
DISTRETIO SOCIO SANITARIO 0/23 NICOSIA 

COMUNE CAPOFILA DI NICOSIA 


UFFICIO SERVIZI SOCIALI 

I SETTORE 


servizlsociaU@pec,comune nicQsia. (m.il 

DETERMINA DIRIGENZIALE N. ~I -1 L. 328/00 del l 3 FEB. 2014 

OGGETTO: F.NA 2013 - DA n. 1053/13. Progetti assistenziali per persone in condizione di 
disabilità gravissima. Appeovazione bando. 

IL DIRIGENTE/COORDINATORE 

VISTA la legge 328/00 recante nonne per la realizzazione di un sistema integrato di interventi e 
servizi socio - sanitari; 
VISTO il DA n. 1053/13 con il quale è stata data attuazione a1Ja deliberazione di GR n. 273/ 13 di 
approvazione del programma attuativo concernente gli interventi afferenti le risorse finanziarie del 
F.N.A. 2013 , riservando, altresl, una quota da destinare a interventi in favore di persone in 
condizione di disabilità gravissima che necessitano a domicilio di un 'assistenza continua H 24, e 
non usufiuiscono di altra assistenza domiciliare; 
VISTO l'Awiso pubblicato sul sito istituzionale del Dipartimento Regionale della Famiglia del 
17/01120 14 prot. 1414, con il quale sono state emanate le Linee Guida per la presentazione di 
progetti assistenziali per persone in condizione di disabilità gravissima, raccomandando ai Distretti 
socio - sanitari di attivare le procedure necessarie entro trenta giorni dalla pubblicazione delle 
stesse; 
DATOATIO: 
• 	 Che i destinatari dei progetti ammessi al finanziamento sono persone in condizione di 

dipendenza vitale con gravi patologie cronico degenerative non reversibili ivi incluse quelle a 
sostegno delle persone affette da sclerosi laterale amiotrofica, gravi demenze, gravissime 
disabilità psichiche multi patologiche, gravi cerebro lesioni, stati vegetativi etc., che necessitano 
a domicilio di assistenza continua,con grave rischio della loro incolumità vitale; 

• 	 Che, a seguito della presentazione delle richieste da parte degli utenti , il distretto dovrà 
provvedere all'accertamento delle condizioni di dipendenza vitale e del grado di non 
autosufficienza del soggetto disabile da parte deU'D.V.M con l'ausilio della scheda S.V. A.M.A. 
o altri strwnenti di valutazione/misurazione. Si procederà, inoltre, alla presa in carico del 
paziente, con l'elaborazione del progetto assistenziale personalizzato e mediante interventi di 
integrazione socio- sanitaria; 

• 	 Che il Distretto procederà alla predisposizione del Progetti Assistenziali Individualizzati della 
durala di almeno 12 mesi rapportati alla tipologia dell'assi stenza stessa dell ' importo massimo di 
€ 50.000,00; 

• 	 Che, ai sensi del D.A. n. 1503/ 13, sono ritenuti ammissibili al rimborso le seguenti spese: 
a) le spese riguardanti il personale di assistenza strettamente legate alle fWlZioni svolte come 
da progetto; 



b) i presidi sanitari afferenti il sostegno al disabile per la parte non coperta da altri contributi 
pubblici. 
c) le spese per il trasporto del disabile, per cure o accertamenti medici documentati (biglietti di 
viaggio aereo e/o ferroviari, eIa noleggio di automezzi, rimborso chilometrico o nel caso di 
utilizzo di mezzo proprio le relative schede - carburante, per lui stesso e per i suoi collaboratori 
che possono essere appartenenti al nucleo familiare eia operatori partecipanti al progetto; 
d) spese di vitto , in caso di viaggio fuOI; l'ambito di residenza, per il disabile e per i suoi 

accompagnatori, che possono essere appartenenti al nucleo familiare eia operatori 

partecipanti al progetto; 


• 	 Che, le spese di cui alle letlere b), c), d), non possono superare cumulativamente l' importo del 

10% del contributo assegnato e devono, inoltre, essere attestale con documentazione valida ai 

fini fiscali , regolarmente quietanzate. 


• 	 Il contributo verrà erogato secondo le modalità descritte nelle Linee Guida per la presentazione 
dei suddetti Progetti assistenziali; 

VISTO lo schema di avviso pubblico predisposto dal distretto 0/23 cbe viene allegato alla presente 
per fame parte integrante ed inscindibile; 
DATO ATTO che sulla presente determinazione la sottoscritta esprime parere in ordine alla 
regolarità ed alla correttezza dell'azione amministrativa ai sens i dell'art. 147 bis lO comma D. L. s. 
267/2000. 
RITENUTA la propria competenza al riguardo, 

DETERMINA 

A) DI APPROVARE, per le motivazioni espresse in narrativa e qui integralmente riportate, 
1'Avviso per la presentazione di Progetti assistenziali per persone in condizione di disabilità 
gravissima del distretto D/23 che viene allegato alla presente per farne parte integrante ed 
inscindibile. 
B) DI PUBBLICARE il suddetto awiso ed il modello di domanda contenente anche la 
dichiarazione sostitutiva da rendersi ai sensi dell'art. 47 del DPR n. 445/2000 negli Albi Pretori e 
sui siti web di tutti i Comuni del Distretto per almeno quindici giorni. 
C) DI STABILIRE la data del 10/03/2014 come termine ultimo per la presentazione delle istanze 
presso j Comuni di residenza dei richiedenti facenti parte del D123 Nicosia. 
DARE ATTO che il Distretto dovrà trasmettere la richiesta di finanziamento al Dipartimento 
regionale della Famiglia e delle P.S. le richieste entro il 18/0412014. 
Il presente provvedimento ha efficacia immediata e viene pubblicato all' ALbo Pretorio del Comune 
per giorni 15 ai fini della generale conoscenza. 

lLD=~ 
(Dott.ssa patr\~~ lJ.I \USO) 

Si attesta la regolarità e la correttezza dell'azione amministrativa ai sensi dell'art. 147 bis comma 

l ~ D. Lgs. :fY~ 2014 
NICOSJa, _ ' ______ 	 IL DlRlGENTE 

(Dolt.ssa pa~CUSo) 



DISTRETTO SOCIO SANITARIO N. 23 
COMUNI DI NICOSIA (CAPOFILA), 


TROINA, GAGLIANO C. TO, CAPIZZI, CERAMI, SPERLINGA. 


PROGETTI ASSISTENZIALI PER PERSONE IN CONDIZIONE DI 

DISABILITA' ORA VISSIMA. 


AVVISO 

VISTK le Linee Guida per la presentazione dei Progetti Assistenziati per persone in condizione di 

disablIilà gravissima emanate dal Dipartimento regionale delta Famiglia, P's con nota prot 1414 

del 17/01/2014; con le quali si fomiscono istruzioni ai Distretti socio - sanitari per l'accesso alle 

risorse finanziarie provenienLi dal F,N.A. 2013, in attuazione delta deliberazione di Giunta 

Regionale n. 273/13 e dci D.A. n. 1053il3 del 1711 0/2013. 


Si aV\'lsuno i cittadini residenti nei Comuni del Distretto Socio Sanitario N, 23 che entro il t~ine 


del 10/03/2014 possono presenta1'e istanza per essere ammessi ai Progetti assiste1l7Juli 

personalizzati, fonnulata secondo il modello pubblìcato sui siti web dei Comuni o da ritirare cio gli 

Uffici di Servizio Sociale dei Comuni di residenza. 


DESTll',ATARI: Destinatari del servizio sono le persone in condizione di dipendenza vitale con 

gravi patologie cronico \legenerative non reversibiìi ivi incluse quelle a sostegno deUe persone 

affette da sclerosi laterale amjotrotica, gravi demenze, gravissime disabilità psichi che multi 

patologiche, gravi cerebro lesioni, stati vegetati vi etc., che necessitano a domicilio di assistel17...a 

continua,con grave rischio della ioro lllcolumHù vitale. 


Nel1'istan:r.B. dovranno essere dichiarati: 

1 il possesso dei requisiti prcvistì dall'art 3, comma 3, legge 104/92 con l'indicazione di una 


delle patologie sopra ìndicate o altre patologie similari. 
2 copia del documento di riconoscimento in corso di validità; 
3 altri documenti utili a comprovare la condizÌone di disabilità gravissima. 

A seguito della presentazione delle richieste da parte degli utenti, il Distretto pfO'vvedcrà 
all'accertamento delle condizioni di dipendenza vit.lle e del grado dì non autosufficienza del 
soggetto disabile attraverso l'U.V,M con l'ausilio della scheda S.V.AM.A, o altri stnlmenii di 
valuUlziol1e/misurazìone. Si procederà, altresì, alla presa in canco del paziente con Fe1aborazlone 
dei Progetti Assistenziali Indlvidualizzati e mediante interventi di integrazione fiOclO - sanitaria 
della durata dì almeno i2 mesi rapportati alla tipoìogia dell'assistenza stessa dell'importo massimo 
di € 50.000,00. 
Ai sensi del D.A. n, 1503/13, sono ritenuti ammissibili at rimborso le seguenti spese: 
a} le spese riguardanti il personale di assistenza strettamente legate alle funzioni svolte come da 
progetto; 



b) i presidi sanitari afferenti il sostegno al disabile per la parte non coperta da altri contributi 
pubblici. 
c) le SpéSé per il trasporto deJ disabHe, per cme o accertamenti medici documentati (bigliettì di 
viaggio aereo eI{) ferroviari, elo noleggio dì automezzi, rimborso cbilometrico o nel caso di utilizzo 
di mezzo proprio le relative schede -- carburante, }}ef !ui stesso e per i suoi collaboratori che possono 
essere appartenenti al nucleo familiare do operatori partecipanti al progetto; 
d) spese di vitto: in caso di viaggìo fuori l'ambito di residenza, per il disabHe e per j suoi 
accompagnatori, che possono essere appartenenti al nudeo familiare e/o operatori partecipanti al 
progetto; 
Le spese di cui aUe lettere b)} c}, d), non possono superare cumuÌativamente l'importo del 10% del 
corrtributo assegnato, Che, le spese di cui alle lettere b), c)~ d), non possono superare 
cumulativamente l'importo del 10% de! contributo assegnato e devono, inoltre, essere attestate con 
doclll1lentazione valida ai tini fiscali, regolarm.ente quietanzate, 
11 contribUl{} verrà erogato secondo le modalità descritte nelle Linee Guida per la presentazione dei 
suddetti Progetti assistenziali; 

I soggetti richiedenti saranno ammessi aì progetti secondo l'ordine deUa graduatoria fOlllmlata in 
base al grado di non autosuft1cienza e di dipenden.za vitale, accertati dall'U.V.M. 

La realizzazione dei progetti è subOl'dinata al finanziamento regionale. 

Ulteriori infonnazionÌ possono essere richieste presso gli uffici dI Servizi Sociali di ciascwl 
Comune del Distretto socÌo- sanitario n, 23, 

Il modello di istanza e disponibile sul sito ufficiale del Comune di Nicosia 
(\"r"\'v"Vi,coillllile.niçosia.gov.it), e sul sito di ogni Comune del Distretto n, 23. 

Informativa aft 13 D.Lgs. o. 196/03 i dati personali vengono raccolti per lo svolgimento delle funzioni istituzionali 
dell'A.C, i dati vengono trattati in modo lecito e coretto e per un tempo non superiore a quello necessario agli scopi per 
i quali sono raccolti e trattati. Devono essere esatti, completi, pertinenti e non eccedenti rispetto alle finalità per j quali 
sono raecolti e tratlatL Al trattamento dei dati possono attendere anche soggetti esterni pubblici o privati con i quali il 
Comune ha un rapporto di concessione, convenzione elo contatto finalizzato all'espletamento della procedura di parte di 
essa. La comunicazione e/o diffiisione deUa procedura è regolata daiì"art 19, il responsabile è il dirigente coordinatore 
del setlore. L'interessato può far val.ere nei confronti del!' A.c. ì diritti di cui aH'art.7 e.<;ercitato ai sensi degli art"S, ') e 
iO del DLgs 196103. 

http:dipenden.za


AL SIG. SINDACO DEL COMUN~; J)J======:-=.
(UFFICIO SERVIZI SOCIALI) 

OGGETTO: Richiesta inserimento nei Progetti assistenziali per persone in condizione di disabilità 
gravissima. F.NA 2013 - D. A. n. 1503/13. 

lilla sottoscritto/a ___~nat()!a a _~._ H 
resldente m viaJpiazZft.____ __,.......__". Comune di 

_____ c.a.p. _ ..__---'prov. telefono 
~-' 

Consapevole delle responsabilità penali e cìvìJj ai sensi del D.P.K 28/12/20(}() n. 445 per falsità e 
dichiarazioni mendaci: 

DICHIARA 

Ai fini dell'inserimento nei Progetti flssistenzi:aU in favore delle persone in condizione di disabilità 
gravissima di cui al IlA. TI. 1503/13 - F.N.A. 2014: 

D Di essere in possesso dei requisiti necessari per ]'ìnscrimento nei Progetti assistenziali per 
persone in condizione di disabilità gravissima che nccessltarlO di un'assistenza continua H 24. 

o Di non usufroìre di aJ(rn assistenza domiciliare. 

CHIEDE 

Di essere hiscrito nci Progetti asSiSten7iali per persone in condizione di disabilità gravìssima che 
necessitano di un'assistenza continua H 24, presentati dal Distretio socio - sanitario il. 23 di 
Nicosia, giusta D. A, n. 1503113 dell' Assessorato Regionale della Famiglia, delle P. S. e del Lavoro 
- Dipartimento Regionale della Famiglia, in atumzÌone della delfbera7ione di Giunta Regionale n. 
273/13. 

Si comunica che il dal!. del servizio di medicina generale 
dell'Azienda Unità Sanitaria LocaJe N. ___ è incaricato delle prestazioni di cura e dì assIstenza. 

Allega alla presente istanza: 

C Certificazione sani'wria attestante la eondlzione di disabil.ità gravissima: 

l) copia verbale Legge 104/92 art 3 comma 3; 

2) copia verbale Commissìone Invalìdi Civì!i , attestante l'lnvalìdltà civile del 100% con 

accompagnamento. 

,J Fotocopia del documento di riC;Jnoscimento dcl soggetto richiedente. 

::J Ogni altra documentazione clinica rilasciata da una struttura ospedaliera pubblica, inerente la patologia ed 
attestante la condizione di dipendenza vitale con gravi patologie cronico degenerative non reversìbili ivt 
incluse quelle a sostegno delle persone affette da sclerosi laterale amiotrofica, gravi demenze) gravissime 
disabilità psichiche multi patologiche, gravi cerebro lesioni, stati v(',getativi etc. che necessitano di assistenza 
continua con grave rischio della loro incolumità vitale; 

DATA FiRMA 
{del diretto interessato o di chi lo rappresenrn) 
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