DISTRETTO SOCIO SANITARIO 40, COMPRENDENTE I COMUNI DI
CORLEONE, QUALE CAPOFILA, CAMPOFIORITO, BISACQUINO,
CONTESSA ENTELLINA, ROCCAMENA, CHIUSA SCLAFANI, GIULIANA,
ROCCAMENA.

Avviso per I’erogazione di un contributo economico alle famiglie riservato alla
retribuzione di un assistente familiare preposto alla cura di soggetti anziani
ultrasettantacinquenni affetti da grave disabilita o invalidita al 100%, conviventi
con la famiglia e presso la stessa residenti.

Con il presente Avviso si prevede I’erogazione, attraverso il Comune di residenza, di un intervento
di sostegno in forma di un buono di servizio (voucher) per le famiglie che svolgono funzioni
assistenziali nei confronti di anziani non autosufficienti.

SI RENDE NOTO

Che il Distretto Socio Sanitario 40, Corleone capofila, intende favorire la permanenza o il ritorno in
famiglia di persone anziane non autosufficienti, attraverso I’erogazione di un contributo economico
alle famiglie, sotto forma di buono di servizio (voucher), riservato alla retribuzione di un assistente
familiare preposto alla cura di soggetti anziani ultrasettantacinquenni affetti da grave disabilita o
invalidita al 100% conviventi con la famiglia e presso la stessa residenti, nel rispetto di quanto
contenuto nel D.A. 2753/2014.

Art. 1 — Beneficiari

L’intervento ¢ rivolto agli anziani ultrasettantacinquenni non autosufficienti e persegue misure
finalizzate al concorso delle spese sostenute dalla famiglia per la retribuzione di un assistente
familiare iscritto all’albo degli assistenti familiari/badanti, preposto alla cura dei soggetti sopra
indicati ed eventuali misure atte a favorire la permanenza o il ritorno in famiglia degli stessi, quale
alternativa al ricovero presso strutture residenziali.

Art. 2 - Soggetti beneficiari e requisiti per ’accesso
Destinatari dell’intervento di cui al presente Avviso sono le persone anziane ultra 75enni che,
all’atto della presentazione dell’istanza, siano in possesso dei seguenti requisiti:

- aver compito 1 75 anni di eta alla data di scadenza del presente avviso;

- essere cittadino italiano, comunitario o extracomunitario. Per i nuclei familiari composti da
cittadini stranieri, il beneficiario € il familiare richiedente dovranno essere titolari di carta di
soggiorno;

- essere stato dichiarato disabile grave o invalido al 100%. Tale stato dovra essere certificato
dalle autorita competenti;

- di essere residente in uno dei sette Comuni afferenti al Distretto socio sanitario n. 40.

Per accedere al voucher ¢ necessario presentare al Comune di residenza una certificazione ISEE,
riferita al periodo di imposta 2017, con un valore massimo di € 7.000,00 dell’intero nucleo
familiare, in corso di validita.

Possono presentare domanda esclusivamente ¢/o il Comune di residenza:

- I’anziano stesso, quando sia in grado di determinare e gestire le decisioni che riguardano la
propria assistenza e la propria vita (All.1);

- familiari, entro il 4° grado, che accolgono I’anziano nel proprio nucleo e che siano residenti
nel territorio regionale da almeno un anno alla data di presentazione della domanda (All.2);




- il fighio non convivente che, di fatto, &i occupa della tutela della persona anziana, purche sia
residente nello stesso Comune del beneficiario ¢ che siano residenti nel territorio della
Regione Siciliana da almeno un amno alla data di presentazione della domanda (AlL3).

L.a domanda deve essere tedatta su uno dei modelli allegati Al ~ A2~ Al e deve essere presentata
presso il comune di residenza del beneficiario, con allegata dichisrazione che il soggetto non accede

- ad altre fonti di finanziamento per il medesimo servizio nell’anno di riferimento.

Axt, 3 — Azione finanziata - Erogazione di un contributo economico alle famiglie, sotto forma di
buono di servizio (voucher), riservate alla retribuzione di un assistente faniliare preposto alla cura
di soggetti anziani ultrasettantacinquenni affetti da grave disabilita o invalidita al 100% conviventl
con la famiglia ¢ presso la stessa resident], nel rispetto di guanto contenuto nel DA, 2753/2014.

Art, 4 — Prestazioni
Le prestazioni acquistabili eon il voucher, riservato alla reuibuzione di un assistente familiare,
finalizzate 2l mantenimento delle persone nel loro ambiente naturale di vita e relazione, consistono
i - ' "
. Jevata assistito con passaggio dell utente letto/carrozzina ¢ viceversa;
- vestizione/svestizione asgistito;
- gpostamento nell’ambito domestico per soddisfacimento bisogni fisiologiel fondamentali;
- lgiene personale sia ordinaria che straordinaria; '
- frizione cutanee e mobilizzazione passiva su indicazione sanitaria; _
- accompagnamento fuori dalla proptia abitazione ai fini della risocializzazione ¢ della
 riattivazione mototia;
- disbrige pratiche e coliegamento con altri servizi;
- igiene dell’ambiente domestico;
- . igiene cambio della biancheria;
. igiene del vestiario, stiratura e piccoli lavori di cucito;
. approvvigionamento generi di prima necessitd;
- preparazione e/o somministrazione del pasto a domicilio;
. preparazione e supervisione lerapie orali su indicazione sanitaria.

Art. 5~ Vigilanza da parte dei Comuni :

1 servizi sociali dei Comuni afferenti al D88 40 vigileranno suil’attuazione del piano personalizzato
e potranno revoeare il voucher qualora le parti interessate ne facessero un uso diverso da quello
congordato. : ;

L’operatore erogatore del servizio & tenuto-al rispetio di tutti gli adempimenti di legge contrattuali,
assicurativi e previdenziali previsti nei confionti dei lavoratori, honché al rispetto delle norme
“relative alla sicurezza suoi luoghi di lavoro. L :
A richiesta degli uffici, operatore erogatore del servizio & tenuto a fornire la docnmentazione
necessaria ad appurare quanto sopra deseritio (libro wnico del lavoro, cedolini INPS, buste paga
etc...) : : '

Art, 6 - Miodalith di presentazione delle istanze.

La domanda di ammissione al beneficio debitamente firmata della persona anziana o da chi
 formalmente lo rappresenta, deve gssere redatta su uno degli appositi modelli, allegati Al ~ A2 -
A3 al presente avviso ¢ presentata, al protocollo generale del Comune di residenza. 11 presente
avviso e 1 modelli di domanda sono scaricabili dal sito internet del comune di Corleone, capofila del
Distretto Socio Sanitario 40 al seguente indirizzo www.comune.corfeonepait. Le richiestc di
ammissione al beneficio potranno essere presentate a partire dal giomo successivo alla
pubblicazione del presente avviso ¢ fino 18/01/2619, utilizzando i seguent indirizzi di posta
elettronica certificata; ' ' '




Comune di Corleone protocollo@pec.comune.corleone.pa.it
Comune di Campofiorito comune.campofiorito@pec.it

Comune di Giuliana comunedigiuliana@pec.it

Comune di Roccamena comune.roccamena@anutel.it

Comune di Contessa Entellina comunecontessaentellina@pecsicilia.it
Comune di Bisacquino protocollo@pec.comune.bisacquino.pa.it
Comune di Chiusa Sclafani protocollo@pec.comune.chiusasclafani.pa.it

In alternativa, & possibile procedere alla consegna del modulo cartaceo e della documentazione
richiesta, all’ufficio di protocollo del Comune di residenza della persona anziana, debitamente
firmato ¢ corredato da una fotocopia del documento di riconoscimento in corso di validita.

Art. 7 — Accertamento dei requisiti :

11 Distretto Socio Sanitario n. 40 procedera all’accertamento dei requisiti dei richiedenti il beneficio
e comunichera all’Assessorato Famiglia, Politiche Sociali e Lavoro, entro e non oltre il 30 gennaio
2019, ’elenco degli aventi diritto per consentire la ripartizione delle somme fino ad esaurimento
delle risorse disponibili.

Art. 8 - Trattamento dei dati personali
11 trattamento dei dati personali raccolti in relazione al presente provvedimento avverra nel rispetto
di quanto disposto dal Regolamento UE 2016/679 relativo alla protezione delle persone fisiche
con riguardo al trattamento dei dati personali.
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