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REGIAO ADMINISTRATIVA ESPECIAL
DE MACAU

REGIAO ADMINISTRATIVA ESPECIAL
DE MACAU

Regulamento Administrativo n.’ 22/2016

Prorrogacio do prazo da aplicacio do plano provisério de
atribuicao de abono de residéncia a agregados familiares da
lista de candidatos a habitacio social

O Chefe do Executivo, depois de ouvido o Conselho Executivo,
decreta, nos termos da alinea 5) do artigo 50.° da Lei Bésica
da Regidao Administrativa Especial de Macau, para valer como
regulamento administrativo independente, o seguinte:

Artigo 1.°
Objecto

1. O presente regulamento administrativo prorroga, até 31
de Agosto de 2017, o prazo da aplicagdo do plano estabelecido
pelo Regulamento Administrativo n.° 23/2008 (Plano provisério
de atribuicdo de abono de residéncia a agregados familiares da
lista de candidatos a habitacdo social), com as alteragdes introduzi-
das pelos Regulamentos Administrativos n.° 30/2009, n.° 19/2010,
n.°32/2011,n.°22/2012, n.°25/2013, n.° 18/2014 e n.° 14/2015.

2. Os agregados familiares beneficidrios do plano referido
no nimero anterior mantém o direito a atribuicdo do abono de
residéncia sem necessidade de apresentagdo de nova candidatura.

3. Durante o periodo de 1 de Setembro de 2016 a 31 de Agosto
de 2017 a atribuicdo do abono de residéncia rege-se pelo Regu-
lamento Administrativo n.° 23/2008, com as alteracdes intro-
duzidas pelo presente regulamento administrativo.

Artigo 2.°

Alteraciao ao Regulamento Administrativo n.’ 23/2008

Os artigos 4°, 5° e 6.° do Regulamento Administrativo n.° 23/2008
passam a ter a seguinte redacc¢ao:

«Artigo 4.°

Habilitacao das candidaturas

Podem candidatar-se a atribui¢ao do abono de residéncia os
agregados familiares admitidos como candidatos na lista
geral de espera da habitacdo social e que nao sejam arren-
datdrios ou membros de agregados familiares arrendatarios
de habitacao social, desde que o total do rendimento mensal
do respectivo agregado familiar ndo seja superior aos valores
constantes da tabela seguinte:

A
XEREHE 1 2 3 4 5 6
AL
FHERA GEFT) 9,560 14,810 20,040 22,290 23,930 27,820 29,460
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N.’ de elementf)§ do 1 2 3 4 5 6 7 01}
agregado familiar superior
Total do rendimento mensal 9560 14 810 20 040 22290 23930 27 820 29 460
(em patacas)
AR S Artigo 5.°
HHBNRIERES Candidatura ao abono
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1. A candidatura ao abono deve ser apresentada no IH,
até ao dia 30 de Setembro de 2016, mediante a entrega do
boletim de candidatura devidamente preenchido e assinado,
cujo modelo consta do anexo ao presente regulamento
administrativo e do qual faz parte integrante.

2.1
3.1

Artigo 6.°

Autorizacao do pedido

L[]

2. Os efeitos do despacho de atribuicdo do abono retroagem
ao dia 1 de Setembro de 2016.

3. [Anterior n.° 4].»

Artigo 3.°

Substituicao do anexo

O anexo ao Regulamento Administrativo n.° 23/2008 € subs-
tituido pelo anexo ao presente regulamento administrativo.

Artigo 4.°
Disposicao transitéria
O agregado familiar requerente pode ser dispensado da
apresentacdo dos documentos referidos no n.° 2 do artigo 5.° do
Regulamento Administrativo n.° 23/2008, quando os mesmos tive-
rem sido apresentados no Instituto de Habitacdo no periodo de

trés meses anteriores a data da entrada em vigor do presente
regulamento administrativo.

Artigo 5.°

Entrada em vigor

O presente regulamento administrativo entra em vigor no
dia 1 de Setembro de 2016.

Aprovado em 8 de Agosto de 2016.
Publique-se.

O Chefe do Executivo, Chui Sai On.
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Boletim de Candidatura ao Plano Provisorio de Atribui¢do de Abono de
Residéncia a Agregados Familiares da Lista de Candidatos a Habitacdo Social

1.

O representante do agregado familiar, antes de preencher o presente boletim, deve ler com aten¢do a Guia de Preenchimento

do Boletim de Candidatura e o contetido da declaragdo da 5. parte. N.° de boletim de candidatura
2. Caso néo sejam devldamenﬁe preenchidos tc-)dos 0s campos e entregues 0s respec}lvos documentos compmvfmvos necessArios 4 para atribui(;?lo de habitacﬁo social:
Atencdio:  instrugdo do presente boletim, o processo ndo sera analisado pelo IH enquanto ndo forem sanadas as respectivas deficiéncias.
3. Caso a morada e a morada de contacto sejam iguais, ndo ¢ necessario o preenchimento da morada de contacto.
4. Os dados constantes do presente boletim sdo utilizados somente para pr da presente didatura ao abono de
residéncia, salvo autorizagdo do repr e demais el do agregado familiar.
1.2 Parte Nome, morada, morada de contacto do representante do agregado familiar ¢ dados da conta banciria.
. (Entregar fotocépia de qualquer factura que tenha a sua morada ou morada de contacto nele impressa para assegurar o envio de toda a informacio)
Nome: Tel. Casa:
Morada: Tel. Emprego:
Morada de contacto da RAEM: Telemovel:
Designagdo da institui¢do bancaria: N.° da conta: ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
/—<2.“ Parte  Dados pessoais (As zonas sombreadas sio reservadas ao IH) >—\
1. E favor preencher em primeiro lugar os dados do representante do agregado familiar.
Atengio:
2. S6 ¢ necessario preencher os dados do representante do agregado familiar e dos seus elementos que vivam em conjunto com ele.
s .
Nome e Data de Nascimento Grau de N.° de Documento de Estado Profissio Rendimento
g Ano Més | Dia |eemesc Identifica¢do Civil Mensal
Rep. do
Chin. agregado
familiar
1
o ‘ ‘ ‘ ‘
2
Port. ‘ ‘ ‘ ‘
3
Port. ‘ ‘ ‘ ‘
4
Port. ‘ ‘ ‘ ‘
5
Port. ‘ ‘ ‘ ‘
6
o ‘ ‘ ‘ ‘
7
o ‘ ‘ ‘ ‘
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/—<3.’ Parte Dados da habitaciio (Os dados siio destinados para uso estatistico)

'

A habitagdo referida na 1.* parte é : D Habitagao arrendada, com renda mensal $

D Habitag@o da familia

D Outra, indicar por favor :

D Dormitério

( 4.2 Parte Dados sobre subsidio ou abono com a mesma natureza

(No caso de ter respondido “Sim”, apés o deferimento do abono, é acompanhado pelo Instituto de Ac¢iio Social (IAS), de acordo com a Declaragio da 5." parte) )

atribuido pelo IAS?

Nao D

3 idi idénci . Pretende ou ndo desistir deste .
Obteve ou nido o subsidio de residéncia Sim D >ne 0 dest! Sim D Nio D
subsidio de residéncia?

/—( 5. Parte  Declaragio

a

1. Os dados preenchidos no presente boletim sdo exactos, ndo havendo omissdo de 6.
dados necessarios a declaragdo, ou prestagdo de informagdes ou elementos
susceptiveis de provocar confusdo. Compreendo/compreendemos que a
prestagdo de declaragdes falsas, inexactas ou inveridicas, ou uso de outro meio
fraudulento, implica a restituigdo do montante do abono recebido, a exclusdo do
agregado familiar no concurso para arrendamento de habitagdo social, a
impossibilidade de se candidatar a qualquer plano habitacional promovido pelo
IH, durante o periodo de dois anos, sem prejuizo de eventual responsabilidade
criminal que ao caso couber, nos termos da lei.

2. Antes de preencher o boletim de candidatura, li/lemos a Guia de Preenchimento
do Boletim de Candidatura e o contetdo da presente declarago.

3. Verifico/verificamos que o agregado familiar composto pelos individuos
indicados na 2.* parte do presente boletim e os seus conjuges preenchem os
requisitos gerais fixados no Regulamento Administrativo n.° 25/2009
(Atribuigdo, Arrendamento ¢ Administragdo de Habitagdo Social), ¢ o total do
rendimento mensal do agregado familiar requerente ndo ¢ superior aos valores

Regulamento Administrativo n.® 22/2016.

4. Garanto/garantimos que caso a composi¢do do agregado familiar se altere
durante a atribui¢do do abono, informarei/informaremos, por escrito, o IH e
apresentarei/apresentaremos 0s respectivos documentos comprovativos, no

montante do abono. Sei/sabemos que em caso de incumprimento fico/ficamos
obrigados a restituir a diferenga do montante do abono recebido a partir do més
seguinte ao da verificacdo da respectiva ocorréncia.

5. Sei/sabemos que ndo posso/podemos acumular subsidio ou abono, com a mesma
natureza do abono de residéncia fixado no Regulamento Administrativo
n.° 23/2008, atribuido por outros servigos ou entidades publicos.

fixados no artigo 4.° do Regulamento Administrativo n.° 23/2008, alterado pelo 8.

prazo de 30 dias, a contar da data da ocorréncia a fim de ser actualizado o 9.

O representante e os elementos do agregado familiar devem assinar a seguinte declaragio
(Em representacdo dos elementos do agregado familiar menores de 18 anos devem assinar os seus pais ou tutores):

Sei/sabemos que quando se verifique uma das seguintes situagdes, o abono sera
cancelado e devo/devemos proceder a restituicdo do abono recebido a partir do
més seguinte a verificagdo da respectiva ocorréncia, no prazo de 30 dias, a
contar da data de notificac@o:

1)  Desisténcia da candidatura da habitagdo social por parte do agregado
familiar beneficiario, ou exclusdo da lista geral da candidatura;

2)  Quando o agregado familiar beneficiario deixe de preencher os requisitos
previstos no artigo 4.° do Regulamento Administrativo n.° 23/2008,
alterado pelo Regulamento Administrativo n.° 22/2016;

3) Desisténcia da posi¢do na lista geral de espera da habitagdo social por
parte do agregado familiar beneficiério.

Apresentei/apresentdmos voluntariamente os dados constantes do presente
boletim de candidatura e concordo/concordamos apresentar novos dados ou
elementos comprovativos ao IH, considerados necessarios a comprovagio de
que eu/nods preencho/preenchemos os requisitos necessarios para apresentagdo
da candidatura.

Concordo/concordamos que o IH, na verificagdo e andlise da minha/nossa
candidatura, proceda a verificagdo e conferéncia dos meus/nossos dados
pessoais constantes do boletim com os dados pessoais obtidos para outras
finalidades, a fim de confirmar se os dados sdo ou ndo falsos ou enganosos e de
acordo com os resultados da verificagdo, sejam adoptadas as ac¢des adequadas.

Autorizo/autorizamos que os respectivos dados possam ser verificados e
conferidos pelo IH em outros servicos do Governo, organismos puiblicos ou
privados ou respectivos empregadores, e concordo/concordamos que qualquer
servigo do Governo (incluindo mas ndo limitando: Direc¢do dos Servigos de
Finangas, Conservatéria do Registo Predial, Direc¢do dos Servigos de
Identificagdo, Fundo de Seguranga Social, Instituto de Acg¢do Social e Corpo de
Policia de Seguranga Publica), organismo publico ou privado, ou respectivos
empregadores, fornegam os meus/nossos dados pessoais ao IH, a fim de serem
usados na comparagdo ou conferéncia dos dados do presente boletim de
candidatura.

Data:

Nome do representante Assinatura:
do agregado familiar:
Nome do elemento: Assinatura:
Nome do elemento: Assinatura:
Nome do elemento: Assinatura:
Nome do elemento: Assinatura:
Nome do elemento: Assinatura:

Nome do elemento: Assinatura:




