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LA GTUNTA REGIONALE

SU PROPOSTA dell” Asscssore alle Politiche per la Famiglia e 1 Senizi Sociali, di concerto con
I Assessore al Bilancio Programmavione ¢ Risorse Comunitar g;

VISTO 11 Programma Operative Nazionale Azioni di Sisterna Ob. 3 T 653 PO 007 — Quadro
Comumtaria di Sostegno OB, 3 2000/2006: TRASFERIMENTO DI BUONE PRATICIIL;

VIST A |a dectsione della Commissione competente N C 20005 207% de] ?1 settembre 2000,

VISTA la legge quadro n® 3282000, recante sli interventi per la realizzazione del sistema integrato
per le iniziative in matenia det servizi sociali:

VISTA [adegge repionale n® 32,2001, recante pllintervendi a sostegno della Famiglia, 1infanyia e la
2loventr,

CONSIDERATO che il Programma naezionale su indicaln, inteso a promuovere Iz Reti

di lavoro per I'inclusione sociale ¢ I inserimento lavorative di sogeetti deboli, promosso e
finanziate dal Fondo Soviale Europeo. per la quota del 33%, ¢ dal Fondo di Rotazione per la quota
del 55%, rientra tra gli oblettivi generali e specifici detla Giunta Regonale, in specic per quante
atliene alle competenze dell’ Assessorato per le Politiche della Famiglia ed i Scrvizi Sociali, nella
maleria sopra evidenziata;

VISTO lallegate progetto della durata di 12 mesi - che fa purte intcgrante della prosente
duliberazione — gid approvato dal Ministero del Lavaro con Decreto n® 427 HE2001 del 07.11.01 -
decorrenza 01.01.2002-31.12.2002 - totalmente finanziato Jdal F.S.1. ¢ dal suddetto Ministero, pur le
gquirte %% su indicare, nonché cofimanziato con la quota del 10% dalla DID dell’ ASL & Frosinone
CON TIXOrsc umane ¢ materiali- presentato dali’ ASL suddetta, con nota prot. n® 10301/5-K duf
20.08.2002, denominator Reti i lavoro per 'inclusione sociale ¢ inserimenlo lavorativo di
sopgett deboli. Traslerimento della buona pratica del D3D — Diparlimento per ib Disagio, [a
Deviansa e [a Dipendenea della ASL Frosinone - relativa al lavoro di rote per I'inclusione sociale ¢
Iiscoimento lavorative di soggetti deboli =

CONSIDERAT( che gli obiettivi e [e azioni di coordinamenio e sostegno al progetto in parola,
richicsti all’ Amministrasione regivnale non comporlano un impegne {inanziario, mentre, per
converso, permetione la diffusione sul territorio regionale dello scambio di buone prassi con altri
Disteetti Sanitari ed ASL delle alire Provinee del Lasie, elire a quella dell’Asl di Frosinone
proponente;

RITENUTO opportune, per quanto su esposto ed in relazione al *Valore Aguiunte” su indicalo et
la nilevanza socio-sanitaria ¢ formativa del suddetto progetto, con opportunitd di estenderlo sul
furmiorto regionale in materia d'inclusione sociale, sulla base dei riswlrarl dol Progetio m guestione
che va a concludersi alla fine del 2002:

All'unanimita:




e,

DELIEERA

1. di approvare 1'allegato progetto denominato: RE.LAIS “Lavero di rete per 'nclusione
soctale e I'inserimento lavorativo di soggetti deboli™. Trasferimento di buone pratiche — Fondo
Sociale Furopeo ;

2. di adetire alla richicsta della D3D ASL di Frosinone, nel riconoscere 11 progetio di cui ai
punto 1.} quale progetto sperimentale regionale da diffondersi sul tern Lcru:} regmnalu con azioni
di scambio delle buonc pratiche;

3, di assumere i risultati del progetto in parola, come linea-guida di riferimento per le strategie
e gli intervenli d’inserimento lavorativo di soggetti deboli nella Regione Lazio, da includere nei
cniterf futwel per la progettazione c la gestione dei Piani di Zona della Regione,

4. di sostenere durante 1 mesi di realizzazione del Progetto RE LA LS. su indicato e dopo la sua

realizzazione, di attivarc lo azioni necessaric di sensibilizzazione e di divulgazione dei contenuti
¢ degh strumenti ricavati dalla couclusione della sperimentazione dello stesso, in modo da
agevolare 11 trasferimento future ad altri soggeti istituzionali e ad alti comprensod termitoriali,
nel quadro delle politiche regionali in matcria ¢ dei compiti che la Regione assolve ai sensi della
leggre n® 328/2000;

3. di darc alto che la Direzione regionale per gli Tnterventi Socio-Sanitari, Educativi perla
Cualitd  della Vita, provvedera ad adottare i provvedimenti e gli atti amministrativi conseguenti
e connessi all’ approvazione della presente deliberazione.
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2 Zﬂ ' Ch. Assessore Anna Teresa Farmisano

DEL ...oueems _— c.a. drLa Cava
Assessorato Politiche Socizli

Regione Lazio

SEDE

Oggette: Progatto RE.LAL S, “Lavoro di rete per linclusione sociale e linssHmento
iavorative di sogget!t debol”. Traslerimento di buone pratiche — Fondo Seciale Europec

Gentite Assessore,

abbiamo i piacera di sottoporre alia Sua atterzione il progette denominato RELAIS, *
Trasforimento della Buona Pratica del D3D - Dipartimento per il Disagio, Devienza,
dipendenza della AUSL Frosinone - Lavoro di rete per Minclusione sociale & inserimento
iavorative dl soggetti deboli®, approvato dal Ministero  del Lavers con Decreio n.
42TAIZ001 dsl 07/11/01, pubblicato sulla G.U. n 270 del 20/11/2001, affincké la Regione

Lazio, gve lo nterrd opporfuno, possa assumerio quale progetto di sperimentazione,
nell'amBito di quanio pravisto dallz L. 328/2000.

i progelto. di durata annuala, & gastiio dalla ATS denominats RE.LA.LLS, costituita - h

da Azlenda Sanitarda Locale Frosinone — Diparlimento per i Disagio. Devianza,
Dipendenza {(D30), LABOS, Fondaziona baboratorio per le Politiche Sociali, ISTISSS,
Istitute per gl Studi sui Servizi Soclall. Ha conseguito 975/1000 punti, classificandos! al
prima posto tra | 45 progetti ammessi al Ananziamento dal Ministere det Lavoro,
neifambito dei Programma operativo Nazionale "Ariorn di Sistema” obistlive 3 1T 053 PO

007 del Fondo Sociale BEurtpan
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Il Progefto coinvoige 5 terdtori deila Regione Lazio (Frosinorme, Latina, Viarbo,
Roma F, Roma H), coprendo cosi circa Il 70% dal territorio regionale, con esclusione del
temitorio del Comunae di Roma. Si rivolge a numeres! destinatar e partners, appartenenti al
mondo sanitario, socko-assistenziale, det lavora, dellimpresa, della cittadinanza attiva, del
terZo seltore, della formazione, del mass media locali.

L'imeresse che il Suo Assessorate potrebbe ravvisare in RELAYS | quale modeflo di
spetimentazione & anche in ragione de! fatto che detto progetio:

1. ha programmato il trasfermente di una significativa Buona Pratica, proveniente dal
termitaries di una ASL (D301 ASL FR) del teritorio laziale, interamente nel'ambito dol
territorio stesse della Regione Lazio, in particofare in 4 grandi ambitl territoriali,
comispandent! 2i comprenser in cui insistons la Aziende sanitarie Locali: Provincia di
Viterbo, Provincia di Latina, Tamitorio defla ASL Roma F, Tarritorio della ASL Roma M.

Z. sperimenta modelll operativi orientati af lavoroe di rete, alia costituzions di partenarizii di
sviluppe locale, alla coliaborazione tra soggeti Istituzionall e non del femitoro
nellazione di pianificazione e di realizzazione di interventi, di gestione congiunta delle
nsorse, di valutazione degli esiti, anticipandn cost il modealio operative previsto dafle
Legge 328/2000 e dalle indicazioni regionali per il Piano di Zona, e uniformandesi agh
crientamenti comuaitari in materia.

3. si avvaie gid da oggi di un estesa base di pariners lacali, destinala ad allargars] con il
prosiegue dall'azicne di trasterimento, accogliende in prospettiva tra di essi soggett]
particolarmente significativi per il sostegno det nuova modelio di stato sociale, quali;
Servizi ASL impegnati nel trattamento, riabilitazione & recupero di soggetti deboll, Enti
Locali maggiori, capofila di piant di zona, Qrganismi del terzo settore {cooperazions
sociale, volontariatu), Organismi del monde dellimpresa (orgamiezazioni  di
imprenditort, imprese), Organismi del mondo del lavoro (organizzazioni sindascali,
servizl provinciali per limplege}, Enti formativl 2 dl edentamento al lavaro, istituziani
scolastiche, Organismi di cittadinanza altiva & di difesa dei dintti del cMadini utenti,
Maszs media Iocall.
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4. interviene in una problematica sociale di particolara rilevanza ed urgenza quale quella

cellinserimento lavorative d: soggetti deboli, introducende una visiche di particolare
innovazione, centrata sullo svituppo di politiche attive coordinate tra mondo dei servizi,

mondo dellimprasa e del lavoro, monde della formazicne o dellorientamenta, sociata
civile.

Le ricadute positiva per 'Assessorato alle Politiche sociali. nel riconoscere il progetto

RE.LA.LS. quale progetic sperimentale regionale, € nel sostenerdo nelle sue azioni
potrebbero essere:

Arricchimenio def Piani ¢i Zona locall attraverso la sparimentazione di un modefio di
lavoro di rete finalizzato alfirclusions sociale e aiiinserimento lavorativo di saggeth
deboli,

Incremento del processo di integrazione socio-sanitaria nel temitori locali,

Sviluppo del cogrdinameanto inter — istiluzivnalz tra entt pubblici In ambka locale,
Sperimentazione dellintegrazione operativa tra sarvizi pubblici e organismi da! sattore
privato e private — sociale,

Partecipazione alla sperimentazione di agenzie locali per I'nserimento socio-lavorativo
di soggatti deboli,

Ricadufa positiva sulle comunita locali & sulla cittadinanza anche attraversa Fazione dei
mass — media coinvolt nel progetto,

Partecipazione all'opera di diffusionz dei risultati e di sensibilizzazione In ambito
regionale, ma soprattuttn a [veilo nazionale ed europso,

Parlecipazione alla rete di partenariato presentata e pubblicizzata dal progetio
atiraverso | mezz dl eomunicazione, tra cui Intemet.

Allaghiamo alla presente una scheda di sintesi del progetto stesso, e Il formulario
compiato, cosi come presentaio al Ministero del Lavore, in risposta al bande pubblice.

Allagatl:

1. Schema progefio
2. tommulario complete di progetto approvato dat Ministero del Lavero e delle Politiche
Sociali
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Trasferimento delta buona pratica del D3D,
Dipartimento per il Disagio, Devianza, Dipendenza ASL Frosinone,
relativa al LAVORO DI RETE PER L’'INCLUSIONE SOCIALE
E L'INSERIMENTO LAVORATIVO DI SOGGETTI DEBOLI

FONDO SOCIALE EURCPEQ
PROGRAMMA OPERATIVO NAZIONALE “AZIONi DI SISTEMA"
Obiettive 3 1T 053 FO 007

IL LAVORO PER | SOGGETTI DEBOL!

Il progetto si inserisce nel programma operativo nazionale de! Ministero del Lavorg
e della Previdenza Scciale, che promuove interventi volti alla diffusione di buone pratiche
realizzate nel campo della formaziene e dell’occupazione. | progetti sono finanziati anche
con risorse comunitarie, e destinatar degli interventi sono e amministrazioni centrali,
regicnaii, locali nonché le istituzioni e gli organismi pubblici e privati.

Lo scepo & — in particolare - quello di favorire il processo di trasferimento di
innovazioni da parte di quegl organismi che abbiano sperimentato con successo nel
periodo 1984/1999 metodologie, modelli organizzativi e strumenti capaci di agevolare
Finserimento nel lavoro dei soggetti pitt deboli, & di migliorare l'accesso dei giovani al
mercato del lavoro.

Cbiettivo del progetto & la costruzione di reti locali per favorire I'inclusione
saciale e I'inserimento lavorativo di soggetti deboli, attraverso il trasferimento di
metodologie, modelli organizzativi, strumenti propri degli interventi di rete, cosi
come sviluppati dat D3D della ASL Frosinone.

La ricaduta del progetto interessa alcuni tra i soggetti pid deboli sui mercato del
lavoro, in particolare i seguentt gruppi di target: ex-tossicodipendenti, ex-detenuiti,
immigrati e soggetli in etd adolescenziale esposti a grave disagio sociale o rischio di
devianza.




UNA AT.S. PUBBLICO -- PRIVATO PER UN PROGETTO COMPLESSO

Gli attuatori de! progetto si sono costituiti in una Asscciazione Temporanea di
Scopo {(ATS), denominata RE.LA.LS.. Questo organismo, necessaric per la conduzione
dell'azione di trasferimento, & composto dai seguenti crganismi:

t. Azienda Sanitaria Locale Frosinone — Dipartirnento per il Disagio, ‘
i Devianza, Dipendenza (D3D}, ;
i 2. LABOS, Fondazione Laboratorio per le Politiche Saciali, !
| 3. ISTISSS, Istituto per gli Studi sui Servizi Sociali, _ g

UNA BUONA PRATICA DA DIFFONDERE

La Azienda Sanitaria Locale Frosinone — aftraversa il Dipartimento per il Disagio, ia
Devianza, la Dipendenza {D3D}) — ha negli ultimi anni progettato, sviluppato, monitorato e
coflaudato una metodelogia di tavoro ed un modelio organizzativo di lavoro di rete.

Esso & centrato suf coordinamento inter-istituzionale e suil'integraziene operativa
tra: enti di natura pubblica, privata, privata-sociale operanti sul territorio provinciale. Le
risorse di questi enti sono impegnate a garantire ai soggeiti deboli, bereficiar finati
deilazione di rete, percorsi amogenei e agevolati di orientamento, formazione, inserimento
sociale e occupazionale. _

La rete locale prevede una ‘governance’ interna che definisce i ruoli, identifica le
competenze, atiribuisce le atlivitd, coordina le strategie operative dei singoii aitori,
monitorando il funzionamento det sistema e valutandone |mpatto sociale e l'efficacia
rispefto ai singoli benefician e ai diversi partners.

La rete costifuisce nell'ssperienza locale lo struments operative principale per
sviluppare ed integrare le strategie di sclidareta sociale insieme con le strategie di
promozione culturale della comunita.

In questa mode, si realizza la possibilita di connattere le politiche sociali con quelle
sanitarie e con quelle del lavoro a favore dei soggetti deboli.

A questo riguardo, gli strumenti principali della nuova politica di
pianificazicne ‘dal basso’, cio# il pianc sociale di zona, il piano sanitario attuativo
locale e il patto territoriale per il lavoro, costituiscono le forme e le occasioni per
realizzare la politica di inclusione sociale e lavorativa in ambito locale.

SOGGETTI LOCALI E TERRITORI COINVOLT: NEL PROGETTO

La buona pratica & trasferita in 4 grandi ambiti termtoriali, cordspondenti ai
comprensor in cui insistona le Aziende sanitarie Locali:

a. Provincia di Viterbo,

b. Provincia di Latina,

c. Temitorio della ASL Roma F, !
d. Tenitorio della ASL Roma H. |

| destinatari del progetto di trasferimento costituiranno i soggetti protagenisti
delle future azioni locali di rete. Fin dall'inizio, pertanto, sono stati chiamati a
partecipare alla progettazione e alla modeifizzazione degli interventi.




Tra i destinatari figurano:

Servizi ASL impegnati nei trattamento, rnabilitazione e recupero di soggetti deboli,
Enti Locali maggiori, capofila di piani di zona,

Organistmi del terzo seftore (cooperazione sociale, volontariate),

Organismi del mondo dell'impresa (organizzazioni di imprenditorf, imprese),
Organismi del mendo del lavoro {organizzazioni sindacali, servizi provinciali per
l'impiegc},

» Enti formativi e di orientamento at lavoro, istituzioni scolastiche,

» Organismi di cittadinanza attiva e di difesa dei diritti dei cittadini utenti,
= Mass media locali.

Partecipane aila azione di trasferimento numereosi partners, il cui concorso mira a
migliorare Fimpatto verticale (dal progetto al sistema) ed orizzontale (tra soggetti diversi ed
in diversi contesti termtonali} delle innovazioni da trasferire.

3ono gia attivi guesti sostenitori:

Le Aziende Sanitanie Locali dei 4 terrtori interessati,

Alcuni enti locali della provincia di Latina,

Numerose imprese dalla provincia di Viterbo,

Rappresentanti del Terzo settore,

[l Servizio Ricerca & Documentazione del Ministero della Saiute,

fl Centro Sistema della Rete documentale per la promozione della
salute del Lazio, Dipartimento Servizio Sanitaric Regionale. o

UN ANNO DI LAVORO PER SAPER LAVORARE IN RETE

L'anno 2002 e parte del 2003 sono impegnati per 'a realizzazione di questo difficile
progefto. Lo sviluppo dellazicne di trasferimentc della bucna pratica prevede una
sequenza di azioni, il cul coordinamento & affidato ad un Gruppo centrale.

i momenti salienti di questo anno di lavoro sono costituiti dalla

formazione dei destinatari,

progettazione locale,

attivazione delle risorse in ambito locale,

sperimentazione locale di reti,

diffusione dei contenuti, degli esiti, delle metodologie di rete. ]




"FORMULARIO DI PRESENTAZIONE

Per pregetti di Azione di Sistema cofinanziati dal Fondo Sociale Eurupeu

TRASFERIMENTO DI BUONE PRATICHE . :
: Prngramma Operativo Nazionale inum di Sistema Ob. 3 IT I}S’*} PO 007 -
Quadro Coinunitarie di Snsteguo OB. 320002006 .
. Decisione Commissione N® C (2000) 2079 dél 21 setternbre 2000

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE:

! presente formulario € composto da 3 sezioni:

» SEZIONE I: Proponenle

* SHZIONE 2: Descrizione della buona pratica
Deserizione del progetto di trasferimento

# SEZIONE 3: Piano finanziano

OGN FORMULARIC DEYVE FARE RIFERIMENTO AD UN 50L.0 AMBITO DI INTERVENTO.

Il formularic deve essere sottoscritto dal legale rappresentante del proponente {nel caso di
costituenda o costituita ATI o ATS, dal legale rappresentante dell’organismo capofila ~ mandatario
- ai sensi dell’art. 47 del DPR.n. 44572000 ed inviato, in duplice copia, insieme afla domanda in

carfa scinplice al:
Ministero del Lavero, Ufficio Centrale O.F.P.I - Div. ITI, Vicolo D’Aste, 12 - 68159 - Roma,

Il formulario deve essere compilato in maniera leggibile, anche utilizzando il modcllo disponibile
sul sito “www,europalavore.it”

Pane riservata all' UCOFPL
N*® Prolocollo MN? Fascigolo
Ambito di intecvento || Misura| i |

Proponente

Propetto ammesso afla selezione L5 ONo

Motivazione defl’eventuale rgrtto




TrroLo DEL PROGETTO!

Reti di favora per Pinclusione sociale e inserfmento lavorative di soggetti deboli. :
Trasferimenio dells buona pratica del D30 - Dipartimenta per il Disagio, la Devianes e la Dipendenza della ASLY
Frosinene - refativa al lavoro di rete per Pinclusione soclale ¢ I'inserimento lavorativo di soggetti deholi |

A, AMEITO D1 INDIVIDUAZIONE DELLA BUONA PRATICA
findicare I'4mbite df intervemp entro cud  proponente Ao individuato la buona pratica — scegiiere un solo ambite fra
gquelli efencari}

B 1) Agevoiare la transizione al lavoro per i soggend pid deboli sul mervate del lavoro (misura Bl det PON e del
Complemento di Programmazione);

0 2) Mighorate Paccesso al mercas del lavoro dei giovani attraversa, in particolare, fortne efficaci e strutiurate di
informazicne e di orientamento; Ia flessitnlizzazione ¢ porvonalizzarione dei percorsi formativi; i) rafforzamento
della componente formativa dell’apprendistaio; i troeind, le work expericnce ¢ Ie nnove forme df lavoro {lavori
afipici, part-time) { misura C1 del PON e del Complamenio di Proprammasione);

O 3) Favorire Mintegrazione tra | sistemi Jelfl’istruzione, universich, formaziome professionals e lavoro attraverso la
certificazione delic competenze e il ticonoscimento dei crediti nonché sperimentare dispositivi di formazione
permancnte {(Misura C2 del PON ¢ del Complemerto di Progremmazions).

O 4) Miglioramn: la gusaliti delle competenze ¢ la permanenza degli individui nel mercato del lavaro attraverso la
formarione continua m reladone a1 meotament del mercato del tavaore, alle move tecnologie dell’informarione e
comunicazione ¢ aglt interventi di programmarions negoziala (Misurs D1 del PON e del Complemento di
Proprammazione),

O 5) Favorire I'sccesuo & la qualith della parteeipazione al lavgro della componente femminile, attraverso un
maggiore equilibrio tra vila professionsle © familiare, i mighioramento dei percorsi di camers, 1o sviluppo
dell"imprenditorialith fernminile (Misura EI del PON e del Complemento di Programmazicne).

B. CONTESTO CEOGRAFICO INTERESSATO DAL PROGETTO P TRASFERIMENTO DELLA BUONA PRATICA
(Indicare 1alc Regiene/i interessate dal progetto di trasferimento)

O Abruzzo O 1.ipuria O Toscana O Provincia Autonoma di Bolzano
0 Emilia B O Lombardia O Umbra O Provincia Autonoma di Trento
O Fruh V. G. O Marche O Valle d*Apsta

X Ladc O Piemonte [0 Veneto

C. COSTO COMPLESSIVO DEL PROGETTO  Lit 904.790.000; Eore 467285

+ Yinanriamente Fondo Sociale Eeropeo (45%):  Lit. 407,155,500; Eura 210.279

& TFianziamento Fondo di Rotazione (55%): Lit. 454.634.500; Eura 2342300
¢ Eventuale comtriboto apgiontive pubblieo: Lit. 43.{HMLO0D; Earo 2).208
I). Data prevista di avvio OA01/2002
Irata prevista di coneluzione 31512/2002
Tharata in mesi del progetto: 12|

(*) Specificare il tipo df coubribule (allegares delibvra di impegno)
{**) Se tale conimibuio proviene da un Ente diverso dal proponenie, allegare 1a dichiarazione di tale Ente, dalla quale s1
evinea I'importo torsle del contributo ¢ Ta natira dello stegsa,




11 proponente dichiara di non aver sottoposto il medesimo progetto alla richiesta
di cofinanziamento nelP’ambito del FSE o di altri programmi o Inixiative
comunitarie.

Data 23 luglio 2001 Timbro e firma del rappresentante legale




NOTA: T capiteli del formularia 1,113, 112 e L.I3 sono comuui ai tre proponend. D cap. 1.12 ripuarda il
colleganiento con gli attori chiave del terrilorie del D3P della AST. di Frosinone; il cap. L3 riguarda i
partenariato atlivata dai tre proponenti.

1.11.3 SUPFORTO LOGISTICO
(Descrivere Ia dotazione tecnica hardware ¢ suftware di sopporto all*attivita di ricerca)

Hardware;
MNumero di postazioni: 13 Tipo: Machintesh & Compatibiti IBM

Sofiware:
Tipo: Sistetns Windows, Office 20600

1,12 COLLECAMENTO CON GL1 ATTORI CAIAVE DEL TERRITORIO
{Con riferimento af territorio Interessato dal trasferimento defla buona pratica descrivere le collaborarioni aitivale
con gii attori chivve, a purtire dalle pitt recenti) fmux | pag )

Aune: 2001

Attorf interessati: ASL RMF RMH,RMG, Viterbo, Ricti, {.atina, Amministraziond Provinciali, Organismi di
rappresenianra, Terzo Settore,

Obiettiva; costruzione della rele interscttoriale per elaborazioni progetiuali comund

Contenuti delle attivitd: lavaro di gruppi di progetio & coordinamenta delia rete intersetioriale da parte del D3D
Risuliati: elaborazione di un progetto Equal comune, basato su una reale partecipazione attiva di wtti § soggerti,
elaborazione di strategie comuni per progettazione per il Fondo Nazionale Lotts alla Droga con finalita di reinserimento
lavorative di wossicodipendenti

Anme: 19992000

Attori intergssati: Ulficio Soggetti Deboli Assessorato alla Sanita della Regions Lazio, Agenyia di Sanitd Pubblica del
Lazig, Ser.T. di tutte le dodici ASL della Regione Lawio ¢ rapprescotantd del Privato Sociale acoreditato nel settore della
Tossicodipendenza

Obietfiva: Valitazione della qualitk dei Ser T,

Conternti delle getfvied, Partecipazione ai gruppi di lavare regionali e nazionali per programma nazionale {condotto
dall’Emmilia Romapma} di valetarione di qualitd dei Ser.T.

Risuftari: definizione criteri di qualits, individuazione indicatori ¢ standard, valutazione deilo stato di qualita dei singali
Ser. T

Anrno: 1990

Attori interessari: Ufficio Sogpeiti Deboli Asscssorato afla Sanitd della Hegione Lazio, Agenziz di Sanita Pubblica dej
Lazio, Ser.T. di tuftz le dodici ASL della Regione Lazio e rappresentanti del Privata Sociale acereditzio nel settore della
Tossicodipendenza -

Ohiertivo: elaborazione del Progetto Ohijettivo

Contenuti defle attivitd: Coordinamesto da parte del D3D) deita progettazions regionale, e conduzione del Gruppo &

{ avoro degli esperti

Risultan: definizione del Progetto Obisttivo Reglonale sulla Tossicodipendenza (DGR Lazio n. 718 del 7 marzo 2000 )
con Jefinizione del modello organizzativo dei Dipartiments per le Dipendenze basat sul levora & rete loczle e rete
regipnale .

Annc: 1998-20H10

Attord interessati: 1 5 distretti sanitar della ASL di Viterho,

Obiettivo. Inserimento lavoradve di fasce deboli.

Contenti delle atthvild: Formazione e stage lavorativi nei distretti.
Risultari: Costituzione di conperative di servid (da parte df soggetti deboli) in convenzione con ASL e endz locale.

113 COMPOSIZIONE DEL FARTENARLATO
1 proponents fmtende arfvare partenariati con alird organismi per la realizazione di questo pragetto?

E 5 [ No

Se si, indicave i partners previstd, I oo ruolo, specificando e motivazioni defla scelta e le modalite della
callaborarione e | pag ).
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= Aziende Sanitarie Locali

ASL Viterba - Ser T,

ASL Latina - Ser.T,

ASL RMH — Ser.T,

ASL EMF - %SerT.

Medalith di collaborazione: rappresentanc i destinatari centrali del wasferimento, in una prima fase parteciperanne afla
formazione, nella seconda implementeranno le reti tocali, con Uappoggio dei tutor, e valuteranme 1'impatto cd il
risultate delle reti.

Ruola: saranno 1 regolaon delle rei locali implementate con il trasferimento

Motvazione: si ritiese indispensabile che 1 destinatar centrali del trasferimento partecipine in qualith di partner attvi,
per assicurare I'interesse nell’applicazione locale della buona pratica

= Territorio di Latina;

+  Comune di Scrze, Comune di Privernag: Centro di Ascolto Bden-Eren

Modalita di collaborasiome: destinatan del trasferimento :

Ruolo: Fungeranno da “esempio di traine™ rispetto ad altrd Enti Locali e al Terzo Settore (relativamente ad miegrazionc
trz sisterna sanifario e sistema sociele, pubblico privale}, £ avranno compiti di ditfusione della loro esperienza con § loro
omologhi,

Motivezione: questo terrftoric & gid predisposto e agtivo verso intcarazione ta sistema saciale e sanitario (pubblico
privato)

= Territorio di Viterbo:

= AL (Creseila Apprendiments Lavoro), Qitta Biella, CIAP {Consorzie Insedfament] Aivitd Produttive), Officine
Battagliond, Unione Provineiale Agricaltori, Cooperativa Sociale Peter Fan

Modalita di collaborazione: destinatari del irasferimento

Rauolo: Fupgeranno da “esempio di traitno™ al monde produttive del lavoro, e avranng compit di diffasione della loro

expericnzs con i lare omotoghd, . .

Motivazione: quesio temitorio & gid predisposio e attivo verse [ integrazions tm sistema sanitario ¢ imprenditoria

privata

= Regione Lazio—  {Ceatro - sistema della Rete Regionale di Documentazione per 12 Promezicne della Salate
Modalita di collaborazione: 11 Centro immettera i mateniali prodotti dal progetio nella rete documentale e produrra
documenti utili alla formazione e al mainstreaming

Ruolo: ricerca, selerions & diffusions di documend unhi alla formazione dei destinatart, comunicazione e creazione di
immagine a sostegng del mansireaming

Maotivazione: it Centro Sistema & il noda centrale di docutnentarione per [# promozione della satute; ha da tempo
individuato il Dipartimento 3D qualc famitore qualificato di esperfenze e di materiali wiiti nel campo della qualita dej
servizi @ del lavoro di cete finalizzato all*nclosione saciale. '

= [ Ministera della Sanith, Direzione Generale Stwdi Documentazions Sanitaria ¢ Comunicazione ai Citzdini, ha
espresse il proprc nteresse al progetio & Pintenzione di valotizzame 1 risultat (vedere allegate Lettere di adesione)
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Sezione 2 ; Descrizione della buona pratica e deserizione del progetto di

trasferimento
2.1 DESCRIZIONE DELLA BLONA FRATICA
{Descrivere la buona pratica che i progetto intende trasfirive; indicave le fonti &i riferimento per analisi esposia) (max
¥ pug.}

Deserivere sintedeamente pli obiettivi def progetio entro cuf & stata sperimentaia la buana pratica
t. Favorire "arientamento & I insertmento lavorativo di soggetti con grave svantaggio sociale (tossicodipendenti od ex-
tossicodipendenti, detenuti, sieropositivi e giovani disoccupati), integrando { percorsi terapeutici rabilitativi specifici
del servizio sanitario, cap i percorsi assistetisiali previst daghi entf locali ed i percorsi di politiche attive del lavoro.
2. Promuovere nna cultura delia autopromosione individuale dei soggetti svantaggiati, che § metta in grado di wiilizzare
nel miglior moda le proprie potenzialita produttive (bilancie delle competenze) e di sfrunare adeguataments le risorse
occupazionali lermtorialk
3. Promucvere nel mondo imprenditoriale sia una adegusts conoscenza delle potenzialid produttive di soggerd con
svantaggio sociale, in un’ollica di superamento di stereotipt culturali siz una adegnata capacitd di utilizzare {soprattntio
per la piccola imprenditoria) le opportumits normative relative al lavoro {lessibile.

= Suratepia principale (obisttive strumentale) commcidente con Ja buana pratica del trasferimento in ogeetio;
- Costruzivne della rete locale composta da attor] pubblici, privati e del privato sociale, finalizzala a promupvers
politiche altive del lavoro per 1 soggetti deboli

Descrivere some la buona pratica ha contribnito a vivolvare § problem? economici & sociaff previcf dal progette iniglals
fad ex. una specifice approccie di bilancie di competenze pud aver agevolato la soluzione di problemy accupagionali df
una specifica cqtegorinl
La preblematica presa in esame dal progetio, relativa alla difficolta di accesso & di permanenea nel mereato det lavaro
di aleune fasce di svantapgiati sociali {tossicodipendenti, detenuti, immigratf, piovani disoccupati a fschio sociale) &
stata collegata ad aleuni fatord priovitari, tra cul: )
= la mancanza di integrazione ta le politiche e gli interventi predisposti ta i ditferenti sistemi del welfare (sanith,
lavaro, servid sociak];
la dithiceled di utilizzare le risorse individuali produtiive esiztenti,
le difficolts irsite nel mondo produttive, legale alle dinamiche del mercato.
Puthi quest fattor, £ principalmente il primo, hasno comportato:
= dispersione & frammentazione delle risorse tepritoriali existenti;
» Incongruenia tra lo azionl messe in atto;
* moheplicits di pereors finalizzati al reinserimento, parziali ¢ spesso contradditton tra loro, proposti daf singoli ateeri
sociall alla popoladone svanlagsriata;
» inadeguatezza delle proposte provenienti dal mondo socie sanilarie 2l monde  imprenditoriale  detfvate
dall'ineapacitd di leggere & comptenders lopiche differenti,
* permanenza deli*elevato costo sociale che il mancato inscrimento lavorativo comporta sub sistema dell®sssistenza,

o refazione a utti questi punt Pintegrazione tra { sistemmi ¢ la costruzione di una rete coordinata deghi anon del
territorio, finalizzata alla realizzazione di palitiche di inseriments lavorativo det soggetti debeli, si ¢ profilata quale
strategia indispenzabile per coordinare gli intervent e conoscere le different] logiche sottostanti 1 diversi sistemi.

1 risultali ottenuti dalla ‘buona pratica’ applicata dal DD defla ASL di Frosinone sono stati:

* la propremmarjone congiunts defle risorse, con ottimizzazione delle siesse e con il couseguems risparmio
economico. A questo riguardo, ad esempio, il modello del Dipartimento 30 che prevede integrazione funsionale ed
operativa defle risorse interne ed esterne ha condofio a poler realizzare gl obigitivi previsti con ua disparmio di
circa un terzo delle msorse inleme impisgate, evitando duplicaziond inutili deghi intervent,

# La conoscenza reciprocy delle culture e delle logiche specifiche doi differemb attori della rete: ad esempio
I"integrazione pubblico-privato socizle ha comportato una evoluzione def rispettivi modelli di riabilitazione socials
& lavomativa, con I'adividuazione di stratsgie innovative comuni.

s  Llintegrazione in wn progetto congiunto tra sistemnd socio sanitan e sistemi produttivi ha determinats la possibilita
di prefipurare ¢ realizzare un plane condiviso di inserimenti lavorativi, il cui costo sociale non ccadesse sulla
singola impresa; spesso di tipo familiare; ad esempio somo staie utilizzate af meglio le norme relative dal lavoro
Hessibile (poco wtilizzate dalla piccola imprenditoria), sano state individuate strategic di consociazione tra piccole
imprese per'utilizeo comune di risorse, ecc.

» La sensibilizzagione degli organismi istmeionali locali (Foti Locali, Provincia) o ceatrali (Regione), tramite arioni
di diltusione defl esperienza condotia. e istituzioni coinvelte hanne accolte alouni sugperimenti chiave nella loro
programmazicoe: ad crempio frutto di tale opem di sensibilizzazione sono statl sia la formulazmone del bandi
previsti dal l'ondo Lotta alla Droga centrati sul livero di partenarfato locale, sia la definizione del Progetto
Cbiettive Regionals sulle Possicodipendenze centrato sull'inteprazione funwonale od opcrativa dei servizi
pubblico-privato sociale, & con la individuazione tra i tre ohientivi principali del reinserimento socio-lavorativa dei
destinagari,




»  Come conseguenza finale, gli serimend lavorativi sono aumentati sensibilmente, passandos] dai
precedenti ail'aftivazions del progeito a pit di 23 alla sua conclusione,
Come sf pud asservare, 1 risultati rapgiunti sona coerenti con 1 problemi cosi come individuati.

Descrivere come ly buona pratica ha conpribuite ol vaggiungimento desli obiettivi previsti dal progetto entre cui & stata
sperimentata (ad e, una ntova metodologia formativa pré aver conwibuita ad un progetto d&i creazione df i)

Dehiniame esperienza del D3D della ASL di Frosinonc come sna ‘buona pratica’ perché ha consentito un pid cfficace
perscgumimento degli obiettivi del progetto, indicando un metodo ed una prassi condivise di intervento, peneralizzabili
alla macro-categoria delle "fasce deboli®,

» In fase di progettazone ¢ di programmazione degli interventi:

o la condivistone di una mission comune e di obiettivi condivisi ha permesso di fotegrare le dilferonti palitiche, ¢
di conescere le logiche soltostant 1 diversi sistemi (con cambiamento dei paradigmi culteraliy;

o la successiva definizione chiura od esplicita dei rispettivi ruoli (in particolare in fonzione de! coordinamenio e
della gestione della rete) ¢ compiti ha evitate il prodursi di sovrapposizioni e dispersioni dovute alla mancaiz
Programmazions comune, ¢ quindi ba prodotio ung ottimixzaxions delle rzome;

¢ Iindividuazione di mesodi & stralegie comuni tra i differenti attori ha permesse di sperimentare soluzioni
inmavative, che non sarebbero state realizzabili dai rispettivi sistemi di provenienza (ad esempio la costruzione di
percorsi imdividnalizzati che prevedessero la comcomitanza di interventi di cwa ambulztoriale, con la
nzbilitazione residenziale ¢ I'inserimento in stage professionali o in Hrocini 3i lavare).

» In fase di realizzazione deghi interventi:

o L'esatta definizione ed accettazione del modello di repolazione della reter conduzione e leadership,
coordinamento per assicurare il manterumenta delle interazione di rele & le partecipazioni previste, meccanismi
di risoluzione dei contlitti, procedure per gli agginstamenti in itinere al sistema di rete (flessibilith, adartament,
verifica degli obicttivi), flussi informativi & comunicativi tra 1 peli delfa rete {centro-nodi-centra);

o la parteciparione condivisz di tutti gli attorl ai processi decisionali ed operativi, noache la vernifica perindica &
collegiale dei risuliali ottenuti, hanno permesso di nporcorrere | passi segeit e di valularne la congruita rispetio
agh obiettisa ¢ alle finalitd di partenza;

= il coinvolgimento dei successivi attori. definits con accordi ﬁ:rrmahzzau attraversn la stipula di protocelli
operativi, ha detenminato una amplizmente della rete indziale mantenendo perd una chiarezza costanle dei
compiti individuali, con la definizione dei comispondenti omeri e benefict per ouni attore.

In tal modo, it lavoro in rete si & posto da subite come conditio sine qua non cperativa & mewodologica di interventi
finalizzati a migliorare le opportonita di (redinserimento di gruppi sociali a rischio di merginalitd sociale, Rendere
partecipahili e condivisibili le diverse colture organizzative che distinpuono i servizi intersssati a cooperarc e
collaborarc divents la piattaforma sulla quale costruire | percorsi di disseminazione ¢ trasferibilita delle prassi messe in
atto.

La buona pratica adotata sul lavore di rete ha determinato ehe il Dipartimento 3D fosse sclezionato dall TSFOL per la
rarecipgzdone alla animazione tematica su “Approcci jocali integrati”. In questo ambito, in consideradone
deil’esperienza condotta, 5i & pariecipate al lavoro che ha prodotio il testo “Strategie di supporto per lo sviluppo del
territoria” (TSFOL 2001,

La buona pratica ¢ stata confrontata net lavoro del gruppo transnazionale nell’ambito del progetto “Occupazione
Iiegra™ e ripresa opetativaments dal progetto francese condotto dalla Fermé Du Major per la costuzione di et locali,

Descrivere come la buona prarica pud essere riprodotia in sivazioni analoghe, perché compatibile con | vincoli e i
condifonamenti di natura normativa, finanzigria, organizzativa che caratterizzano i contesto df rifirimento {ad s
riproporre in un’altra asiendu ¢ regione un profilo professionale sperimentaio in aftre contesto laverativa).
Affinché la rete Jocale possa funzionare, ¢ indispensabile partire dalla lettura del contesto e dei sistemi che in essa
Qperanc.
La pratica realizzata prevede di lavorare su alcuni elementi chiave: individuazione deghf attori principsli per il
raggiungimento deflo scopo, la determinazione condivisa degh obiettivi cormuni, 12 definizione di moli e compiti dei
singali attori {comprese il molo del regolatore centrale della rete), 1'individuazione di strategic, azioni, metodi e
shrumenti.
Le situazioni analoghe a quella in cui si & applicata fa buona pratica, sono rappresentate dai casi in cui si devono
progefars ¢ realizeare interventi finalivaii all'inserimento lavorativo di soggeti deboli, in trattements dai servizi
sanitari. In guest casi(tossicodipendenti, handicap, detenuti, pasienti psichiatrci, ccc), infatd, la centralits degli
imlervent & generalments cutata proprio dal servizig senilarc, quale organismo che curs la - ‘presa m carico” del singolo
individuo: per questo motiva si assume che il regoiatare della rete debba exserc il servizio sanitario, al fine ¢i garantre
la progressione degli intervent c la continuitd rra processi terapeutici e processi riabilitativi. Gl altri attori fissi della
rete, che in tal caso si deve costruire, sono rappresentati dai servizi sociali, dal monda produttivo & dal Terzo Settore: |
vincoli a cu i singoli organismi devono riferirsi sono in tal caso costanti.
Pertanto ta differeniza tra e diverse sitmaziont deve cssore letta, in questo caso, quale differonza dei singoli contest
territoriali, ¢ non quale differenza dellu tpologia degli attori di base della rete. Per questo & inportante sotlolineare che
Uanalsi del singolo lomitorio determina |individnazione degli specified attori locali, cgmano dei quali portatore di
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anaiogs o qrueﬂ': del progetta In cul & staty spevimentuate in r}ngme fad es. anu prafica 4i orfentemente uiliszerg per

donne che devono reinseriesi nel mereato def lavora dopo un periodo di aflontanamenta § wilizzabife enche in un

contesto azicndefe per Uinserimento di nuove personale)
Per gli stessi motivi appena esposti il trasferimento in siuaziond differenti, in cul si debbano risolvere problemi di
natuia analoga a quelli del progetto iniziale, deve partirc dalt’analisi delle finalitd e dei modelli organizzativi dechi
nrganisni ¢he operano in funzione della medesima finabitd. S1 assume, in tal caso, <he non sia i servizio sanitario il
rezolatore della rete: potrebbe, ad esempio, essere il servizio pubblice per "impicgo ovvera il servizi sociale di un Fnie
Laocale, gcc.; ¢id determing la neeessitd di una maggiore atenzions da dedicare alla conoscenza deile determinanti di
base deghi attori chiave e delle relasion] intereorenti tra { vard atiorl. Innanztutto i dovrd comprendera a chi attribuire
il muole di repolatore della rete, in fnzione della polarizzarione centrale degli mtf:m:nu ovverp in funzione
dell’actorevolezza dell’organismo, sce.
Pertanio il trasferimento sard ancor pid finalizzato, dspetto al caso della tiproducibiliia, a rtndcr:: gli attart corapetenti a
“leggere” Ia rete, assia ad essere consapevoli dells sua csistenza e defla sua stratura, per poteria far funzionare in
refazione a ftnatila specificha.

Descrivere cotne In buvna pratica possa produrre cambiamenti visibili negli uzensd, nelle prganizagont, nel contesto
territorigle ¢ nel sistemi & riferimcrto (ad ex. una modalits df lavore in rete fra Servizf per Pimpiepo & Servig
Jormaiivi di unn specifice territorio, b poriate afla individuazione di wuove figire professionali richieste dal mercato.
Hf cambiamenio & osservahile in veemini di: offerta farmativa pin aderente of fabbisogai delle imprese, acquisizione di
competense spendibidi da parte degli wrenyi, magoiore integrazione tra sistemi diversi ece )
Essendo oggetto dells buona la pratica la costruzione ¢ il funzionamente della rete locale diviene tautologico che i
singoli attori e siano coinvolti © che parteciping a processi di cambiamonto, Sona statf osservati nel progetto iniziale
alcuni cambiamentt refativi a:
- amplismento degli attori che hann:;: Ch!EStD di entrare nella rete formalizzande il rmpporto con stipula &
protocolli operativi;
- partecipazione attiva dei farniliari alla defmizione def percorsi di inserimento
- partcoipazione del mondo imprenditoriale locale alle rivnioni e alla decisione di sirategic condivise per § piani
di inscrimenta;
- collegarnento stabile con i servizi pubblic per | inpiepo;
- stabilizzazione del progetie oell’ambite deli*ativith ordinaria del Dipartimenio o stracrdinaria a valere sul
Fondo MNazionals di Lotta alla Droga
In particoiare si vogliono sottolineare aleurn aspett del lavore di rete che hanno garantito i cambismenti menzionati:

= Il funzionamento di una rete locale prevede che, sin dalla sua programmazione, vi sia una parlecipazionc attiva dei
singoli atton, ossig che trdd siano chiamati direttamente nella fase decisiomale.

* Lz costruzione di una rete locale, per dar voce alle relazioni centrali della rete naturale esistente nel torrtorio deve
comunque prevedere al suo intcmo una forma di partesipazione dirctta anche dei beneficiani degli interventi, da
intendersi sia quali soggelli svamtaggiati (tossicodipendenti, detenutl, immigrati, cec), sia quali sopgetti coinvolt
nclla siinarmione di svantagpio (famiplic).

* LDindividuazions di oblettivi comauni delld mte finalizzata all*insérimento lavorative dei soggetti svantaggiati
vompaoria una omagengizzazione delle specifiche vedute, delle metodologie adottate e degli sbumenti prescelti

* La defimizionc dei ruoli e dei compiti entro 1a rete comporta un nuove assetio della distribuzione delle fsorse e
delie funzioni ad esso imputato

= Ladehnizione delbe strategie specifiche della rete {steuttura, rapele, relaziont interne) determina unia collocazons
chiara di ogni attore, carantendo al contempo la dinamicita delle posizoni reciproche

* 1l lavore in rete comporta che i singoli sollowistemi si conoscano reciprocamenie nella lorm operativita, e che
pertanta s muming costantements logiche & modelli di lavore specifici

* H lavoro di rewe prevede una definizione di regole, anche in relazione ai Bwvelll, alla modalith ¢ o Dussi &
comumicazions intema, che devono garantire a tutti { partceipent] nguale conascenza delie informarioni ¢ ugnale
diritto di espressione.

2.2 DESTINATARL

tindicare | destinatar? dell'intervento di trasferimento della buona pratica fra guelli che ugiseona nefl‘ambito i
iRfervenio presceffa)

I destinatari  sono repprescntati dagli addetti del sistemi operanti nell’ambito dell’ apevolazione all’ inserimento
lavorativo di soggeti con grave svantapgio sociale (tossicodipendenti, ex-tossicodipendenti, inmisrati, ex detenuti,
glovani a grave rischio sociale) in guattro teritor della regione Laric (Provincia di Latna, Provincia di Viterbo,
Territort Jdella ASL RMH e della ASL RMV). Parteriperanno al programma di formazione dirctta 8 tutor,{che
seguiranng | gruppi locali), circa 50 aperatori che lavorane nei termiton individualt, che a lore volta coinvelgeranno nel
wasferimento della byona pratea ulteded 50 reicrent lacali,



Amminisirazioni regtanali
=~ Funzionane dell’ Area tossicodipendenze deli’ Ufficio Sorgetti Deboli, Assessorato alla Sanitd Repione Lazio

Amministearioni tocali
ev  operatori sociall individusd dagli Eni Locati, insistenti nelle Provinge & Latina, Viterba ¢ dellz Provingia di
Roma ned ferritori della AST Roma H (Castelli) ¢ Roma F (Civitaveechia);
=~ pperatori dei setvizt per Pimpieen
= operatan deghi Enti Provincia di Tatina, Frasinoene, Vitarbo, Raoma

Alire Istinzion] ed ornzanismi pubblicl
= gperatori dei Ser T. di Laling, Vilerbo, Roma H, Roma F

Orzanismi privati
= pperaton del terzo settore degli Enti Ausiliari e dell® Associazionistno che operane ael suddetd temiton, nel
campq delle tossicodipendenze
= delegati delle parti sociali
= delegati delle orgamizzazion: datoriali




2.3 PESCRIZIONE DEL PROGETTQ DI TRASFERIVMENTO (nax f paga }; . éy@
Descrizione degli obiettivi: i, AR

Obiettive generale del progetto & far acquisire metodologic, modelli organizzativi, strumenti propri degli intervenn

rete, cosi come sviluppati dal D3D della ASL Frosinone, per 3a costrusione o il miglioramento di ot toeali che

favoriscano inclusions sociale ¢ 'inseamentn lavarativo di soggeit deboli.

La ricaduta del progetto interessa alouni tra § sopgenti pid deboli sul mercaio del lavoro, in particolare § seFuentt gruppi

di target: ex-tessicodipondenti, ex-detenuti, immigrati e soggetli in cta adolescenziale esposti a grave dizagio sooiale o

rischio dj devianca,

L’obicttiva geperale si compone di chiettivi particolari e‘o strumnentali, funziorali al raggiungimenio defl’obisitivo

gencrale medesime e coerenti con 1approceic dell azione di trasferitnents, Essi sono cost indicati:

Ohigttive "Formarione al lavora di rere”.
Chicthive “Programmarione, avvio o miglioraments delle reti locali™

Con tali obiettivi it progetto intende promucvers una cultura della rote g fornire, al tempo stesso, uno stumentardo

adeguato {“valigetta degli attrezzi™) con cui poter eperare nel territorio di pertinenza,

Gh obiettivi dell*azmionce di trasferimento rignamano, pertantn,

= I cregzione di una capacity di analieeare I¢ red locali, di coglicrne soggethi, struturz, relazioni e modalitd
espressive, di individuare ic possihilitd di sviluppo, di integrazione e di coesione. I1 progetto di traslerimento parte
da una considerazione centrale: una ‘rete’ non si costruisce a tavoline. Essa & uns modalita di espressione della vita
sociale, Tuttavia, essa assume direzioni different a seconda che sia effermata una lettura delle sue relazion: UppUre
no.

= la diffusione di competenze tra gli attori Jocali sufla modality di govemno e pestione delle reti, in particolare
relativamente alla crescita della competenza di brokeraggio (vedi allegato n° 1) ovvero di inlermediazione costrattiva
@ ricostruttiva della rete di cui i si vuole dotare per aintare 1 soggeti deboli 3 prendere parte alie opportunitd sociali
¢ lavorative, Si tratta, ciog, di rendere capaci gli attord di individuare la collocazione singola (isolata, marcinale,
ingerita, centrale) della unith o punto detla rete in esame rispetto all insieme del network, per giumgere alia ticuciturs
delle relazioni significative per 'cmancipazione sociale. Cia parte dalla considermdonc che la diversia i
prospettiva di una rete dipende dal tipo-di azione che uno o pit nodi di essa intendono promusvere o condurre dopo
aver avute consapevoler=a della sua esistrmza o strutfura,

Per una disamina pil dettagliata di tale impostazione, ¢ dell'orientamento generale che motiva Ja scelta degli obicttivi =i
rimanda all"allepato 1%1.

Descrivere la relazione tra la buena pratica individuata e Vambito di imervento presceito:
La Azienda Sanitaria Locale Frosinone - attraverso il Dipartimento per il Disagio, 1a Devianza, la Dipendenza (DD -
ha neght uliimi anni progertato, sviluppato, monitorato & collandato una metodologia ed un modello nrpanizzative di
lavore di rete, centrate sl coordinamenie inter-istimzionale e sull”inkcgrazions operativa tra enti di namra pubhblica,
privata, private-sociale operant sui terriiorio provinciale, le cui risorse sono impognate nel garantire ai sogectti deboli,
benefician finali deli’azione di rete, percorsi omogenci © agevolati di orlentamento, formazione, inserimento sociale e
ovcupazionale (agevolare la transizione al lavora dei soggett pitt deboli sul mercato del favoro).
Il governo della rete locale - che riconosoc il molo cenwale del D3ID - definisce i ruol, identifica Ie COMpeteTe,
atiribuisce le aftivitd, coordina le srategie operative dei singoli attori, monitorando il funzionamento del sistema e
valutzndone I"impatto sociale ¢ I'efficacia rispetto ai singoli beneficiar & af diversi partners,
La rete costituisce nell’sspericnza locale lo strumento operativo principale per sviluppare ed integrare le strategie di
solidaricty sociale insieme con le strategie di promogione culturale defle comuniti, connettende [e polidehe social,
quelle sanitarie ¢ quelie del lavoro a favore dei soggetii deboli; tutto ity fntende anche promuovere la crescita deile
competenze degli attori — chiave del teritorio (operatori, imprese, istituzioni) verso i problermi deila propria societd.

Giustificare la scelta dei destinatari indicati uf punto 2.2,;

Lz buona pratice sark trasferita in 4 grand] ambiti temitoriali, che cortispondone ai territori di coi hanno cempetenzs [g

Aziende sanitarie Locali Viterbo (provincia), Latina (provinciz), Roma I (sede: Civitavecchia), Roma H (sede:

Castelli). La scelta dei destinatari serve per;

» consolidare il modello in esame, perché ritenuto inmovativo per tentare, partendo dagli sddetti, una integrazione
aperativa tra politiche sanitarie, sociali & del Tavoro finalizeate ad nserimanto di sogeett deboli. In questi casi la
ASL st trova 2 svalgere una funzione di governa della rete, poicht 1"utente & “preso in carice” priortariaments dai
scrvizi sanitari;

» amphiare mogelli di interventi di inclusione sociale e di inserimento lavorative di sogeetd deboli, basati sul lavaro
di rete, nem sistematicamente utilizzato in ambito detfa regione Lazio, Cid si rende necessario per oftimizzare le
vsiguc risorse regionali csistenti, sia per promuovere un’efficacia di interventi di inserimento seconds un modello
innovalvo £ non z2asjstetmalistico;

MNello specifice be scelte relative a:

O Servizi ASL per le tossicodipendenze, Organismi del ferzo setore, cooperazione sociale, volomtadato, Ent ded
mondo dell'impresa ¢ del lavore: organizzazioni di imprenditor, arganizzazioni sindacali, servizi provineiali per
'impiego, Ent Locali maggioni, capofila di piani di zona, si giustificy per;
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di quanio appreso tramite 1 presente progeto di diffusione); gli alin destinatad dei quatiso termrito
Locali, mondo del lavora, servizi per Pimpiezo, sor) sono diretamente comvalt dalle singole ASL.

- Alcuni dei destinatari (e mti 1 Ser. T, delle ASL previste quali destinatari) partecipano al progetio anche in

qualiti di partner, prr testimoniare it livello 47 adesione sulta proposta di trasferimanta,
U Enti {ommativi ¢ di ofeniamenio al kavoroe, istitndoni seolastiche, si giustifica per;

- La oecessith di creare un conlinuum s percorse formative e inscomente lavorative, specialmente per
programmare gli opporfuni adaramemi del corst di formarione alle potenzialitd del target e alle rchieste del
mercato

O Orpanismi di citladinanza aftiva e di difesa ded divitd ded cittadind ueenti, Mass media locali, si gustitica per:
- Favorire i processi di “coinvolgimento della comunita™ {OMSE), atiraverso il polenriamenio di azioni di
divulgazione, sensibilizzazione & partecipazione attiva della cittadinanza (favoerire il “melabolismo culturaie™)
Descrivere le agioni e Ia metadologia di trasfevimenta che 5i intendono realizzare: '
[1 progctin sard condatto da un team centrale composte da 3 memb, rappresentantt delle tre istitnzioni proponenti. La
stratepia & implermentazione prevede vome primo passagpio la modellizzazione della “buona pratica”, la quale sard
finalizzata al su trasfedmento, ovvero alla sua fruizione nel seminari di (ommazione ¢ alla sua valenszs guesle ponto di
riferimenta di cui servirsi per analizzare e sistemalizrare le esperienze di rete del 4 territorl. Successivemente, la
sirategia si articola {n due assi d'azione principali: (a) la formarione degli addett ai e sistemi (sanitd, lavoro & soctale)
e {b) avvio di iniziative lecali di lavoro di rete (o i mighioramento di quelle esistenti) che si avvalgano dell’esperienya
realizzata dal DID. Prima di questa fase e alla fine della propettazions delle iniziative locali, i team di progetio
realizzerfs un'arigne di sensibilizeazione e coinvolgimento dei livelli dectsionali delle istituzioni locali & centrale
{Rapione), in modo da parantine al contempo {1 mainstreaming verticale, e iniziative locall saranno sepportate
costantemende da due totors (la cui [ormazione & prevista in fase inizizle del progetto): il primo dedicato alla
costituzione dei pariecipanli in groppl odentati g determinati obiettivi {lcam building), nonche alla gestione di quest
- stessi gruppl nelle fasi operative di Iavoro; Ualiro totor specializzato sulle sinpole faaf def networking., 4 gpruppi dei
destinatari, pertanto, saranng seguitl da un futor permanente e da un secondo mtor che interverrd & rotaxione sulle
diversc fasi defla costuzione delle reti. In ogni rete agirenno le istifuzioni di appartenenza dei destinatard della
formazione; tuttavia, in fase di propetlazions delle iniziative lpcali saranno individuati localmente altri attori da
asseciare al lavoro di reie. Le diverse istitosfor artieodale in rete dovranno esprimere un preprio “referente di rete™. [l
nodo centrale o repolatore della rete locale (responsabile di rews) sarh la ASL del territorio di dferimente.
Lo sviluppo dell’axone di trasferimento della buona pratics prevede una sequenza di avioni, affiancata costantemenic
dal cogrdinamento penerale del progetto:
1. Insediamento del team di progetto, modellizzazione della buona pratica di costruzione defla rete locale del DAD in
funzione del suo trasferimente e progettarione opergtiva dell’intervemio,
2. Consuitarione ¢ sensibilizzarione ded sistemi locali per;
= laconoscenza ded sistemi locali e analist degli scenard,
=  Padesione dei decision makers ded quatiro termitor] (Dhretton generali ASL, Assesson Provinciall e Sindact ded
maggiort Comuni, Rappresentant del monda datoriale, ece.) agli obisttivi & alla swralegia progetiuals
= la predisposizione delle fasi operative dell’intervento nel singoli territori, con la pantecipazione dei referend
degli organismi focali coinvalti nel trasferimento |
3. Formazione di % tuiors per la creazione delle abilila necessaric per:
* lafacilitazione del levero di groppe (team building & lzam coaching),
= i trasferimento dei singoli temi del Tavoro di rete (nevarorking);
4. Fommawione di 5 destinatari {residenzizle, con sessiond plenarie & lavord di gruppo) su:
*  |'egpenicnza ed il meodcllo operative del B30 dellazienda Frosinons,
* |z sistematizzazionc della propria esperienza nel campo (cepacita di riconoscere la propria modalith di operare
nelle e locatl, mdividuandone 1 lmti ¢ le opportumnita),
= modelli e metodologie generali di lavoro di rete,
* laprogettazione ed il ciclo di progetio;
2. Progettazione di iniziatve locali (una in ogni territorio] centraie sulla metodologia di rete, condotla dad destinatan
del trasferimento;
8. Atlivarione di referenti locali (cirea 50: 10415 per territorio), curata anche dai destinatari del rasferimenio:
% presenlasone del progetil bocali alle istituzioni di appartenenza dei desgnatan {decigion makers)
= coinvolgimento degli ulteriori attori di rete individuati nella fase di progettarione delle mimative locali;
7. Implementazione delle iniziztive locali per la realizzazione operativa della rete finalizeata all’inglusione sociale &
all’ inserimento lavorativo di soggeid deboli;
B.  Moritoraggio delle iniziative Tocali, a cura del team Ji progetto;
4. Ripress formativa ¢ reporting locale;
1{}. Mainstreaming verlicale deil’esperenza, ovvero comunicarione dei requisitl, dei contennti e degli esiti dell’azians
df masferimenta, con particolare rignardo all*opera di sensibilizzazione ¢ di disscminazione presso istitezioni od
arganisrod regionali ¢ looali;
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11. Disseminaziene (mainstrcaming  orizzostale) dei comlemuti del trasferiments, ovvero docurnentazione,
informazione pubblica, canvegnistica sugli obiettivi e sui dsuitati dell’azione slessa (1 convegno regignale, 1
rubblicazione, campi pagati sulla stampa ¢ la televisione);

12, Monitoraggio ¢ valutaziong in itinete del propetta con reporting conclusivo.

Tt trasferimento defla huong pratica prevede la successione di fivelli cosi ilustratis

T ARt o e %jﬁm*t;:;:g;q;:;;q:;x .
a i
W B. 3
# Formazione #1 D. Tutoring
R RS AT g tutors >
; A, Modeliizzazione

Formaziane Iniziative

destinatari E
5 PRSI ST T Valutazione
4 @G, Sensibilizzazions |
o

WMONITORAGGID E VALUTAZIONE 1N 1TINERE DEL FROGETTO

Descrivere § rivadtati atteri;

1. Sistematizzazione & modellizzazione della ‘buona pratica® del D3D delta ASL di Frosinone ai fini di voa sua
ubilizzazione come modello i riferimento cfficace neli*avvio efo nello svileppo di iniziative locali di lavoro in rete
per 'inserimesnto lavorative di sogpetii deboli.

2. Miglioramento delle competenze delle figure professionali coinvolte in relagonc alla progettazione, alla conduzions
¢ &l mantenimenio delle reti interistitnzionali di lavero finalizzate all*{nserimento lavorativa dei sogpetti deboli.

3. Ativamonc g potenziamento di 4 iniziative locali di reti interistitnzionali per I'ingerimento lavorativo di Sopgett
deboli, sostenibili nel tampo, impostale o dorientate avvaleadosi del modelle defla buona pratica del D3D della ASL
di Frosinone.

Descrivere Pimpatto attese sui sistemi (istruzione, formazione, luvore) seconds la diversa dimensione geografica
interessata { sia essa locale, che regionale o nazfonals):
It lavoro di rete - come abbiamo gid sottolineato - si configura quale strategia trasversale a i gli intervent
S0CIpECoNoMmIci; esso costituisce nell’espericnza locale lo strumento operativo principale per sviluppare ed tltegtare le
stratepie di solidarieth socigle insieme com Ie strategie di politica attiva del lavoro.
t governo della rete locale definisce i moli, identifica le competenze, coordina fe strategie operative monitorando il
funzignamento del sistema e valutandone 'impatto sociale ed econnrnico.
In particolare si prevede anche che:
{a) il sistema formativo possa:
- adauarei corsi formerivi 2lla specifiche potenzialita del targe (in termini di attitudin tecniche e motiverionali);
- individuare “percorsi™ formativi personalizzat in funzione delle richigste del mercato locale del lavoro;
- contribyire a mighiorare Ia programmeazione ¢ la regolamentarione regionale in funzione delle agevolazioni per la
formazione di soggetti debali;
(b} il sistema del lavoro possa:
- utilizzare 2l meglio le opportunitd offerte dalla attuale legislazione (apprendistato, stage formativi, lavaro Bessibile,
prestiti d’onore, ecc}, per favorire processi di inclusione nel mercato del lavoro:
- superare stercotipi celiurali secondo cui il spggetio con svantapgio sociale non garantisce aleun tipo di produnivies:
- contribuire = migliorare la programmuzione e la regolamentazione regionale anche m funzione di misure di
sostegno alle imprese che partecipano a programmi di qualita saciale,

2.4 DESCRIVERE LE ATTIVITA DI MONITORAGGICQ E AUTOVALUTAZIONE QUALORA SIAND

PREVISTE NEL PROGETTO DI TRASFERTMENTO (max 2 pagg.)

Lescrizions defla strategia df monitoragyio ¢ autovalutazivne £ della merodologia

Dexcrizione degli strumentt di rilevazione
I concetti di moniloraggio & di valutazione non di rado endono ad essere confusi o raitedi con signitican equivalenti.
Nel “Sistema & Menitorageio ¢ Valutazione' impostato per i progetto, distinguiamo [a funzione di monitoraggio da
quella di valutazigne pur considetandole correlate ed intrecciate, T.a comelazione ¢ intreccio si producono m quanto il
tooniteraggio & yna wione con ung propria sulonomis, pur essendo di supporto alla valuazione. I monitoraggico, nfamn:,
ha per svopo raceogliere ed organizzare informazioni che servane a descrivere sistematicamente lo stare d’avanzamento
del progetto. La descrizione sisternatica dell'andamento del progetto ha sia una finalita documentale ed informativa sia
lo scopa di far acquisire conoscenze wiili per indirizzare il suo percorsa, Tn queste secondo scnso, o applicazione, i dat
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det monitoraggio sona ulilizzati per lz valutazione in itinerg del progetto, intesa come areivity finalizzata fagf
sroblemi ¢ degli ostacoli (ma anche degli esiti pesitivi), a scgnalare eventuali discrepanze rispetio a quate
Fornire elementi validi per carreggere oo adepuare strategie & modalitd di tavoro, 8 tito ai fini di miglid i)
dell'interventa mspetto agli cbiettivi stahititi. In sintesi: it monitoraggio reccoglie i dati, 1i orgad
determinati criter, descrive ¢ informa. [ glaborazione e Uanalisi di questi dati & pei di supparto alla vall
ftinere, la quale, come si & detto, & orientata a costruire consapevolezza sull’andamento del progaito, consentenda di
‘wovernare’ il suo svolgimento su basi conoscittve pilt certe. Tuttavia 1a valutazions in itinere si serve anche di altri
strumend foltre a aquetli offerti dal monttoraggio) per realizzare le sue finalid,

La stratcgia di monitoraggio prevede I'implomentazions i schede di rilevamento del progetto mel 5 Lerritor)
drintervente. 1l mlevamento consiste nell’accertamentio e neila descriziene puntuale ¢ metodica delle different] attivity
del progetto; di consegurmea le schede conterranno fe ‘informazioai’ che inferessa mantenerc solto contolla per
ciascuna deile ativiti programmate. In una prima ipotesi, i principali blocchi 0 campi di attivith s ¢ui saranno
impustate g schede sonw: (1) Formasione wtos; (1) Formazione destinatari; (3) Progettazione iniziative locali; (4)
Implementazione iniziative locali; (5} Lavero di rete; (6) Fruizione creativa della buona pratica del D3D delia ASL di
Frosinone; (7) Comunicazione verticale ed orizzontale degli esiti del progette;, ete. Ciaséun bloceo sard pot articolato in
informagioni puntuali da monitorare. A titale di csempio, per la formazione dei destinatar, le schede rileveranne (4] i
partecipant previsti ed i partccipanti effettivi; (b) la frequenza della partecipazionc: (&} i risultati individuali delle
valutazioni somministrate ai partecipanti in chiusure di ogni module formative; (d) [a ricaduta (espressa dai propri
partccipanti) sulle competenze e sulle modalita di lavore nei luoghi di appartencnza; ece.

Lc schede di monitorageio saranno utilizzste dai tutors, i quali registreranna le informazion restituentdo le schede al
fearn di progetto. 1 dad delle schede sarapno poi immessi in un data hasc {su supporto Microsoft Access] dalla
Fondazione Labos, la guale opererd le analisi e le claboraziond richieste dal team di progetio, consegnando & guesto i
risultati. I & analisi dei dati saranno utilizzate nelle unioni di coordinamento del tearn di progetfo con i tutors. Al fini di
agevolare il senso di responsabilita e il grado di coinvolgimento nel progetto, 1 dati elaborati dal monitotaggic saranno
resi pubblic tra i soggett chiave della rete (referenti di rete, operatori, ecc.).

1l monitoraggio (Canalisi defle informazioni), come si & detto, offrird all'squipe centrale del progelo e al tutors una
base conoscitiva sull andamento delle attivitd nei 4 territor confacente al sug ruolo di cabina di regia del processo.

Tuttavia quests funzione vahatativa in itinere st avvarra anche di alim strumnent. In particolare, saranno organizzate: {a)
riynioni periodiche con { tutors & con | responsabili delle iniziative locali: (b) visitc nci luoghi di formazione & di
costruzions defle reti locali; {¢} comunicazione on line dell’equipe contrale di progetto verso 4 territori { © viceversa);
{d) miunioni con le autarita istiwzionali dei texritord (livello dei decision malkers). Cueste aziont valutatve, in altre
parnle, serviranmo a sapere ed a attribuice conghiamenie valore a quanto si sta realizzando e 51 & rcalizzato in rappotto
agli obiettivi del progetto, anche per consentine gli agghustamenti in itinere pit oppormni,

Oltre a cib, la valutazione in itinere indaghera i risaltati intermedi raggiund servendosi di una batteria di indicatori
predispost] all'vopo.  Tali indicatori saranno costruit nei seminan formativi con 1 futors insieme all’equipc centrale del
progefio.

Bisogna precisare chc la valutazione del progetio non riguarda D'csistenza e andamento delle reti locall, bensi 1
trasferimento della ‘buona pratica’, In effeni, I'obiettivo del PON “Azioni di sistema” 053 T 053 PG 007 nom &
I'inserimento ccoupazionale di soggetti deboli (fimaliti delle red locaii), ma la diffizzione delle buone pratiche in questo
antbita di intervento. D conseguenza, oghi niziativa locale progetiats stabilira 1 propr indicator: di valutazione (vedere
in 2.3 la successione dei livelli del trasferimento), mentre guel che intéresss in questo capitole del formularia ¢ la
vatulazione del progeto di irasferimento. Paradossalmente, se le reti Tocali funzionasscro nel mighiori dei modi, ma
questa risultate positiva non dipsndesse dal resferimento della buona pratica, non si sarebbero raggiund gli esiti che
giustificano i fnaneiamento del progello.

Quel che sepue & la presentazione della mewndologia di definizione deghi indicatori di vahrtazione, corredate da un
escmpio. Tuttavia tale definizione dovrd avvenire nclla fase iniziale del progetio insieme ai wiors & ad altn attori
coinvolti, 11 primo passaggzio sard la tradurzione empirica del concetto che definisce e reffigura I obiettive del progerto in
sottoconcettl capaci ¢i tappresentarlo e di indicarls (ovvero traduzione del concetto in operazioni comcrele ed
osservabili: processo i operativizzazione). Nel caso specifica, il concetto di trasferimento pud essere aperativizzato nel
sottoconcetto *fruizione della buoma pratica del D3D defla ASL di Frosinone come modello di riferimento per i 4
territori’. A sua vola, quesio sottoconestlo, ancora troppo ampio ¢ non immediataments riportabile ad un qualcosa di
empircamente asservabile, dovrad essers ulterionmente articolato o scomposto i sottoconcetti, facendo appella alle
diverse dimensioni i significato a cui il concetto si riferisce. Questo processo portera o trovare dei Livclli di
operativizzazione del comcetto generale da cui sfamo pertiti tali da consemdre U'operzzione che inferessa ai find
vahriativi: ossetvare, snisurare. I concetti a oui gitngorome ¢ che sono tali da prestarsi a questa operaxione di
rilevazione empirica sone guell che sceglicremo come indicarord, A titolo di esempia. il sottocancatio deseTitto sopra
potrebbe csscre radolto nei seguent indicators:

a, Ohistiitvg

Far acquisire metodologie, modelii organizealivi, strumenti propr deghi mlerventi di rete, vosi come sviluppati dal D30
della ASL Frosingme, per la costruZione o il mighioramento di reti locali che favoriscano 'inclusione sociale o
" ingerimento lavormativo di gogeert deholi
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b. Concetlo che lo deserive e rappresenta

Fruizione della burna pratica de! DAD della ASL di Froginane come modello di riferimento pet i 4 territon

¢. Dimensiont del concetto {ardcolazione n sottouonectt]

¢.1 Comprensionc dellesperienza del D313 in termind di modello di nferimento

c.2. Attivazione di iniziative locati di lavoro di rete che si gvvalgomo del inodeilo di riferimento

c.3. Buen avvio o riorentamenta delie reti locali anche prazie all’assunzione creativa & almeno tre elemant cesenziali

del modello di riferimentg

(c.1)
d Tndicatng
-Analisi delle proprie esperienze

lacali facendo riferimento al modello

(c2)

-rett ineristilnzionali attivate

-mneceanismi di tisoluzions
dei com{litti che valonzzang il
modelle di nferimentio

(c.3)
-utilizzazione delle strategic di
conduzione dei groppi g
sviluppate dal modello
-Partecipazione del settore
imprenditoriale nella pestazione
e eonduzione delle retf

~chigrezza e condivisione
obiettivi delle reti da parte
degli attor? comvolt

~elementi de} modelio
presenti oclie analisi

-accordi interistiuzionali
sottoscritt

- progettazione congiumis di
tniziative locali

- rispondenza al modedlo
delle modalitd di pestione

& contrallo previste oogli
accord! intenistituzionali

-adozione neile reti [ocali
deile srategie del modella

-imprese del territorio
coinvalie

-frequenza partecipazione
delle impress nei lavori di
coordinamento delle rati
-omogeneifd degli obiettivi
espreasi dagli attord delle 4
et mesi dopo i loro avvio

£ Ingdici
“si-nodpartecipanti

-n"/totale prevismp
-si-ng/partccipanti

-si-mo/partecipanti

- 5i-R0/4 retl Tncal

-n“totale previsto

-n"presenEaTiuniont

-bmsp, omogenesitat,

Gli strumenti di verifica degli indicatord qui forniti come eSEMpPI0 son0; osservazioni dirette, guestionari & test ai
destinatani della formavione, focus group di approfondiments,

Descriziane dei risultati ¢ dei prodeni arest (def monioraggio ¢ defle valutazione

- regisira e descrivione delle attivita de] progetto

- segnalarione tempestiva delle discrepanze rispetto

conduzione del progetio

a quanto stabilile, di problemi e di aspetti di rilievo T la

- adattamenti e correziont in itinere della sestione del progetio, in modo da assicurare la riuscita degli obictiivi

- wvilutazione ¢ comunicazione dei risultati smlla base degli indicatori, ossia dei cambiamenti che in virth del
trasierimento s{ stanoe producends in merto aile capacitd di Javoro i rete e all’attivazgione o potenziamento di concrete
csperienze di reti locali finalizzate all inserimento lavorativo di soggetti debali,
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2.5 TAVOLA DI PROCRANMMAZIONE DELLE ATTIVITA

Diagramma di {Gannt

‘Purata - niesi

Aziome

Progettamione Propeliarione
Sensibifizzazione | 2 | Sensibilizzazione e consultazionc § ;
dei sistcmnd locali, analisi degli § |
sccnar, ripresa del mapporti con
gli  attori  istituzionali  per |
opcralivizzatre gli accordi i
necessari all’avvio del percorso i
progetivale disegnato
Formativa 3 | Formazione di mutors
Formativa 4 i Formazione Jei destinatan
Analisi, stedio, 5 |Progettazione di 4  iniziatve i
Ficerca, Ticerca- locali centrate sulla metodologia
incrvenio ) di rets )
Scambio & | Arivarionc di referenti iocali
Accompagna- 7 | Implementazions delle iniziative |
mente o hotoraggio “locali.
Monitoraggio £ iMonitoraggio delle  iniziatdve
- locali
Formativa 9 |Ripresa formativa € roporting
i locale
Sensihilizzazionc 10 | Mainstreamning, dell’esperienza
Seminariale - 11 | Disseminazione
mfarmativa o _
Monitaraggio £ 12 | Monitoraggio ¢ awlovalutazione
antovalutarione in  iunere con  reporting
| conelusiva ]
. Coordinamento e 13 ! Coordinamentn  penerale e}
i __gestione | gestiona

2.6, PERSONALE DEDICATO AL PROGETTO _

Drescrivere quanttd ¢ qualifiche del personale, dipendente e con, che vorrd impiegato nella realizzazione del
progetto, delineandone i compitf ad csse assegnati ¢ la relativa configurazigne strutturale nella gestione delle
attivith (max ? pagrs ). Allegare a tale scopo:

Per Ta gestione del progetto 1 tre soggetts proponenti hanno previsto una strutiora uaitaria & coordinarnento, denominata
“team di progetio™, diretta dal coordinatore sciemtifico del progetto, il quale sard nominato dal D3D della ASL &i
Frosinone. 1l coordinatore penerale avra tre funzioni prineipali: {a) presiedere & coordinare i lavoni del 1eam di progetto;
(b} essere il portavoce ufficiale del progetio; (c} autorizzare tutie le spese merenti le attivita programmate dallo stesso
toarn (descritte nel presents formulario). [ team sard composto da 8 membri; 4 del DID della ASL di Fresinone, I della
Fondazione Labos & due dell'TSTISSS,

Il teamn i progetto coordinerd 1 tapport! interisStuzionali nei 4 territord di riferiments, curerd i passagg: isttnzionsll &
tecwici per la vostituzione o potenziamento delle 4 inidative Jocali, organizzera le azioni formative, monitarera 1'intero
percarsa progetiuale, pradisponendo { correttiv che si rendano wtili o necessart per assicurare ghi cxiti fmali previsti.
Satanna altresi organizzate due runioni di valutazione in itinere ¢ finale del progetto con | mppresentantt isttuzionali
degli altori coinvolti aei 4 territon, designati nell’ambite di ciazcuna iniziativa locale.

1l team di progemoe si avvarra anche di 4 tfors territoriali, ciascunc dei quall appoggera la formazione dei destinatari
nellc 4 scdi provisie o fornird loro assistenza toenica nelle fasi di idearione, progettazione ed implementazione delle
intzative locali i ret di lavaro per Vinclusione lavorativa dei soggetti deboli.

Sopo previst altresi altd 4 tulors, ssperti di tematiche specifiche relative alle diverse frsi del networking, 1 qual:
partcciperanno alta formazione dei destinatari od accompagneranna [ processo di attivazione o potenziamento delle reti
locali o queste ternatiche di loro competenza,
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L'atministrazionc del progetto sard cueata dafla Fondazione Labos, la quale metlerd g dispesizions un cspena in
conlabilitd ed amministrazione cd due persone per le funzioni di segretenia, Sard parc responsabilith dells Fondazione
Lebos Tattivazione del sistema di monitoraggio e valutazione in itiners esemplilicatn nef cap. 2.4, A tal fine, { due
reppresettant della Fondazione nel team di progetto condurtannn parie della formazione dei lutors sia per strutrare
I"impiaute operative ¢ manitoraggio ¢ valutazione sia per istruirli sulle modalitd attuative. Analoga metdolopia sard
sviluppata nelia fonmesionce dai mtors dagli ceperti dol'I5TISSS in merito alla metodotogia di trasferimento,

* curricula,, sottoscritti dagli intoressati ai sensi deli’are. n. 47 dol DPR n. 445/2000, del porsonale in
organica che verra impiegaro nella reglizzacione del DLOgRLto;

* curricula, sotteseriili dagh interessati af sensi deli'art, n. 47 del DPR n, 4452000, di comsulenti
esperti ehe si intendone eveninalmente impispare nclia realizzazions del DIogero;
{IN ALLEGATO)

1.7 DESCRIZIONE SINTETICA DEL PROMGETTO (max 2 page.)

Obiettiva del progetto & trasfenre metodologie, modelli organizzativi, strumenti propri degli interventi di rete, cosi
come svituppad dul D3D detla ASL Frosinone, per 1z costrizions o il miglioramento di reti locali che favoriscana
I'inclusione sociale ¢ 'inserimento favorativo di soggetti deboli

Il Dipartimento 31} ha sperimentato la buona pratica di costruzionc o gesticne della rete locale per orentamento ¢
I'inserimento lavorutive di soggett com grave svantaggio sociale (lossicodipendenti od ex-tossicodipendenti, ex-
detenuli, immigrati & giovani disoccupati a tischio sociale), Detta pratica si & prescella quale sirategia centrale per
integrare opcrativamente le azioni ¢ le politiche dei differenti sistemi che atfrontano la lematica dell’esclusione dal
mercato del favore dei soggetti deboli: sistema del lavoro, sistema sanitario, sistema sociale. H lavorp di rete con gl
attori chiave dei tre sistemi esistenti pel territorio in cui si opera, ha permessa di effetiuere una programmazione
conghmta delle risorse, di realizzare una conoscenza reciproca delle culure & deile logiche dei differenti sistemi, di
formulare piani condivisi con il mondo produttive di inseriment tavorativi, Jf sensibilizzare gl organismi istitnzionali.
I medello di rete sperimentato prevede che la *huona pratica” possa essere adoitata in different! simaxiond a condizione
che gli attori della stessa sizno: -

capaci di analizzare le reti locali {ossia di coglicme soggelli, struthura, relazioni ¢ modalitd espressive, di individuama le
possibilita di sviluppo, di integrazione & di coesione)

competent nel poverno e nella gevtione della rete {3a diversits di prospettiva di una rete dipende dal tipo & axione che
uric o pr) nodi di essa intendono promuovers o condurre dopo aver avato consapevolezza della suz caistenza e struttara)
La buona pratica sperimentara ha dato i molo di “regoiatore” deolla rete al servizio sanftario locale, in considerazione
del fatto che esso avevs in traitamento {per progett terapeutici o riabilitativi) { destingtari finali della sperimentazione,
In tal caszo la ASL doveva assicurare la continmita tra processo lerapentice € processo rigbilitative. Nel caso in cwi si
trasferisca la buona prativa in comtesti in cui il servizio sanitario non sia coinvolto nel trattamento dei destinatari, dovra
essere data attenzione alla determinazione del soggetto regolatore della rete {in fanzione delfa centralith degli intervent,
dell’autorevolezza dell’organismo, ecc) In questa evenlualita, pertamlo, dovrd essere maggiormente acquisita dagli
addetti Ia capacitd ad anzlizzare I rcte locale,

Por agevolare 1l transito al mercato del lavoro di soggeti deboli, obiettivo di non facile realizrazione, deve essere
Programmata ¢ realizzatd un’azione sinergica tra { differenti sistemi; la comtruzione i talc sinergia presuppone capaciis
© competenze specifiche degli addetti dei singoli sistemis ¢fé corrisponde afl’obiettivo del presenlc progetto di
trasferimento,

Sono atali individuan quattro territori specifici neils Regione Lazio - corrispondenti alle zone delle AST. Roma H.
Roma F, Viterbe © Lating — in cui atgare il rasferimento. ! destinatar saranoo rappresealati in primis Ja operatoni (per
un totale di cirga 50 sui quattrg tetrilon) dei sisteri sanita {Servizi per le Tossicodipendenze e Terzo Settore), sociale
{Entt Logsli, Province) ¢ del lavoro (servizm por "irnpicga, organismi datoriali, imprese). In seconda istanza saranno
coinveld dall’ssione di trasferimento aled artor chiave locali {rirca 50) rappresentati altt atori delle rcti locali,
compresi gt isitutl di formazicne (per parantire condinuit tra percorso formative od inserimento lavorativa) & 1 mass
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media e gli organismi di cittadinanzs attiva (per garantire il coinvelgimento della comuniig e i metabolismo culturals).
La scelia dei singeli tertiion & avvemuta anche in fenzione delle precedent] collaborarioni ira 1] Diparimenta 30 & i
scpgetti destinatan del wasferimento, Tnoltre si & ritetusio imporiants frasferire la buona pratica in ambito regionale, & in
situazioni di coinvolgimente ativo del sisterna sanilanie, in considerazione della pragrammarions della Regione Lazig
n materia di rabilitazione socio-lavorativa e della concomitantc carenza di vonoscenza e di applicazione sistematica del
favoro di rete, indispensabile per ottenere un impatto Positivo in gquesto ambite,

Il progetto di trasferimento sard condorto da ur team centrale composto da & membni, rappresentanti delle tre istingrioai
proponenti, La stratcgia di mplementazione del trasferimento preverde come primo passaogio la modellizrazions della
“buoaa pratica”, la quale sard finalizzata alla sua trasfenibilita, ovvers alla sua fruizione nef seminari §f formmazione e
alla sua valenza quale punte di rfcrimento di cui servivsi sia per analizeare ¢ sistematizzare le esperienze di rete def 4
territori #ia per avviarc o potenviare iniziative locali incentrate sul lavoro di rete e volte a favorire ['inscrimento
lavorativo di soggetti deboli. Successivamente, la strategia si articola in due assi d’azione principali: {a) la formazione
degli addetli ai fre sistemni (anita, lavore ¢ sociale) e (b) I"avvio o il potenziamenta di iniziative locali di lavoro di rete
¢he 81 avvalgano dell’espericnza reabivzata dal DAD. Prima di yuests fase e alla fnc della progettazione delle infziative
locali, il team di progetto realizzerd un'azione di scnsibilizzazions e coinvolgimento dei livelli decisionali delle
istituzioni locali e centrale {Regione}, in modo da garantire 4l conternpo il mainstrcaming verticale, Le inisative locali
saranne supportate coslaniements da due tutors (fa cui formazione & prevista in fase iniziale dei progedto): i primo
dedicato alla costituzione dei partecipanti in gruppi orientati a determinati obicttivi {teatn boilding), nonché alfa
gestione di questi stessi gruppi nelle fasi operative di tavorg; I"altro tutor specializzato su)le singolc fasi del nebworking,
I 4 gruppi dei destinatard, pertants, saranno seguiti da un tutor permanente & da un secondo twtor che kervera &
rotazione sulle diverse fasi della costrusione delle et In ogni rete aghaane le istimzioni di appartencnza dei
destinatar della formazione; tuttavia, in fase & progettazione dellz iniziative locali saranno individuat localmeate altri
attort da associare al lavoro df rete. Le diverse istitarioni articolate in rete dowvranmo esprimere un proprio “referente di
rete”. [1 nodo centrale o regolatore della rete locale (responsabile di rete) sard 1o ASL del temitorio i riferimenta, 11
progetto di trusferingento i concluderd con una ripresa formativa comune, in ¢ui realizzare uno scambio tra i destinatari
dell’intervento ¢ con la presentazione di report Jocali ¢ contrale, Alfizncherd tale fase "azione di mainstreming verticale
(svasibilizzazivne delle istituzioni e negoziazione defla sisteratizzazione della buona pratica) ed orizzontale
(divulgazione tra addett]). -

| dsultati attesi dal progerto song 1} [z sistematizzasione e modellizzazione dells buona pratica; 2) il miglivramento
delle competeree delle figure professionali dei sistami cofmvolt {destinatani diretti del wasferimenta); 33 Fativazione di
4 iniziative locali, sostenibili nel wmpo, incestrate sulla collaborazione in rete finalimate ad agevolare 1'inserimenta
lavorative di sogects deboli.

Il progetto prevede che I"impatto sui sistemi formativi e del lavoro pessa condurre all’adozione di misure flessibili nella
progettazione comune ¢ al mighoramento della programmazione e deila normativa regiooate, al fine di favorire axoni @
programmi di qualitd sociale (formazone e produzions del monda de] favaro che concorrono alla svileppo di progetd Ji
solidarietd sociale) e di agevolare J'integrazione nel mercato del lavoro deile personc csposte a rischia di aselusiona
sociale {misura B.1 del Programma Operativo Nazionale, Obiettivo 3}

1l progetto conternpla azioni di monitoraggio e di valulazione in itinere, con la specificazione di vardabili ed indici, in
mode anche da supportare il processo attuativo atiraverso una hase conascitiva solida & verifica costante delle attivita,
Sono individuatl slonni partner preforenziali, aleuni des quali coincidenti con i destinatari, che avrame il ruolo di
“traine” nci confronti det grappo sllargato dei destinatari; aktn pariner (Regionale ¢ Mindsteriale) con il ruslo di
supporto alle azioni di documentazione c di mainstreaming.
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Enwm_u:m 3 : Piano finanziario

s Per quanlo fguarda L ammissibilita dei costi, si Fa riferimenio alle Clrcolari del Ministero del Lavoro e
delia I'revidenza Sociale “Natura dei costi ammissibili per le attivitd formative colinanziate dal FSE™
n98 del 4 Agoslo 19495, n.130/95 e o 10197, n A9,

» lacontabilith inerente i progelti cofinrnziati dal FSE deve rispeitare quanio previsto dal Repolamento
C°E 126049 art.34, punte 1, leit 1), e resa facilmente nscontrabile da parte dell’Organismo depotato
alla verifica anuministraliva in itinere ed ex-post.

| » La documentazions contabile relativa, {copie dei cedolini paga dei dipendenti, registro didattico,

_ registro di caricu e scatico materiali didaticl ed attrezzature, cusricula e loticre di incarico di

consulenti, docenti & collaborator estermi, eve.), deve essere tenula presso le sedi di attivita inferessate.

1t caso di gestione conlsbile accentrata, tuita la docitnentazions probatoria deve essere cemungue
tenula prease le sedi di altivitd in copia conforme,

‘A, PROGLTTAZIONE (include la progettazione genersle ¢ di tutte le attivith previste e sottoefencatr)

Numerc Oredi  Costo medio
Voci di spesa addetti _implego oraria Totale retrihuzione
4.1 Personale dipendenia 3 150 50.000 7.500.000
A 2 Consulenti esternt 8 400 100.000 40.000.000
1 &6 G0.00C 5. 760.000
Giorni Costo medlo Totale spese Trasferia
A.3 Spese di viagglo, vitto e alloggio 20 100.000 | 2.000.000
TOTALE SPESE PROGETTAZIONE | 55.260.000




B. ATTIVITA’ SEMINARIALI Bl INFURMATIVE

B.6 Spese collegamenti telematici

B.7 Spese per immobili

AFitto

Ammorlamento

ﬁ,_mzimsmmu:m ordinaria, pulizie e condominig
otale spesa par immohlll

B.2Altra spese :Organizzazione seminari

TOTALE SPESE ATTIVITA' SEMINARIALI E INFORMATIVE

Numere Qre di Costo medio .

Yool di spesa addetti implego arario Totate retribuzione
8.1 Personale dipendents 2 72 50.000 | 3.500.000
B.2 Consulenti eslerni 6 288 100000 | 28.800.000

Giornl Coslo medio Totale spese Trasferta

B.3 Spese di viaggio, villa  alloggio 30 200,000 | 5.000.000
8.4 Spese produzione materiale informativo _ 15,000 000
B.5 Spese altrezzature informatlche :
A fitto 5.000.000
Leasing
Ammoriamento
Manitenzione ordinaria
Totale spase attrezzature informatiche _ 5.000.000

6.000.000

_ 6.600.000

[ £.000.000

| 70.400.000

C. ATTIVITA' TH 5CANBIO

1%



vecl di spesa

Nurnero Costo medlo
addettl Ore di impiego ataro

Totale retribuzione

=1 Personale dipendanle

C.2 Consulenti esternt

" 3 Spose di visggio, vitle e alloggio

.4 Spesa produzione materiale informativo

C.5 Spese attrezzature informaticha
AFTitlo

Leasing

B rmmortarmanlo

Manutenzione ordinaria

Totale spese atirezzature informatiche

C 6 Spese cullegamenti telemalici

.7 Spese per immokili
WAfitto
Wunrmorlamento
Manutenzione ordinaria, pulizie e condominic
[Tol=le spese per immobili

C BAltre spese (specificare)_

TOTALE SPESE ATTIVITA' Di SCAMBIO

3 24 50.000 | 1.200.000
5 45 100.000 4.500.000
8 &0 60.000 2.600.000
| 8.100.000

Gigrni Costo mexdio Totale spese trasferta
20 100.000 | 2 000,000
10.000.000
_ 10,000,000
_ 31,300,000
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DL ATIIVITA® DI ACCOMPAGNAMENTO ¥ TUTORAGGIO

B e T e

Vol dl apesa Mumera Losto madic
addetti Ore di implego oraria Tetale retribuzione

D.1 Personale dipendents 3 300 50.000 | 15.000.000
0.2 Consulent esterni 5 300G 100.000 50.000.000

8 1408 G0.0400 B4.480.000

_ 134.480,000
Glornd Costa medio Tolale spess trasfera

D.3 Spese di viaggio, villa & alloggio 250 100.000 ¢ 25.000.000
D.4 Spess produzione maleriale informative _ 20.060.000
D.5 Spese attrezzature informatiche
Afitie 10.000.000
Leasing
Mmmartamento
tanutenzione ardinaris
Totale spese attrezzature informatiche — 10.000.000
[.6 Spase collegamenti telematici _
[}.7 Spese per immaobili
Affitto
Ammortamenta
Manutenzione ordinatla, pulizie e condominio
Totale spese per immobili (se coerenti con fe attivitd sub B.) m
[} 8Alire spese (specificara) #
TOTALE SPESE ATTIVITA' DI ACCOMPAGNAMENTO E TUTORAGEID _ 204.490.000
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E. ATTIVITA® DI SENSIBILIZZAZIONE

Voci di spesa Mumero Costo medlo
addetti Cre di implego oraria Totala Llra
E.%1 Personale dipendente 3 24 50.000 m 4.200.000
E.2 Consulenti esterni G 1440 100.000 14,000,000
1 200 . 80.000 12.000.0010)
Siorni Costo medio Tolale spese trasferta
E .3 Spese di viaggio, vitto a allogglo 100 100.000 __ 10.000.000
E.4 Spese produzione materisie informativa _ 5.00¢.00¢
E.5 Speasa alirezzalure informatiche _
Affitto
Leasing
mmeortamento
lWanutanzlone ordinarla
Tolale spose altrazzalure informatiche
IF.5 Spese collegameanti lelematici
E.7 Spese diffusione via Internet (siti weh, ece) 2.000.000
E.8 Spese diffusione a mezzo stampa {quotidian|, riviste specializzate ecc) _ 20.000.000
E.¢ Spese diffusiona atiraverso radio o lelevisione _ 10.000.000
E.10 Spese per immobili
Affitto
Bmmortamento
Manutenzione ordinarla, pulizie a condominio
Totale spose per immobili (se coerenti can le attivita sub B.)
E. 149 Allre spess {(specificare}
TOTALE SPESE ATTIVITA' [ SENSIBILIZZAZIONE 77.200.000




¥, ATTIVITA' I ANALIS1, STUDIO, RICERCA E RICERCA -

INTERVENT

F.6 Spese collegamentl telemalls!

F.7 Spese per immabili

ASFilto

Bmmortamento

Manutenzione ardinaria, pulizie e condominlo

[Totale spese per immaobili (se cosrentl con le attivita sub B.)

D.BAlre spese (specificare}

TOTALE SPESE ATTIVITA' STUDIO, ANALIS|, RICERCA

Voci df spasa Numero Costo medio
addetti Ore di impieqo Draria Totala retribuzlone
.1 Persanale dipendente 3 &0 50.000 _ 3.000.000
F.2 Cansufenti esterni 11 140 100.000 14.000.000
8 TOO £0.000 42 00000
- _ 56,000,000
Giorni Costo medio Totala spese trasferta
.3 Spese di viagglo, vilto e alloggio 50 100.000 e 5.000.000
F.4 &pese produzione materiale informativo u ~10.008.000
.5 Spese aflrezzalurs informatiche
A ffitto 10.000.000
lLaasing
Ammortamento
bManutenzicne ordinaria
[Totale spese altrazzature informaticha e 10.000.000

84.0C0.000
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G ATTIVIIA® DI FORMAZIONE {la formazlane deve costitulre un'attivita a soste

e ritenute necessarie per la realizzazlone del progetto)

Yoci di spesa

Numera addetti Ora dl impiego Coste medlo oraric Totale retribuzione

3.1 Docenti dipendentr

5.2 Docenti estern)

Fascia A

Fascig B

Fascig C

(3.3 Personale di Coordinamento Dipendents
G 4 Persanale dl Coordinamanlu Esterrip
3.5 Tutor dipendenti

3.8 Tutor asierni

(3.7 Spese di viaggio, vitto e alloggio
(5.8 Spese per alllovi

G.8.1 Assicurazioni
' G.8.2 Spese di viaggio, vilto e allnggio
Totale spese per alliavi

3.9 Spese attrerzature informatiche
ffitlo

Leasing

mmortamento
WManutenzicne ordinaria
qﬂm_m spese attrezzature Informatiche
.10 Spese collegamenti telematici
IG.11 Spess produzione di materlate didattico
.12 Spese per immobii

ffillo

mmaortamento
Manutenzione ordinaria, pulizie & candominio

otale spese per immobili (se coerenti con le attivitd sub B.)
{513 Altre sposs (specifisare)

0

11

Giorni

0 50.000
304 100,000
50 B0.000
&5 50.000
85 100.000
320 50000
Cosio medio
100 200,000

200 200.000

|
i

33.400.000

40.400.000
3.000.000

2.750.000

9.500.000

[ 16,000,000

Totale spese trasfarta;

20.000.000

4.000.000
40.000.000

44.000.000

10000000

10.000.000

10.000.000

4.000.004

4.000.040

144.650.000

TOTALE SPESE ATTIVITA' DI FORMAZIONE

gno e integrazlene con le altra tipologie di attivitd previste dai presenta Avviso
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H. MONITORAGGIO E AUTOVALUTAZIONE

Voci di spasa Numaro Costo medlo
addetti  Ore df impiego orario Totale retribuzicne
H.1 Personaie dipendente 3 120 50.000 | £.000.000
H.2 Consulenti esterni 7 500 100,000 50.000.000
4 600 G0.000 36.000.000
| 86.000.000
Giorni Costo madio Totale spese trasferla
H.3 Spess di viaggio, vitto e alloggio 100 100.000 | 10,000.000
M.4 Spesa atirezzature informaticha
Affitto 10.000.000
Leasing
A rmartamanto
Manutenzione ordinaria
Totale spese attrezzature infarmatiche _ 10.000.000
H.5 Spese collegamenti telemaltici _
H.6 Spese per immokbili
Affitto
Ammoramerta
Manutenziona ordinaria, pulizie e condominio
[Totale spese per immaolili (e coeranli con |8 altivita sub B.} _
H.7 Altre spese (specificare) _
[FTOTALE SPESE ATTIVITA' 2| MONITORAGGIOD E AUTOVALUTAZIONE _ 112.000.000
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L. SPESE DI COURDINAMEN1'0 GENERALE, FUNZIONAMENTO E GESTIONE

Voci dl spesa

Numsro addetti Ore di impiegae Coste medio orarle Totale EEENE:m _

I.1 Coardinamento
|1.% Personala dipendenie
[.1.2 Consulenl esterni

1.1.3 Spese di viaggio, vitto e alloggic
1.2 Parsonale amministrativo

I.2.1 Personale dipendente

f.2.2 Consulenti esterni

1.2.3 Spese di viaggio, vitto e ailoggio

1.3 Spese di funzionaments & gestiane
‘Cancelleria e stampati

Assicurazioni nan ralative ai discent
iluminazione e forza matrice

Riscaldaments, condizionamento e acgua
Spess telefoniche

Spese postali

Totale spese funzionamento e gestione

1.4 Spese per immabili

inflitto

_,_n_.,.:_,:o_.ﬁm_._._m:E

IManutenzione ordinaria, pulizie & condominio
“r_.c.,m_m spese pear immaoili

il.5 Spese collegamant telematici

i.6 Spese per garanzia bancaria ¢ assicurativa

|.7 Spase per apertura e gastione del conto bancario dedicato

|.& Spese varie di gestione {alirezzature)

Giornl

-

Giorni

OTALE SPESE COORDINAMENTO FUNZIONAMENTO E GESTIONE

a0 50000

1400 1089000
Coslo medio

a0 100.000

320 £0.000

aoo 40 000

ncmi medlo

2.500.000

10.000.000

Toigle spase lrasferta

5.000.000

L

16.000.000
348.000.000
52000000

Tolale spese trasferta

_

4.000.000

4.600.000
4.000.000
10.000.000
3.000.000

25.000.00¢

20.000.000

5.000.000

25.000.000

5.000.000

1.000.000

£.000.000

130.500.G00 ;




TARELLA FINANZIARIA RIEPILOGATIVA,

LIRE EURQ % |
ICOSTO COMPLESSIVO DEL PROGETTO 904.790.000 |
[TOTALE ORE DI IMPIEGO PERSONALE: 4602
Ot cui;
F_.m di vnpiego personale dipendente Em_
_Dﬂm di implego consulenti esternl mmml
A, TOTALE SPESE PROGETTAZIONE B 55.260.000 28.530 6
B. TOTALE SPESE ATTIVITA' SEMINARIAUL E INFORMATIVE 70.400.000 36.359 8
C. TOTALE SPESE ATTIVITA' D! SCAMBIO 21.300.000 11.004 2
1. TOTALE SPESE ACCOMPAGNAMENTQ E TUTORAGGIO 204.480.000 | 105.808 23
{E. TOTALE SPESE SENSIBILIZZAZIONE 77.200.000 30.870 g
F. TOTALE SPESE ATTIVITA' DY ANALIS|, 5TUDIO, RIGERCA E RICERCAINTERVENTO 84.000.000 43.382 g
G. TOTALE SPESE ATTIVITA' FORMATIVE _ 149.650.000 77.288 17
H. TOTALE SPESE MONITORAGGIO E AUTOVALUTAZIONE ] 112.000.000 | 57.843 12
|. TOTALE SPESE COORDINAMENTO GENERALE, FUNZIONAMENTO E GESTIONE 130.500.000 67.308 14
COSTO COMPLESSIVO DEL PROGETTO DI TRASFERIMENTO BUONE PRATICHE 904.790.000 | 467.285 100
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DICHIARAFIONE DI AUTENTICITA® DELLE INFORMAZIONE CONTENUTE NEL FORMULARIQ

DA AUTENTICARE DINANZI AD UN PUBELICO LUFFICIALE

La sottoscritta ANNA CALVARUSD

Nato a Chene Bougeries, Svizzera il 22 maggio 1970

Residentica  Roma prov. RM

Indirizzo via Dessié, n® 2

in qualita di rappresentante lepale della Fondazione Labos, organismo capofila della costituenda
ATS. proponente il progetto in esame, dichiara, ai sensi deli’art. 47 del DPR n. 445/2000, che le
informavioni contenute nel presente formulario di presentazione cormispendono al vero.

Timbro e firma def legale rappresentante

{spazia per la vidimarigne della autocertificazrione)




