 2009. 

- Della  Delibera G.C.  n. 236  del 04.08.2009 di approvazione del piano esecutivo 
di Gestione 2009(PEG). 
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IL DIRIGENTE 

Premesso che: 

• la Regione Puglia con Deliberazione di G.R. n.2100 del 29.12.2004 disponeva  

l’assegnazione all’ambito territoriale Molfetta – Giovinazzo, di risorse a sostegno 

della natalità, pari a complessivi € 31.847,26 da utilizzarsi quale contributo a 

sostegno di coppie o  famiglie in situazioni di maggiori difficoltà economica e 

psico-sociale determinatesi in conseguenza di: parti gemellari e plurigemellari, 

ovvero, gestazione  e nascita di neonati che presentino  malformazioni o specifiche e 

gravi forme di disabilità, di importo  pari a € 1.000,00 per ogni nuovo nato; 

• la Regione Puglia con  la sopradetta Deliberazione di G.R. n.2100 del 29.12.2004  

procedeva, in base a criteri dalla stessa indicati, alla ripartizione dei fondi trai due 

comuni di ambito e assegnava al Comune di Molfetta  la somma di € 23.938,00; 

• successivamente, la  Regione Puglia con deliberazione di G.R. n. 474  del 

31.03.2005 assegnava ai comuni dell’abito territoriale Molfetta –Giovinazzo  

ulteriori risorse  di pari entità a quello già attribuite con precedente deliberazione di 

G. R. n. 2100/04 (€ 31.837,26) a sostegno della natalità, ed a seguito della 

ripartizione delle dette risorse, secondo i medesimi criteri di cui alla D. G.R. 

n.2100/2004, al comune di Molfetta veniva assegnato un ulteriore importo di € 

23.938,00; 

• a seguito di avviso pubblico e relativa attività istruttoria  il Comune di Molfetta 

procedeva all’assegnazione dei detti contributi relativamente alle nascite avvenute 

negli anni 2005,2006,2007,2008 impegnando complessivamente la somma di  € 

33.000,00 a valere sul FNPS anno 2003 e residuando pertanto   la somma 

complessiva di €14.876,00 ( residuo di  € 23.938,00  FNPS anno 2004 – cap. 31564 

Bilancio 2007); 

• questo Comune intende, pertanto, allo scopo di garantire la continuità 

dell’intervento di cui trattasi  (contributo natalità), così come espresso  con 

determinazione dirigenziale n. 70 del 25.05.2008, indire una nuova procedura  per le 

stesse finalità di cui ai precedenti bandi ed in riferimento alle nascite avvenute dal 1 

gennaio 2009 al 31 dicembre 2009. 

Tutto ciò premesso: 

- Richiamato il verbale  del Coordinamento Istituzionale del 26.04.2006 che approvava 

lo schema del bando, dell’avviso pubblico e della domanda, aggiornato solo nella parte 
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relativa alle nascite, che pertanto saranno quelle avvenute dal 1° gennaio al 31 dicembre 

2009; 

Visto il Piano Regionale delle Politiche Sociali pubblicato sul B.U.R.P. del 

26.08.2004 n.103; 

Viste le deliberazioni di G.R. n.2100 del 29.12.2004 e n.474 del 31.03.2005; 

Visto il verbale del Coordinamento Istituzionale del 26.04.2006; 

Vista la deliberazione  di G. R. n. 249/2008  pubblicata sul BURP n.40 del 

12.03.2008, 

Visto lo schema del bando, della domanda e dell’Avviso Pubblico per 

l’assegnazione dei contributi per la natalità allegati al presente atto per farne parte 

integrante e sostanziale; 

DETERMINA 

Per le ragioni tutte in premessa descritte: 

1. Stabilire di sostenere coppie o  famiglie in situazioni di maggiori difficoltà 

economica o psico-sociale determinata da: parti gemellari e plurigemellari o 

gestazione  e nascita di neonati che presentino malformazioni o specifiche  gravi 

forme di disabilità, avvenute dal 1° gennaio al 31 dicembre 2009 con l’erogazione di 

un contributo di € 1.000,00 per ogni nuovo nato; 

2. Approvare lo schema del bando,  lo schema di domanda e l’avviso pubblico per 

l’assegnazione dei  detti contributi per la natalità, allegati al presente atto per farne 

parte integrante e sostanziale. 

3. Dare atto che la somma a disposizione per l’intervento di cui trattasi è pari a 

complessivi € 14.876,00 ( a valere sul  FNPS anno 2004 – cap. 31564 Bilancio 

2007); 

4. Trasmettere copia del presente atto al Sindaco, al Segretario Direttore Generale, al 

Capo Settore Economico Finanziario  per quanto di rispettiva competenza  

 

MMA/ 
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BANDO PER L’ASSEGNAZIONE 

 
DEI CONTRIBUTI PER 

 
LA NATALITA’ 

ANNO 2009 
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SCHEMA di BANDO 
AMBITO TERRITORIALE MOLFETTA – GIOVINAZZO – Distret to n. 3 AUSL BA 

 
BANDO PER L’ASSEGNAZIONE DEI CONTRIBUTI PER LA NATA LITA’  

 
Finalità 

Il Comune di Molfetta, in base alle priorità fissate nel Piano di Zona, ed in 
conformità a quanto stabilito dalla Regione Puglia con deliberazione n. 2100 del 
29  dicembre 2004 e deliberazione n. 474 del 31 marzo 2005 e della 
deliberazione  di G. R. n. 249/2008   ha inteso finalizzare l’erogazione del 
contributo economico in oggetto a sostegno delle nuove nascite intervenute 
dal  1° gennaio 2009 al 31.12.2009  che siano interessate da situazioni come 
quelle di seguito descritte, al fine di fornire un sostegno economico per le spese 
più strettamente legate alla fase perinatale. 
 

Beneficiari e requisiti di accesso 
Sono individuati come beneficiari dell’intervento i seguenti gruppi: 
• coppie che abbiano affrontato un parto gemellare o plurigemellare (per il 

cofinanziamento delle degenze ospedaliere e delle spese generali 
relative alle prime settimane di vita); 

• coppie che abbiano affrontato la nascita di un neonato che presenti 
malformazioni o specifiche gravi forme di disabilità. 

Ai fini del presente bando i beneficiari devono rientrare nelle seguenti condizioni 
di     ammissibilità: 

a) entrambi i coniugi residenti da tre anni nel Comune di Molfetta. 
b) la somma delle età dei due coniugi non superiore a 70 anni alla data 

del matrimonio. 
c) Lo stato di bisogno determinato dalla situazione economica della 

famiglia attestata dalla dichiarazione dei redditi netti  relativi all’anno 
2008 (CUD/2009, mod 730/2009, mod unico/2009 ) di entrambi i 
coniugi, che non deve essere superiore a € 34.000,00=. 

 
Criteri di priorità  
 
Al fine della formazione della graduatoria comunale per l’erogazione dei 
contributi economici in oggetto, saranno considerati i seguenti criteri di priorità, 
per i quali viene fissato un punteggio da utilizzare al fine della costruzione della 
graduatoria per ciascun gruppo di beneficiari: 

• coppie con uno solo dei due coniugi occupato:                                 
punti 2;  

• stato del bisogno determinato dalla situazione economica della 
famiglia attestata dall’ultima dichiarazione dei redditi di entrambi i 
coniugi fino a punti 3 ,( per classi di reddito inferiori al limite fissato di 
€ 34.000,00*)come segue: 

Da €           0,00 a € 18.500,00              punt i 3;  
da  € 18.501,00   a € 26.500,00              punti 2; 
da € 26.501,00 a € 34.000,00              punti 1; 
• presenza di figli, alla data di presentazione della domanda         punti 1  
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      per ciascun figlio, fino ad un massimo di punti 2 complessivamente 
• presenza di figli minori con specifiche forme di disabilità:         punti 3  
 
TOTALE: max punti 10 a parità di punteggio si darà precedenza al nucleo familiare 
con il reddito più basso. 

*Lo stato di bisogno dei beneficiari è determinato dall’avere percepito un reddito complessivo del nucleo 
familiare nell’anno precedente alla presentazione della domanda non superiore ad € 34.000,00 ai sensi 
dell’art. 21 della l.n. 457/1978 (Norme per l’edilizia residenziale) e successive modificazioni ed 
integrazioni. 

Tipologia di aiuto ed entità del contributo 
 
Il contributo erogabile per ogni nuovo nato è pari ad € 1.000,00; tale 
contributo si cumula nel caso di parto gemellare o plurigemellare ed è 
cumulabile con altri interventi similari. 

Il contributo in oggetto è erogato a fondo perduto. 
 
Modalità di presentazione delle domande 
 
La domanda di accesso al contributo dovrà essere compilata utilizzando 
l’apposito modulo allegato al presente bando (Allegato A), sottoscritto da 
entrambi i coniugi e reperibile presso gli uffici di seguito indicati:Comune di 
Molfetta Settore Socio -Educativo Via Cifariello n. 29 -  tel 0803374611. 

Copia integrale del bando potrà essere consultata collegandosi al sito internet: 
www.comune. molfetta.ba.it . 
 
Le domande potranno essere presentate direttamente all’Ufficio Protocollo del 
comune di Molfetta ,oppure, spedite a mezzo racc. a.r. farà fede il timbro 
postate, entro il___________. 
 
Istruttoria, formazione delle graduatorie e ammissi one al 
contributo 
 
Alla scadenza del termine stabilito verrà formulata una graduatoria mediante 
l’applicazione dei punteggi come sopra indicato, per la valutazione di ciascuna 
domanda. 

La graduatoria sarà pubblicata nell’Albo Pretorio del comune. A tutti i richiedenti  
si darà comunicazione dell’avvenuta pubblicazione e dell’esito della procedura 
istruttoria della rispettiva domanda. 
 
Documentazione 
 
Alla domanda di contributo dovrà essere allegata: 

• La dichiarazione sostitutiva di atto notorio attestante l’esistenza dei 
requisiti e l’assenza di impedimenti nonché la nascita del/dei neonato/i 
per i quali si richiede il contributo; 
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• eventuale documentazione attestante le condizioni di disabilità  del 
neonato per il quale si richiede il contributo, rilasciata dallo specialista 
della competente AUSL; 

• eventuale documentazione attestante le condizioni di disabilità  di altri 
minori presenti nel nucleo; 

• dichiarazione dei redditi del nucleo familiare o dichiarazione sostitutiva di 
atto notorietà relativa a redditi anno 2008 mod 2009. 

 

Decadenza del diritto al contributo 
 
Il diritto al contributo decade: 

• qualora i beneficiari rifiutino i controlli che possono essere disposti dai 
Comune o dalla Regione 

 
 
 
 
Molfetta, 
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ALLEGATO A  - SCHEMA di domanda  

 
     Al Sig. SINDACO 

  Comune di Molfetta 
       
Oggetto: assegnazione contributi per la natalità 2009. 
 
 
La/Il  sottoscritto_________________________________,nato/a __________________ 

Il ____/ ________/________ a __________________ 

___(Prov.____________________) e residente a_____________________________ 

(Prov.______) alla Via____________________________________, in qualità di 

capofamiglia del nucleo familiare composto dai seguenti componenti: 

 
NUM. COGNOME E NOME RUOLO E 

GRADO DI PARENTELA 
1.   

2.   

3.   

4.   

5.   

CHIEDE 
 
L’erogazione del contributo di € 1.000,00 (mille/00), di cui alla Del. G. R.  n.2100 del 2 
aprile 2004  e sue integrazioni ( D.G.R. n. 474/2005), per ciascuno dei figli nuovi nati di 
seguito indicati: 

 

 

NUM. 

 

COGNOME E NOME 

 

DATA DI NASCITA 

1.   

2.   

3.   

4.   
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A tal fine, consapevole delle responsabilità penali in caso di dichiarazione falsa, ai sensi 
dell’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000 ed avendo preso visione di tutti i requisiti necessari 
per accedere al contributo 

 

DICHIARA 

• che  la famiglia si è costituita con vincolo di matrimonio in data 
___/___/______;  

• che i coniugi si trovano nella seguente situazione occupazionale: 
Marito:__________________________ a far data dal _______/______/______; 

Moglie__________________________ a far data dal _______/______/______; 

• che il reddito complessivo del nucleo familiare è stato pari per l’anno 2008 ad € 
___________________________________; 

• che fanno parte del nucleo familiare n._____ componenti residenti 
anagraficamente  nella stessa abitazione; 

• che fanno parte del nucleo familiare n.________ figli minori; 
• che fanno parte del nucleo familiare n.____ figli minori con disabilità, come 

attestato da idoneo documentazione allegata alla presente domanda; 
• che fanno parte del nucleo familiare n._________ figli generati con parto 

gemellare /plurigemellare, avvenuto in data _____/_______/_________; 
• che eventuali comunicazioni dovranno essere inviate al seguente indirizzo: 

________________________________________________________________
________________________________________________________________ 

e che il sottoscritto potrà essere contattato ai seguenti recapiti 
telefonici___________________________________________; 

• che l’eventuale contributo dovrà essere versato presso la Banca 
________________________ n. di conto corrente________________________ 
intestato a ___________________________ CAB_____________ 
CIN___________; 

 

SI IMPEGNA 

 

• a comunicare tempestivamente al Comune di Molfetta ogni variazione che 
dovesse interessare ciascuno dei dati sopra riportati. 

 

 

Luogo e data_______________ 

         Firme 
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Informativa di cui all’art. 13 del D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196 

 

Ai sensi del D. Lgs. 30 giugno 2003, n. 196 e s. m. e i., in relazione alle 

informazioni personali che Lei potrà comunicarci, la informiamo quanto segue: 

• Il trattamento dei dati richiesti è funzionale all’istruttoria per il conferimento del 

contributo regionale; 

• Il trattamento dei dati richiesti sarà effettuato manualmente e con sistemi 

informatizzati, i dati non saranno comunicati o diffusi a soggetti terzi; 

La informiamo che il conferimento dei dati è obbligatorio, in quanto espressamente 

previsto da disposizioni regionali e l’eventuale mancato conferimento degli stessi 

comporta l’impossibilità a proseguire la procedura amministrativa. 

 

        Firme 

 

 

 

 

ALLEGATI  

Documentazione richiesta dal Bando 

_____________________________ 

_____________________________ 

_____________________________ 
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AVVISO PUBBLICO 
 

ASSEGNAZIONE DEI CONTRIBUTI PER LA NATALITA’ 

 
La Regione Puglia  nell’ambito del sistema complessivo degli interventi a sostegno 

della famiglia, prevede l’erogazione di un contributo economico a sostegno della natalità. 

Beneficiari dell’intervento sono: 
• coppie che abbiano affrontato un parto gemellare o plurigemellare; 
• coppie che abbiano affrontato la nascita di un neonato che presenti malformazioni o 

specifiche gravi forme di disabilità. 
Le nascite devono essere avvenute dall’ 1.1.2009 al 31.12.2009. 
Ai fini del presente bando i beneficiari devono rientrare nelle seguenti condizioni di     

ammissibilità: 
d) entrambi i coniugi residenti da tre anni nel Comune di Molfetta. 
e) la somma delle età dei due coniugi non superiore a 70 anni alla data del matrimonio. 
f) lo stato di bisogno determinato dalla situazione economica della famiglia attestata 

dalla dichiarazione dei redditi relativa all’anno 2008 (CUD/09, mod.730/09, 
mod.UNICO/089 di entrambi i coniugi, che non deve essere superiore a Euro 
34.000,00 (L. n. 457/78  e successive modifiche ed integrazioni). 

La domanda di accesso al contributo dovrà essere compilata utilizzando l’apposito 
modulo, sottoscritto da entrambi i coniugi ed indirizzata: Al Sindaco del Comune di Molfetta  
entro e non oltre il ____________. 

Il bando integrale potrà essere consultato sia collegandosi al sito internet 
www.comune.molfetta.ba.it e sia recandosi presso gli uffici di segretariato del Settore 
Socio Educativo siti in via Cifariello n. 29. 

Per maggiori informazione rivolgersi ai seguenti numeri telefonici: 0803374611-0803374640. 
 
Molfetta, gennaio 2009   
 

 IL DIRIGENTE   
                                                                                    Settore Socio Educativo  
   
                                                                                Giuseppe Domenico De Bari 
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f.to il Dirigente 
Dott. Giuseppe Domenico de Bari 

____________________________________________________________ 

 
P U B B L I C A Z I O N E 

 
 
IN PUBBLICAZIONE ALL’ALBO PRETORIO DI MOLFETTA PER 15 

GIORNI CONSECUTIVI DAL  29/01/2010  AL 13/02/2010 
 
 

 
     f.to  IL SEGRETARIO GENERALE  

      Dott. Michele Camero 
________________________________ 

 

 
 
 


