-

CITTA DI CARLENTINI

Provmcm d] S;racusa

xi*****%#w*w

DELIBERAZIONE DELLA GIUNTA MUNICIPALE

Oggefto* OGGETTO:LEGGE N. 328/00 - _APPROVAZIONE DELL’ENTEGRAZIGNE AL PiANO Di ZONA 2013/201S € DEL
_BILANCIO DF-BISTRETTO-INTEGRATE- E}E}. PISTRETTO SOCIS-SANITARIO 49 DEFCOMUNI o LEN'{ENI {CAPOF!LA)
CARLENTINI € FRANCOFONTE. ' ‘

. Vanno duemiladiciasatte; il g:orno QUP{T} BOdeE mese {'}?R\ LE  alleare Ié,_’z@si & riunita la Giunta Murnicipaie con

l‘lntervento dei.Signori:

1) BASSO B Giuseppe - sindaco

2) FERRARO Angelo V. Sindaco. Presente Assente
3) MANGIAMELL ——Salvatere—Assessore——————- X
4) CARNAZZO ‘Giuseppe Assessore X
5) TORCITTO ‘ Concetta Assessore X
X

Presiede |I Sindaco Signor Giuseppe 8asso .

Partecnpa it Segretario Generale ﬁ SEGRETARI{) GTNERALE
o EEDERICO CESARIO

il Presidente, constatata {a presenza del.numero legate dichiara aperta la seduta ed invita i -cenvenuti a deliberare
sulf’argomento in.oggetto Indicato. -
Ai sensi degli artt. 49, comma le 147 bis, comma: 1, del D. Lgs. 267/2000.¢ art. 12 della L.R. n.30/2000, si esprime il seguente
parere di regolarita tecnica, attestante la regotarata e |la correttezza deil’azrone ammmistratlva sulla presente proposta di
deliberazione:
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' OR/ Giuseppe STEFIQ
Al sensi.degli artt. 49, comma I e 147 bis, comma 1 del 0. Lgs. 257/2000eart 1z deH LR. n.30/2006, si espnmelfseguente :
-parere di reaolanta cantabile, attestante la regolarita e la correttezza dell'azione ammmlstratlva sulla presente proposta di

‘ dehberazlone

-8 Favo}evcle .OContrario

ﬁNon necessita di parere di regolarita contabile in quanto non comporta riflessi diretti o indiretil sulla situazione
economico-finanziaria o sul patrimonio delf’Ente. : T - ' 3
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La sottoscntta Torcitto Concetta, h quahta di Assessore ai Serv121 Soc;ah sottopone - alle
valutazioni della G.M. la seguente proposta di deliberazione: * Legge n.328/2000- Approvazione - S

“—delPintegrazione al Piano di Zona 2013/2015 ¢ del Bilancio del Distreﬂ_ S?)clo -Saritario 49 dei
__Comuni di Lentini (Capof’ ila), Carientml ¢ Francofonte”. = _ e R L e e

- VISTA la: legge 8 novemhre 2000-n.:328,; “Legge quadro per Ia reahzzazmner_det sistema: lntegrato dL
. interventi e servizi sociali”e succ. modifiche e integrazioni; - :
ﬁ*V%SF#Ia—Eonveﬁzme peh}a~gestroﬂe—assecmta —det-servizi-socio-sanitari e assrstenzrah del
Distretto Socio-Sanitario 49 sottoscrltta m data 12 Iugho 2012 fra i Comum dl Lentzm (Capof!fa), ) L
Carlentini e Francofonte T 7
- VISTO il D.P, n. 598/Serv4 S.G. de! -29-novembre-2016-con- |Lquale i-Geverno- Regtonale ha—— " —- i
. approvato il documento di programmazione “Integrazione alle Linee Guida per- F'attuazione delle - - o
Politiche Sociali e socio- “sanitarle 2013/2015”; '
VISTO il D.D.G. n. 3730 del 20/12/2016/Serv.2 di ripartizione delle risorse del F.N. PS al
- Distretti Socio-Sanitari per f’tmplementazmne deHa seconda e della terza annualzta del: P:ano d!
. Zona 2013/2015 T o
VISTA [a c:rcoiare n. 1 del 26/01/2017 deill’Ufficio Plano/Serv 2°/Dipartimento Famlglfa e
Politiche Sociali che detta ulter:orl dlsposmone in ordine alle. procedure per l’approvaz;one del

Piano integrato 2013/2015;
DATO ATTO che a questo Distretto Socio-Sanitario 49 & stata assegnata Ia somma di €

483.354,87 peril biennio 2014/2015; S
“—BA'FO*NFFE}—a!tresr—che- nelrispetto-dei- prmcrprdettatrdatfa—nurmatwa—s—cpraﬂtat’a*ﬂ G“rtrppo 7

Ristretto e il Gruppo Plano hanno elaborato e definito li nuovo Piano di Zona e relativo B:!anmo di.

_Distretto; S R S . ;
VISTO che il Gruppo Plano con Verbale n. 2 dei 23/03/2017 ha Ilcen2|ato I’!ntegraz:one a! Piano _ :

I [

di- Zona 2&13/20.1&9—;!—3}13nczcyd@Dl_stpe%teﬁlnizegra’e&aLGemfeat&det Sindack ehe lo ha approvato
cﬁ'ﬁ“\TteTb‘a‘l_‘dl dellberazionen. 3del 27/03/2017 che si allegano in- Copla,____._._;__ L ’
- RILEVATO che il Piano ‘deve essere approvato con dehbera di- Giunta Municipale del Comunl ]

assoaats appartenentl al Dlstretto soc;o samtarlo

VISTA T superlore propcsta ‘ T -
VISTA taTegge328/2000 ~ ——— - omme e AR

A VOtI unanimi esp1 essi nelle tmme d1 legge, o

— ——— .




DELIBERA

1. DI APP'ROVAREFner L motivi. ésbt;essi .parrativa che qui si intendono richiamati e irascritti
FiIntegrazione al Piano di Zona 2013/20I5 e il Bilancio di Distretto Integrato del Distretto
Socio-Sanitario 49 dei Comuni di Lentini (Capofila), Carlentini e Francofonte - approvati dal
Comitato dei Sindaci con. Verbale di Deliberazione n. 3 del 27/03/2017 ;




ll Messo comunale .

lfSeeretarzodel Com;;;e T T T e e e - - —

Su conforme re!a:.none del. Messo comunale incaricato per la pubbllcazmne degli atti che la presente dehberazsone &

- ;_-wstata,_pyuhb(rcata,,?aimib_ﬂ__pﬁatccm,.,,qn.hne-. de& €omune:_per_qumd|ctwgorm consecutm decorrere dai ‘glorno

senza opposmmne cr reciam: -

‘,____.A.__ti;b,._..,..‘._ e

if*’:;'f_'“_'_'T'lI"T" - _ : . Segretario Comunale . " -

La presante’ delihera edivenuta esecutwam c{ata """ S )
b © T el e o llSegretario Comunale T
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~  Lapresente delibera ‘eﬁa_tatrasmes’sa per 'esecuzione all'ufficio




DISTRETTO SOCIO-SANITARIO 49

'Carfentfni Lentini Francofonte ‘ A.S.P. Siracusa
Capofita ’
Wy
S | [m '
(L COMITATO DEI SINDACI

Verbale di deliberazione n° 3 del -27 méfzo 2017

’anno duemiladiciassette, il giorno ventisette del mese di marzo, presso la sede del
Palazzo Municipale del Comune di Lentini, Capofila del Distretto Sacio-Sanitario 49, si & riunito
il Comitato dei Sindaci, convocato con nvito prot. n. 5818 del 17/03/2017, per la trattazione

del seguente OdG.:
APPROVAZIONE DELLINTEGRAZIONE AL PIANO DI ZONA 2013/2015' DEL DISTRETTO

SOCIO-SANITARIO 49 DEI COMUNI DI LENTINI (CAPOFILA} - CARLENTINI - FRANCOFONTE.

SONO PRESENT!

per Il Comune di Lentini: I'Assessora ai Servizi Sociali, Alessandra Cottone;
per il Comune di Francofonte: 'Assessora Maria Gualtieri;

per il Comune di Carlentini: 'Assessora ai Servizi Sociali Concetta Torcitto;
per {'A.S.P. 8 di Siracusa - Distretto di Lentini: il dr. Francesco Battaglia;
Assiste:

I Coordinatore del Gruppo Piano: fstruttore Direftivo Giuseppe Cardello.

Svolge funzioni di Segretaria verbalizzante Rosalinda Siracusano, dipendente def Comune di
Lentini In servizio presso il 2° Settore “Servizi Sociali focali e distrettuali”.

Alle ore 11,30 il Presidente, Assessora Alessandra Cottone, constatata la validita della seduta,
la dichiara aperta.




VISTA la legge 8 novembre 2000 n. 328, “Legge quadro per la realizzazione del sistema
integrato di Interventi e servizi sociali”e succ. modifiche e integrazioni;

VISTO che i-Comuni di Lentini, Carlentini e Francofonte costituiscono il Distretto Socio-
Sanitario 49, di cul Lentini & Comune Capofila;

VISTO che le Tre Amministrazioni Comunali hanno stipulato la Convenzione, sottoscritta in
data 12/07/2012, per la gestione assoclata degli interventi socio sanitari previsti net Piani di
Zona e per listituzione ¢ i funzionamento del'ufficio di piano distrettuale;

VISTO il Piano di Zona 2013/2015 approvato dal Nucleo di Valutazione prov. di Siracusa
istituito presso |'Assessorato regionale della Famiglia, delle Politiche Sociali e del Lavoro con
parere di congruita n® 22 del 22/10/2014;

VISTO il D.P. n. 598/Serv.4-5.G. del 29 novembre 2016 con il quate il Governo Regionale ha
emanato il documento di programmazicne “Integrazione alle Linee Guida per I'attuazione
delle Politiche Sociali e soclo-sanitarie 2013/2015”;

VISTO il D.D.G. n. 3730 del 20/12/2016/Serv.2 di ripartizione delle risorse del F.N.P.S, ai
Distretti Socio-Sanitari per Iimplementazione della seconda e terza annualita del Piano di Zona

2013/2015 gia approvato;

DATO ATTO che a questo Distretto Socio-Sanitario 49 @ stata assegnata la somma di €
483.354,87 per il biennio 2014/2015; '

VISTA la circolare n. 1 del 26/01/2017 dell’Ufficio Piano/Serv 2°/Dipartimento Famiglia e
politiche Sociali che detta ulteriori disposizione in ordine alle procedure da seguire per Ia
costruzione e relativa approvazione deil'Integrazione al Piano di Zona 2013/2015;

VISTO che il Gruppo Piano con verbale n. 1 del’11.01.2017 ha valutato ancora pienamente
attuale, valida ed utilizzabile la Relazione Sociale redatta in occasione della precedente
programmazione 2013/2015;

PRESO ATTO degli obblighi derivanti dalla circolare assessoriale n. 8 del 28/05/201? ‘Legge
reg.n.11/2030 art. 91 - Interventi in favore di minori con disabilita” che prevede la
realizzazione di interventi a sostegno delintegrazione sociale del minore disabile tramite
piani personalizzati e di garantire la copertura finanziaria degh stessi con i fondi gestiti in
ambito socio-sanitario;

VISTO il Verbale n. 2 delf’1l gennaic 2017 con la quale il Comitato det Sindaci
nell’approvare la modifica dell’Azione n. 3 “Educativa Domiciliare” programinata nelle tre
annualith del Pd7 201372015 {costituita dal “Formulario Azione modificata” e Piani Finanziari
4 e 5) ha stabilito di inserire la stessa nell’ Integrazione al Piano di Zona 2013/2015;

VISTO che questo Distretto Socio-Sanitario ha esitato tutte le azioni propedeutiche
allimplementazione del Piano di Zona 2013/2015, redatto in conformita alla normativa sopra
citata e nel rispetto dei principi cardini della Legge 328/00;

VISTO il verbale n. 2 del 23/03/2017 con il quale il Gruppo Piano licenzia al Comitato dei
Sindaci it Piano di Zona 2013/2015 Integrato;

ESAMINATO il documento “integrazione al Piano di Zona 2013/20157,
Distretto Integrato e la documentazione a corredo;

VISTO che il Piano di Zona deve essere approvato con provvedimento del Comitato dei
Sindaci del Distretto Socio-Sanitario e con Delibera di G.M. dei singoli Comuni

per le motivazioni sopra esposte, ail’unanimita,
e sentito i parere favorevole

espresso dal rappresentante dell’ A.S.P di Siracusa - Distretto di Lentinf
DELIBERA

il Bilancio di




1. DI APPROVARE [Integrazione al Piano di Zona 2013/2015 e il Bilancio di Distretto
integrato, che allegati al presente atto ne costituiscono parte integrante e sostanziale;

2. DI TRAMETTERE copia del presente atto ai Comuni associati per 'approvazione
del¥Integrazione del Piano di Zona 2013/2015 e del Bilancio di Distretto con propria
Delibera di Giunta; '

3. DI STABILIRE che i Comuni di Carlentini e Francofonte trasmettano copia delle proprie
Delibere di G.M. di approvazione dell'Integrazione del Piano di Zona 2013/2015 al
Comune di Lentini per I'adozione della Delibera di presa d’atto da parte del Comune

Capofila.

Alle ore 12,38 si chiude la sedu;ta.

Di tutto si & redatto il presente verbale che, letto e confermato,viene sottoscritto.

1 COMPONENTI IL PRESIDENTE

ar

I’ ASSESSORA Al SERVIZI SOCIALI
DEL COMUNE DI LENTING - CAPOFILA

. Alessandra Co@mﬁ/
N

PER H, COMUNE D! FRANCOFON
L’ASSESSORA MARIA GUALTIERE

PER L’A.5.P. DI SR ~ DISTRETTO DY LENTINI
Dr. Francesco Bataghia

0 A

RUPPO PIANO LA SEGRETARIA VERBALIZZANTE
a Cardello Rosalinda Siracusane

G K2

i COORDINATORE @EL
Istrut. Direttive Giu’gse




Allegaton. 7

REGIONE SICILLANA
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168. ooo oo
L. 22/86 57.000,00 [[Minori Comune di Francofonte 57.000,00
Bilandi comunali 5.969.609,52
Anziant Comune di Lentini 399.000.00
Anziani Comune di Carlentini 73.500,00
fani Comune di Francofonte 185.C00,06
Disabili Comune di Lentini 423.974,83
IDisabili Comune di Carlentini 45.000,00
Digabili Comune di Francofonte 66.000,00
Famigliz Comune di Lentini 2.000,00
Famiglia Comune di Carlentini 13.500,00
Farmigiia Cormune di Francefente 128.000,00
Inclusione socizle Comune di Lentini 131.871.91
llinclusione sociale Comune di Carlentini 18.000,00
linclusione sociaie Comune di Francafonte £3.000,00
iMinori Comune di Lentini 473.000,00
IMinari Comune di Carlentini 1.366.326,00
IMincri Comune ¢i Erancofonte 599.000,00
Poverta Comune di Lentini 208.336,78
Povertd Cornune di Carlentini 390.000,00
Poverta Comune di Francefonte 130.000,00
Salute mentaie Comune di Lentini 781.000,00
Salute mentale Comune di Carlentini 245.000,00
Salute mentale Comune di Francofonte 224.000,00
Fondeo sanitario (bilancio aziendsle) 10.074.000,00 lAnziani AS.P. 1.850.000,00
Disabili AS.P, $.400.000,00
Dipendenze AS.P. 30.000,00
Famiglia A.S.P.
Immigrati A.S.P. 144.000,00
Minori AS.P.
Salute mentaie AS.P. 2.550.000,00
Attivitd sociale effettuata coni S per mille IRPF
Altre risorse pubbliche 2.751,14 |[Comune di Lentini 2,751,148

TOTALE

16.271.380,56 TOTALE

16.271.360,66




Fordo Nazicnale Politiche Sociali 2013/2015

i
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3
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600,543,538 |Poverta 280.062,63
Disabilita 15,959,284
Minori 272.412,85
[Azioni di sistema 28.114,26

Fonde Nazionale Politiche Seciali 2013/2015
mj.nmmﬂNNmonmw 483.354,87 |Disabilita wmQ.mmm‘mw
Azicni di sistema §2.759,04
Fondoe per lo sviluppe e 1a coesione 8§74.975,00 jAnziani 485.018,00
Minori 329.957,00
Fonde per la ncn Autosufficienza (SLA) 4.000,0C ||Disabilita 4.000,00

PON Si lo svil Obietti

Sicurezzs per lo sviiuppo Oblettivo 2.520.146,36 |Legalita "Libera terra~ Lentini® 2.520.146,86
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FORMULARIQ DELL’AZIONE

1. NUMERQ AZIONE

rN. 7 (Azione nuova)

2. TITOLO AZIONE

PROGETTARE INCLUSIONE SOCIALE TRA ABILITA’ E DISABILITA’

l.a - Classificazione dell'Azione programmata (D.M. Lavoro ¢ Politiche Sociali -

26/06/2013
AREE DI INTERVENTO
RESPONSABILITA' | DISABILITA'| pQyERTA"

MACRO |spEciriCARE LA |OBIETTIVI DI SERVIZIO A CU VA FAMILIARI ENON gD
LIVELLO[TtPOLOGIA RICONDOTTA LA AUTOSUFF. | g5Ct USIONE

DINTERVENTO ITIPOLOGIA D'INTERVENTO SOCIALE

Interventi di

- Promuovere I'integrazione X

contrasto alla
disabilith atte

sociale;
- Favorire I' inclusione scolastica;

aridurre
forme di - Promuovere |'autonomla
emarginazione personale; L

. - sostenere la famiglia rispetto al
o dinon . o
. ) compiti di cura e di assistenza.
inclusione
sociale.

Specificare il Macro livello dl riferimento, la tipologia di Intervento, collegando
questultima con gli obiettivi di servizio e I'Area di Intervento.
Il Macro livello di riferimento in questione riguarda la disabilita. Si rivolge ai soggetti scolarizzati
che hanno difficolta nelle funzionl (motorie, sensorlali o delle attivita di vita quotidiana } in
quanto affetti da Invalidita lieve/media e grave, che riduce la loro autonomia e non li facilitd

nelfa sfera sociale. Si prevedono azioni di

contrasto alla emarginazione

attraverso la

costruzione di percorsi Individualizzati per 'inclusione scolastica, per il sostegno alle famiglie
rispetto al loro compiti di assistenza, per il supporto di figure speclalizzate nel sostegno dei
soggetti scolarizzati in ogni ambito di vita: domiciliare, scolastica, soclale e del tempo libero.




3. DESCRIZIONE DELLE ATTIVITA
Descrivere sinteticamente le attivita che si intendono realizzare all'interno dell’azione di riferimento,
specificando quelle rivoite ai destinatari da quelle di sistema {coordinamento, monitoraggio e

valutazione...).

Il progetto & finalizzato alla ricerca di strategie e di azioni da promuovere con le quali eliminare o
ridurre al minimo quelle forme di esclusione sociale in cui molto spesso si trovano a vivere |
soggetti affettl da disabilitd, tra cui soggetti diversamente abili durante I'esperienza scolastica e
nei momenti di vita relazionale e sociale. La finalitd del progetto & quella di promuovere le
condizioni di coinvolgimento e di partecipazione della persona disabile scolarizzata allinterno
della propria abitazione e allesterno di essa con riferimento ad ogni spazio di vita { scuola, luoghi
di aggregazione sportivo-culturale~ricreativo). I progetto mira a supportare il disabile scolarizzato
in modo che si possa sentire parte attiva del proprio contesto di vita e relazionale in cui poter
agire, scegliere, frequentare, giocare per vedere riconosciuto il proprio ruolo e la propria identita.
Ii distretto socio sanitario diventa i luogo operativo in cul | “Progetti Individualizzati di Inclusione
Sociale”{PIIS), condivisi dall’utente o da suo familiare, di fatto, si realizzano attraverso un costante
monitoraggio e tna continua ricerca delle possibili e migliori risposte in favore di ogni singolo
soggetto disabile,

Per Iaccesso al progetto, la stesura del PilS, la verifica ed il monitoraggio degli esiti progettual, si
prevede la costituzione di un’equipe multidisciplinare composta dal referenti dei Servizi Sociali
Professionali dei Comuni del Distretto e dei referenti delle Unitd Operative distrettuali dell’ASP
che abhiano titolo nelle disabllita, a partire dal servizio di N.P.l.. Cid al fine di promuovere
interventi ad alto tasso di integrazione socio sanitaria nella logica che la persona umana, nella sua
globalita, & al centro mentre la patologia che la affligge non ne ridimensiona integrita e diritti.
Ulteriore elemento che consapevolizza il ruolo dei destinatari viene evidenzialo attraverso il
sistema di accreditamento dei servizi, che prevede la libera scelta del soggetto del terzo settore, a
sua volta accreditato, per 'erogazione del Plano Individualizzato di Inclusione Sociale.

Dungue piani socio sanitari, accreditamento e voucher sociale orientati allempowerment e al
ruolo centrale dell’'utenza.

sono destinatari del progetto di inclusione sociale le persone disabhili, scolarizzate, residenti nel
Distretto Socio Sanitario 49.

Ogni progetto individuale di inclusione sociale verra cdncepito come un progetto di presa in
carico capace di favorire la cultura della relazione di aiuto, nella prospettiva di riconoscere e

valorizzare i fattori che determinano condizioni favorenti il “divenire esistenziale”,




Nel progetto individuale sono definiti le potenzialita e gli eventuali sostegni per il nucleo

familiare, la necessita di tenere conto di quanto la disabilita incide nella vita materiale della

persona e della famiglia.

4. DEFINIZIONE DELLA STRUTTURA ORGANIZZATIVA £ DELLE RISORSE

Individuare la rete di collaborazione tra servizi pubblici e del privato sociale, | soggetti coinvolti, te modalita
di coinvolgimento e di partecipazione; in particolare Peventuale livello di integrazione socio-sanitaria.
Indicare, inoltre, le risorse necessarie in termini di strutture ed attrezzature.

In osservanza ai principi della Legge 328 del 2000 la rete di collaborazione tra servizi soclali e
sanitari, pubblici e privati, non & intesa in senso opzionale, al contrario & prevista come asse
portante per ogni intervento, sottolineando che ogni buon progetto soclo assistenziale deve
essere redatto con la preziosa collaborazione dello stesso utente, titolare e competente dei propri
bisogni e delle proprie capacita.
Le figure professionali da attivare per le azioni di inclusione sociale sono:

- Psicologo Coordinatore;

- Educatore Professionale;

- ASACOM/OSS/OSA.

La figura dello Psicologo Coordinatore e quella dell’Educatore Professionale, messe a disposizione da
parte degli enti accreditati scelti dagli utenti o loro familiari, verranno individuate sulla base del
bisogno e delle peculiarita familiari ed educative del soggetto beneficiario degli interventi.
Vintervento & distrettuale e si compone fondamentalmente di due macro azioni:

1. intervento di inclusione all’interno della propria abitazione;

2. Intervento di inclusione all’esterno del proprio domicitio.

Per entrambe le azioni vengono definite nel PIIS, a seguito di attenta valutazione da parte del
servizi territoriali che curano la presa in. carico, le figure professionali, il numero di ore
settimanali, la durata dell’intervento e la periodicita degli stessi.

Inoltre, nell’ambito domiciliare il soggetto verra supportato da figure {0SS/0SA) al fine di
miglorare le condizioni di autonomia personale sul piano della necessita dl base {mangiare,
spostarsi, uso dei servizi igienici, vestirsi e svestirsi, ecc).

l'intervento a casa si prefigge i seguenti obbiettivi:

- collaborazione con la famiglia del disabile;

| I




- assistenza in casa e per l'igiene personale;

. assistenza nell’accesso ai servizi socio-sanitari e collaborazione con.altri ruoli professionali per il
raggiungimento dell’ integrazione soclale e per servizi di riabilitazione;

- verifica dei progressi verso il raggiungimento degli obiettivi del progetto individuale di inclusione
sociale,

Nell’ambito scolastico il soggetto verra supportato da figure specializzate per il sostegno
allautonomia personale sul piano della esigenza di comunicare e di integrarsl e in base alle
necessith anche dal supporto dello Psicologo e dell’Educatore professionale.

Uintervento a scuola si prefigge i seguenti obblettivi:

. sostegno all'autonomia riguardante la conguista detlo spazio circostante (esplorazione
dellambiente e del contesto), anche tramite Fuso di strumenti protesici;

mantenimento e, qualora possibile, ampliamento delle forme di comunicazione {anche
alternative) utilizzate dall’alunno in condizione di handicap;

sostegno alla realizzazione ed attuazione delle potenzialita relazionali e sociali dell’alunno
in condizione di handicap con particolare attenzione a favorirne il rapporto con il gruppo
dei pari;

collaborazione, in aula o nei laboratori, con I'insegnante, neile attivitad e nelle situazioni
che richiedono un supporto pratico funzionale, ma anche socio-relazionale efo di
facilitazione della comunicazione, operando, su indicazione precisa degli insegnanti, anche
sui piano didattico;

partecipazione, sempre in riferimento al Piano Individuale di Inclusione Sociale, ai
momenti di recupero funzionale previsti in ambito scolastico, collaborando con 1 terapisti,
perché gli interventi pilt semplici siano eventualmente correttamente continuati anche al
di fuori della presenza del tecnico e su prescrizione dello stesso;

collaborazione con i competenti organi collegiali della scuola e con | terapisti della
riabilitazione, allindividuazione del materiale didattico e degll eventuali ausili necessari
alla creazione delle migliori condizioni per I'accoglienza e per l'integrazione degli alunni in

situazione di handicap.




5. FIGURE PROFESSIONALI

Inserire le figure professtonali che si intendono utilizzare all'interno dell’azione distinguendo quelle a carfco
delle amministrazioni pubbliche colnvolte da guelle In convenzione

TIPOLOGIA A carico delle amministrazioni | In convenzione (in | Totale
pubbliche coinvolte {Enti Locali, accreditamento)
ASP(ex ASL) TM, scuole....)
Assistenti Soclali n. 2 Comune di Lentini; 5
n.1 Comune di Carlentini;
n.1 Comune di Francofonte;
n.1 Assistente sociale (N.P.1.}
Amministrativi dei | n. 1 Comune di Lentini; 3
Comuni del DSS 49 n.1 Comune di Carlentini;
n.1 Comune di Francofonte.
Neura psichiatra infantile {N.P.1) 1
Psicologa (N.P.1.) nl psicologo | 2
coordinatore;
Pedagogista{N.P.1.) n. 1 educatore |2
professionale
n. 1 O5A 1
n.1 08s 1
n.1 ASACGM 1
Totale 17




6. PIANO FINANZIARIO (ALLEGATI 4 e 5}

Compilare il piano di spesa dettagliato per ogni azione che si vuole realizzare.

PIANO FINANZIARIO AZIONE N. 7- — 14 ANNUALITA’
- Titolo Azione PROGETTARE INCLUSIONE SOCIALE TRA ABILITA’ E DIBILITA”

Vocl di spesa Quantita Tempo Costo unitario Costo Totale
ore/mesl
RISORSE UMANE
Dettagifare ogni singola voce di spesea {es.: responsabile azfone, responsabile tecnico del
servlzlo, asslstente soclale, mediator soclo-culturali, consulent!, segretarl, ausiiar,
operator], amminlstrativi, esperti di monitoraggio e valulazione, ecc} '
Psicologo coord cat. E2 1824 (22,50 € 41.040,00
Educatore cat. D2 2208 [18,50 £ 40.848,00
0S5 cat. C2 2016 17,41 € 35.088,56
ASACOM cat C2 2016 17,41 € 35.098,56
OSA cat. C1 1440 16,50 € 23.760,00
Subtotale £ 175.845,12
RISORSE STRUTTURAL
Dettagiare ogni singole vace di spese [es.: afiitto locall, strutture, noleggio auto, €t}
Subtotate
RISQRSE STRUMENTALE
Dettaaliore ognl singolo voce di spesa (es.: telefono, fax, pe, stampante,
fotocoplatrice, ecc}
Subtolale
SPESE DI GESTIONE
Muoterfale di foclfe consuma, materialy divulgativo 6,79082990% € 1194 1’34
Subtatale £ 11941’34
ALTRE VOCI
Dettagliare ogni singole voce di spesa {es.: VA, ecc.} fva al 4% 5% €7.511 ,46
Subtotate € 7.51 1 46
. 3
TOTALE € 195,297,92




6. PIANO FINANZIARIO (ALLEGATI 4 e 5)

Compilare il piano di spasa dettagliato per ogni azione che si vuole realizzare.

PIANO FINANZIARIO AZIONE N, 7- ~ 27 ANNUALITA'

- Titolo Azione PROGETTARE INCLUSIONE SOCIALE TRA ABILITA’ E DIBILITA’

5 [T .
Vaci di spesa Quantita empo . [Costo unitario Costo Totale
ore/mesi
RISORSE UMANE
Dettagliare pgnt singola voce di speso {es.: responsabile azione, responsablle tecnico del
servizio, assistente seciale, rnediatort soclo-culturall, consulent], segretari, ausillar,
gperater, amministrativi, espert] di monitoraggla e valutazlone, ecc.}
Psicologo coord cat. £2 1824 22,50 € 41.040,00
Fducatore cat. D2 2208 {18,50 € 40.848,00
085S cat. C2 2016 17,41 £ 35.098,56
ASACOM cat C2 2016 {17,41 € 35.098,56
QSA cat. C1 1440 116,50 € 23.760,00
subtotale € 175.845,12
RISORSE STRUTTURALL
Dettagliare ogni singala voce of spesa (es.: affitto locali, strutture, roleggio auto, ecc)
Sublotale
RISORSE STRUMENTAL
Dettogliare agnd singola voue oi spesa (2s.: telefono, fax, pe, stampante,
fotocoplatrice, ecc.}
Subtotale
SPESE DI GESTIONE
Materigle df faclfe consumre, materiale divulgativo 617908299(}% £ 11 .94 1’34
Subiotale €11.941 34
x [
ALTRE VOCi
Pettaglivre uynl singola vore di spesa fes.: IVA, ecc.j lva al 4% 5% 13 7511,45
Subtotale € 7.511"45
JOTALE € 195.297,91




PIANO FINANZIARIO —Riepilogo della Biennalita'

AZIONE N. 7- Titolo Azione: PROGETTARE INCLUSIONE SOCIALE TRA ABILITA’ E DIBILITA

Voci di spesa Quantity Tempo Costo upnitarfo Costo Totale
ore/mesl
RISORSE UMANE
Dettagliare vgni singola voce di spesa {es.: responsablle azione, respansabife tecnico del
servitio, assistente scclale, madiatori socio-culturali, consulentd, segretari, ausiliasi,
ogeratord, amministrativi, especti di ronitoraggio e valutazione, ecc.}
Psicologo coord cat. E2 3648 |22,50 € 82.080,00
Educatore cat. D2 4416 118,50 € 81.696,00
0sS cat, C2 4032 J17,41 €70.197,12
ASACOM cat C2 4032 17,41 €70.197,12
OSA cat. C1 2880 }16,50 € 47.520,00
Sublotale € 351.690,24
RISORSE STRUTTURALL
Dettagilare ogni singoto vace di spese {es.: affitto locall, strutture, noleggio auto, ece)
Subtotale
RISORSE STRUMERTALI
Deltagliare ognl singola yoce di spesa {es.: telefono, fax, pc, stampante,
fotacoplatrlce, ecc.}
Subtotale
SPESE DI GESTIONE
Moalteriole di facile cansumae, materiale divulgalive 6,79082990% € 23.882’69
Sublotale € 23.882.69
. !
ALTRE VOCI
Dettagliare ogri singola voce di spesa [es.s VA, eccd VA al 4% 5% € 15.022,92
Subtotale £15 022 91
. 4
TOTALE € 390.595,83

Ripartizione del costo biennale totale dell'azione per fonte di finanziamento.

AZIONE N. 7- Titolo Azione: PROGETTARE INCLUSIONE SOCIALE TRA ABILITA' E DIBILITA’

FNPS 3 € per abltante Compartecipazione Coflnanziamenta™ Totale
utentl
€ 390.595,83 0 #] 0 € 390.595,83

1 yate voce si riferisce sia alle eventuali risorse investite dalte amministrazioni pubbliche locali, comprensive degfi aneri figurativi, e sia agli eventuali
finanziamenti provenienti da altre fonti (FSE, APQY, ...




7. SPECIFICA RAGIONATA SULLE MODALITA DI GESTIONE
Indicare le madalita di gestione che si intendono utilizzare per I'azione di riferimento

Diretta

[Mista (specificare fa procedura di affidamento che si intende adottare) s
X Indiretta/esternalizzata {specificare la procedura di affidamento che si intende adottare)
Accreditamento def servizi tramite erogazione vouchar alle ditte Iscritte all’Albo Distrettuale, fornitrici

delle prestazioni. | o




FORMULARIO DELL’AZIONE
1. NUMERO AZIONE

LN. 8 {Azione nuova) [

1. TiToLo AZIONE

| Ufficio Piano - Osservatorio e disabilita per 1’ integrazione socio- sanitaria.

La - Classificazione dell'Azione programmata (DM, Lavoro ¢ Politiche Sociali -

26/06/2013

MACRO [speciFICARE LA

LIVELLO|[TIPOLOGIA
D'INTERVENTO

AREE DI INTERVENTO

OBIETTIVI DI SERVIZIO A CU 1 VA
RICONDOTTA LA

TIPOLOGIA D'INTERVENTO

RESPONSABILITA'
FAMILIARI

DISABILITA'
E NON
AUTOSUFF,

POVERTA'
ED
ESCLUSIONE
SOCIALE

S intende
Azione di jintervenire in
Sistema {odo
integrato
rispetto ad un
ambito

ampio e
complesso,
quale & a
disabilita nelle
sue varie
tipologle che
coinvolge
fasce sempre
pitt ample di
popolazione
andando a
Integrare  dal
bisogno di tipo
sociale

a complicanze
di natura
sahitaria.

It progetto si propone come
obiettivo la costituzione di un
osservatorio  sui  diritti  dei
soggetti disabili, le cui attivita
sono da realizzarsi all'interno
delfistituendo  Ufficio  Piano
Distrettuale, coincidente con
I'attuale ufficio di
Coordinamento  distrettuale
del Comune Capofila di Lentini.

It fine <c¢he si  propone
POsservatorio &  quella  di
promuovere, alla luce di una

banca dati efficace e dinamica, un
continuo raccordo tra i vari attori
interessat! per {introduzione di
buone prassi all'interno  del
sistema di offerta dei servizi soclo
sanitati.

Specificare il Macro livello di riferimento, ia tipologia di intervento, collegando
quest'ultima con gli obiettivi di servizio e I'Area di Intervento.
Il Macro livello di riferimento & I'area della disabilitd in relazione ai compiti e alle
responsabilitd delle istituzioni, del servizi sanitari
Professionall, delle Scuole e degli Enti privati e pubblici che a vario titolo si occupano
di soggetti disabili.

dell’ASP, dei Servizi Sociall




3. DESCRIZIONE DELLE ATTIVITA
Descrivera sinteticamente le attivita che st intendono realizzare all'lnterno dell’azione di riferimento, specificando quelle rivolte ai

destinatari da quette di sistema {coordinamento, monitoraggio e valutazione...)

Si prevede di realizzare un Osservatorio per la promozione dei diritti dei soggetti disabili presso
Fistituendo ufficio Piano del Distretto Socio Sanitaric 49, coincidente con  I'ufficio di
Coordinamento delle Politiche Distrettuali del Comune di Lentini, Capofila del Distretto 5.5. 49,
quale azione di sistema per l'integrazione socio sanitaria. L'Osservatorio diventa la strumento per
integrare le politiche sociali e sanitarie in quanto sistema strutturato e stabile di raccolta, di
elaborazione e diffusione dati che possono rappresentare una risorsa cruciale per la
programmazione a livello territoriale, per le valutazioni degit esiti dell’attivita di monitoraggio sui
servizi realizzati nelle fasi di costruzione e revisione dei Plani di zena.

Considerata Ialta incidenza di soggetti disabili frequentanti nelle scuole del territorio distrettuale,
Fistituzione dell’osservatorio consentirebbe di sviluppare alcune attivita di ricerca, di analisi ,di
studio e di intervento sulla disabilita al fine di approfondire la conoscénza sulle tipologie di
handicap e gli stili di vita personale e sociale.

Obiettivi:

- contribuire, attraverso una analisi approfondita della situazione sociale locale e il suo
monitoraggio nel tempo, ad indirizzare la programmazione di servizi ed interventi
destinati al territorio;

- raccogliere, diffondere e valorizzare le informazioni inerenti ai bisogni, alla domanda
espressa ed al sistema di offerta locale di servizi socio-sanitari;

- promuovere attivita di ricerca e approfondimento;

- diffondere esperienze programmatorie e buone prassi;

L’Osservatorio utilizza come fonti principali di conoscenza il patrimonio di informazioni fornite
dai Servizi di Accoglienza del Segretariato Sociale e del PUA dell’ASP, dalle attivitd dei tavoli

tematici permanenti che coinvolgono gli attori locali nella costruzione e implementazione del

Piano Sociale del DSS49,
Azioni:
- Monitoraggio e valutazione in itinere ed ex post dei Servizi ed Interventi realizzati dal
Servizio Sociale, anche in integrazione con PASP del Distretto Sanitario di Lentini;
- Implementazione della banca dati sui bisogni e le risorse del territorio in raccordo con il

Segretariato Sociale e con {'Ufficio di Plano Distrettuale.




Figure professionali coinvolte:

N. 2 Assistenti Sociali esterni inseriti all'interno dell'istituendo Ufficio Piano Distrettuale o
nellattuale ufficio di Coordinamento Distrettuale che ha sede presso il Comune Capofila di

Lentini.

Destinatari:

Sono destinatari diretti i soggetti diversamente abili scolarizzati residenti nel DSS549 e i foro

nuclet familiari di origine;

Sono destinatari indiretti fe istituzioni pubbliche e private sociali e sanitarie, gl organismi

associativi (Consulta etc.) che a vario titolo vengono colnvolte nelle tematiche relative alla
disabilitd ed anche la comunita nel suo complesso.

Fusi previste:

Prima Fase: Durante i primi tre mes! della prima annualitd si prevede la costituzione
dellOsservatorio e la formalizzazione della rete dei soggetti istituzionali e non coinvolti con
Findicazione per ogni ambito di almeno un referente.

Seconda Fase: Durante gli altri mesi della prima annualitd sard messo a sistema la raccolta,
I'analisi e 1o studio dei dati funzionale alla operativita dell’Osservatorio. La formazione del Gruppo
di lavoro potra favorire il raggiungimento degli obiettivi relativi alie azioni di: analisi, raccolta ed
elaborazione dei datj; istituzidne banca dati informatizzata; monitoraggio del fenomeno della
disabilita nel territorio; azioni di informazione/sensibilizzazione rivolte alla cittadinanza e

specificamente ai soggetti disabili; mappatura dei servizi e delle opportunita per un facile accesso

da parte degli stessi.

Terza Fase: Durante la seconda annualitd si consoliderd la rete di relazione che resta |l
presupposto della capacity di sviluppare azioni sinergiche sempre piu mirate per intercettare e
accogliere la domanda d'aiuto dei disabill. SI passa da una fase a carattere prevalentemente
informativo/comunicative/formativo a una fase di raccordo/interazione del servizi di
prevenzione e protezione in rete. la gradualitd del passaggio & proporzionale al livello di
organizzazione e cooperazione raggiunto dagli attori nella messa a sistema di competenze,

risorse e opportunita.




4. DEFINIZIONE DELLA STRUTTURA ORGANIZZATIVA E DELLE RISORSE

Individuare la rete di collaborazione tra servizi pubblici e del privato sociale, | soggetti coinvolti, le madalita
di coinvolgimento e di partecipazione; in particolare I'eventuale livello di integrazione socio-sanitaria.
indicare, inoltre, le risorse necessarie in termini di strutture ed attrezzature.

ia rete di collaborazione che fara riferimento all’Osservatorio sara costitulta dai referenti degli
Enti Locali, nello specifico Servizi Sociali Professionali dei Comuni del DS549; dalle U.0. dedicate al
tema sanitario della disabilita deli’ASP locale; i diversi Istituti Scolastici di diverso ordine e grado
che accolgono soggetti diversamente abili; i soggetti del terzo Settore: associazioni, cooperative
sociali e volontariato.

Tra le attivita dell’Osservatorio & prevista una calendarizzazione degli incontri tra i soggetti di cui
sopra allo scopo di favorire un monitoraggio costante che terra conto degli esiti evidenziati dal
Tavoli tematici e dai focus group attivati atlo scopo.

I Comuni del Distretto Socio Sanitario, e in particolare it Comune Capofila di Lentini, metteranno a
disposizione della costituenda rete le proprie strutture e le attrezzature necessarie per lo
svolgimento del Tavoll tematici, dei Focus group e dl eventi formativi ed informativi volti a
promuovere Iattivita dell'Osservatorio e I'analisi, lo studio ¢ la diffusione dei dati emergenti.

I compito di regia riguarderd il Servizio Sociale Professionale del Comune di Lentini che curera—

in concerto con i soggetti aderenti alla rete locale — le azioni di coordinamento, monitoraggio e

valutazione del progetto.

5. FIGURE PROFESSIONALLI
Inserite le figure professionali che si intendono utilizzare all’interno dell’azione distinguendo quelle

a carico delle amministrazioni pubbliche coinvolte da quelle in convenzione

TIPOLOGIA A carico delle | In convenzione Totale
amministrazioni
pubbliche  coinvolte
| (Enti Locali, ASP{ex
ASL) TM, scuole....}

Assistenti Sociali n, 2 Comune di Lentini | Assistenti Socialin. 2 7
n. 1 Comune di
Carlentini;
n. 1 Comune di
Francofonte;

n. 1 ASP_ (NPl ]




(Distretto Sanitario).

ﬂf’sicologo

n. 1 ASP (NPl
Distretto Sanitario).

Medici U.0, NPl e
U,0. Riabilitazione e
u.v.D. dellASP
| Distretto Sanitario

2

Referenti Scuole
Istituti Comprensivi e
Scuole Superiori

Referente Assoclazioni

Referente Cooperative
Sociali

Referente
Volontariato

Referenti delie
Consulte cittadine
sulia disabilita

Referente de! CTRH
(Centro  Territoriale
Risorse Handicap)

16




6. PIANO FINANZIARIO {ALLEGATt 4 & 5)
Compilare it piano di spesa dettagliato per ogni azione che s vuole realizzare.

PIANO FINANZIARIO AZIONE N, 8- — 1% ANNUALITA'
- Titolo Azione Ufficlo Plano — OSSERVATORIO E DISABILITA’ PER L'INTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA

f o Tempo ,
Voci di spesa Quantita p Costo unitario Costo Totale
ore/mesl
A:SORSE UMANE
Dettagliore ognl singole voce di spesa (es.: respunszbite azlone, responsabile teenlco del
servitlo, assistente soclafe, medlated socio-culturall, consulenti, segratari, ausifiari,
operatorl, smministrativh, espenti di monitoraggio e velutazione, ecc.)
Assistente Sociale cat, D2 2 2112 |18,00 € 38.016,00
Subtotale
€ 38.016,00
RISORSE STRUTTURALI
Dettagliore ognl singolo voce oI spesa {es.: alfitte locali, struttire, noleggio auts, £ce)
Subtotale
RISORSE STRUMENTAL}
Pettagiiare ognl singola voce dl spesa (es.: telefono, fax, e, stampante,
fotocopiatrice, e¢c.)
Sublolale
SPESE D} GESTIONE
Moteriole di facite consumo, materiale divulgativo 0% € 0
Sulbtotale € 0
ALTRE VOCE
Dettagliare egai singola voce di spesa (es.c IVA, ect.) Iva E]! 4% 22% £ 8.363,526
Subtolale
€ 8.363,526
TOTALE € 46.379,52




PIANO FINANZIARIO AZIONE N. 8- — 27 ANNUALITA '
- Titolo Azione Ufficio Plono ~ OSSERVATORIO E DISABILITA’ PER L'INTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA

Yempo .
Vocl di spesa Quantlta y Costo unitario Costo Totale
ore/mesi
AISORSE UMANE
Dettaghlare ognl singola voce df spesa [es.: responsabile atlone, responsabite tecnico det
servizl, assistante sociate, mediatorl seclo-culturall, consulentd, segretard, ausliiar,
operatori, amministrativl, esperti di menitoraggio e valutazione, ecc.}
Assistente Sociale cat. D2 pi 2112 [18,00 € 38.016,00
Subtotale
€ 38.016,00
RISORSE STRUTTURALI
Dettagliure ognt singola voce di spese {es.: affitte locall, strutture, nalegglo autq, ect)
Subtotale
RISORSE STRUMENTALI
Pettoghinre ognl singola voce di spesa les.: teiefono, fax, pr, stampante,
fototopiatrice, eccl)
Sublotale
SPESE DI GESTIONE
Maleclale di foclte cansumo, materiale divulgativo 0% £ 0
Subtotale £0
ALTRE VOCI
Dattagliore ogni singola voce di speso (5.: IVA, eccl) lva al 4% 22% € 8-363,526
Subtotale
€ 8.363,526
TOTALE € 46.379,52




PIANO FINANZIARIO —Riepilogo della Biennalita'

AZIONE N, 8- Titolo Azione Ufficlo Piano - OSSERVATORIO E DISABILITA’ PER L'INTEGRAZIONE SOCIC-SANITARIA

Tempo

Vocl di spesa Quantita Costo unitario Costo Totale
ore/mas}

RISORSE UMANE

Dettagliare ognl singola voce di speso (es.: responsabile aztone, responsablle tecnlco dek

servirin, assistente soclale, mediatorl socio-culturali, consulenti, segretari, ausiliari,

operatayi, aminlstrativi, esperti di monitorageio e valutazione, ecc.)

Assistente Sociale cat. D2 2 4.224 (18,00 € 76.032,00
Subtotale €76 032.00

4 )

RISORSE STRUTTURALI

Deltagliore ogni singola voce dif spese {es.; affitta locali, steutture, nolegglo auto, eec}
Subtolale

RISORSE STRUMENTALL

Deltogiiare ogni singale voce di spesa {es.: telefonop, fax, pc, stampante,

fotocopatrice, ecc.)
Subtatale

SPESE Bl GESTIONE

Materfale di foclte consumo, materiale divulgative 0% €0
Subtotale £€0

ALTRE VOC!

Dattagliare ogni singofa voce di spesa {es.: WA, ecc.} Iva al 4% 22% € 16. 72 7,04
Subtotale € 16.727,04

* ’
TOTALE €92,759,04

Ripartizione del costo hiennale totale dell'azione per fonte di finanziamento,

Azione N.8 - Titolo Azione Ufficio Piano — OSSERVATORIO £ DISABILITA’ PER UINTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA

FNPS 3 € per abitante Compartecipazione Cofinanziamento® Totale
utenti
€92,759,04 0 0 0 € 92.759,04

! Tale voce si riferisce sia alle eventuali risorse Investite delle amminlstrazion! pubbliche Jocall, comprensive deghi onesi figurativi, e sia agli eventuali

finanziamentt provenienti da altre fonti (FSE, APQY, ..

53




7. SPECIFICA RAGIONATA SULLE MODALITA DI GESTIONE
Indicare la modalita di gestione che si intendono utilizzare per 'azione di riferimento

TX Diretta

MMista {specificare la pracedura di affidamento che slintende adottare) e

...................................................................................... P L I LR R IT R YR P P I PPy YL T aifusddudanbaris

Indiretta/esternalizzata {specificare la procedura di affidamento che s mtende adottare)

La modalita di gestione & diretta in quanto te due figure esterne di assistenti sociali vengono assunte
tramite selezione pubbllca.




