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Amministrazione destinataria

Comune di Bergamo

Ufficio destinatario

Servizio verde pubblico

COMUNE DI BERGAMO
Domand assegnazione di un appezzamento di orto urbano

ottoscritto/a
Codice Fiscale

Sesso Luogo di n Cittadinanza

Indirizzo Scala Piano SNC CAP

Civico rrato
no fisso Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata
: CHIEDE 0
I'assegnazione di un orto urb @sente bando esprimendo il seg dine di preferenza: (é possibile anche

Telefono cellular

una sola scelta)

o
oot e N @
Terza scelta O
Quinta scelta /

Requisiti generali
di avere eta superiore ai 18 anni ‘

' pezzamenti di

terreno nel territorio comunale né in altri comuni oppurre di essere assegnatario di un orto urbe

di essere residente nel comune di Bergamo da almeno un anno

di non essere titolare di altri orti ottenuti per sé o per il proprio nucleo famigliare né di dispc

definitiva nell'anno 2024 o0 2025, senza possibilita di rinnovo

di essere cittadino italiano o comunitario o, se cittadino di paesi terzi, di essere in possesso di permesso di so
lungo periodo o a tempo indeterminato

di non essere imprenditore agricolo



di impegnarsi a coltivare personalmente I'orto assegnato con finalita benefiche e di autoconsumo e senza fine di lucro

di essere consapevole che la violazione dell'impegno a non perseguire finalita di lucro, anche se episodica e non
continuativa, comporta I'immediata revoca della concessione

di impegnarsi ad esibire, su richiesta, |'indicatore ISEE ed ogni ulteriore documentazione necessaria a comprovare il
possesso deirequisiti soggettivi dichiarati e che concorrono all'attribuzione del punteggio

di avere capacitadicontrattare con la Pubblica Amministrazione ai sensi delle norme vigenti

DICHIARA INOLTRE

Requisiti per la graduatoria
Eta
O diavere un'eta compresa tra 18 29 anni

(O diavere un'eta compresa tra 30 e 64 anni

(. diavere un'eta maggiore di 65 anni
Figli acarico
che.il nucleo familiare, cosi come risultante dagli@atti di stato.civile, € composto da un numero

O/ superiore‘a cinque
O compresotra3es

O inferiorea 3

Categorie debole

(O diappartanere a categorie socialmente deboli (persone con disabilita, in disoccupazione, soggetti segnalati dai servizi sociali
per problematiche di tipo sociale)

(O dinon appartanere a eategorie socialmente deboli

Fascia ISEE
(O cheil valore ISEE, in corso di validita, € compreso tra 0,00 e 9000,00 €

(O cheil valore ISEE, in corso di validita, relativo all'anno 2024 é compreso tra 9001,00 € e 15000,00 €

(O cheil valore ISEE, in corso di validita, relativo all'anno 2024 é superiore a 15000,00 €

DICHIARA INFINE

Dichiarazioni obbligatorie

di essere consapevole che a parita di punteggio sara data precedenza al soggetto pit giovane

K

di essere in grado di coltivare |'orto personalmente

Y,

che nessun altro componente del proprio nucleo familiare, ha partecipato al.presente bando

K

di accettare che ogni comunicazione relativa al presente procedimento venga inviata tramite gli indirizzi mail o pec
sopra indicati

[«

di aver preso visione e di accettare integralmente e senza riserve quanto previsto dall'avviso pubblico approvato con
determinazione dirigenziale del 22/05/2024, n. 1393

di aver preso visione e di accettare integralmente e senza riserve quanto disposto dal Regolamento per |a concessione
di orti su terreni comunali

precedenti assegnazioni
(O dinon aver avuto in passato assegnazioni di orto

Bergamo

Luogo Data 1l/La dichiarante


https://www.comune.bergamo.it/uri-res/N2Ls?urn:nir:comune.bergamo:dirigente.determinazione:2024-05-22;1393
https://www.indicenormativa.it/norma/urn:nir:comune.bergamo:regolamento:2016-02-29;60
https://www.indicenormativa.it/norma/urn:nir:comune.bergamo:regolamento:2016-02-29;60

O diaver avuto in passato la seguente assegnazione di orto:

Quartiere

Vi
Nume ezzamento

Data fine conc b

O laconcessione é stata oggetto O (specificare data fine rinnovo)

A la concessione non é stata ogg iri
@notazioni :

S &

Elenco degli allegati
gati richiesti in fase di presentazione dell tica ed elencati ortale)

Data inizio concessione

0l

‘assistenza)

(da allegare se il modulo é com,

[ ] altriallegati

Inf
(ai sensi del Regolamento Comu
[ ] dichiara di aver preso visione dell'informa
istituzionale dell'’Amministrazione destinatari
presentazione della pratica.




