GIUNTA REGIONALY DEL LAZIO

PR R R I-L B LR eldacm;ad

. gg LUEI. ?.UU‘I'

ESTZATTO DA- PROCES3L VERSALE DELLA SEDUTA DREL

¥

9 LUG. 2004 . - L
ADDI ' NEI L SFDE DELLA RERGIONE LAZO, I V1A CRISTOFORO COLUMBC, 212
ROMa SIE RITNITa LA JIUNTA RZGION ALF, COSD COSTITUITAL.

*
r

STCRACE Srancmast Pragidente  LANDARITLI amtonzlle AzgesioTs
SIMECNL {Horzie YWies Prouidenta PREST AGITYANN] Brmo #
AUGELLO ©Aadesa hissassons ROBILGTTA  Docato N
CIaRadBLLETT] Tug ) = SAPONARD Francsscoo "

| DICHISL | Armande 5 ARACEN]  Vincenzo Mats "
TORMISAND Agna L eTSEA " YERFASCHT  Mace
s RGANT Tiuhe s S
ASSIATT IL SEGAET ARIO Tomnmasa MaRDT

i OISR

A ISENTT: Ciarameliazci - . Dicmisd - Gargane - Robilotta

DE-IRERATZIONE M.

- 6-10.-

OGGETTO:

fiana di uliliszazione del fondo per Fataazione del piuno socioassistenziake regonata e delle quota del fonde nazicnale per le
pulitiche sociali dewtinara afl crganizzarions cd alia festions dei servid « degli intervemti soctoassisiznriall @ sociosumilur 2
livelle disretmale. Approvasione documento concemenits “Fonde per atuaziune del piane secioassisienziale regionzle e fondo
nazionaie per ke pulitiche sociail. Linwe guida i Conuni®




&+ ¢ — 9 LUG. 2004

Piano di ulilizzazicne del londo per atwazione del piane socivassistenwiale
regionale e della quota del fonde nazionale per fe politiche sociall destinata
all*areanizzazione ed alla gestione doi scrvizi @ degli intervent socioassistenaall ¢
sociosanitar a livello distrettuale. Approvezione decumento concernente “Fondo per
I"attuazione del piano socioassistenziale regionale & fondo pazivpale per le politiche
sociali, Linee suida af Comuni”.

LA GIUNTA REGIONALL

SU PROPOSTA dell’ Assessore alle Politiche per 1a Famiglia ¢ Servizi Soctali

VISTO il decreto legislativo 31 marzo 1998, 11.112 recante “Conferimento di funzioni e commpiti
: ammintstradivi dello Stato alle Repioni od agli Enti locali™,

VISTA la legge 28 novembre 2000, n. 328 recante “Legoe quadro pcr la realizrazione del
sistermna mtecmtu di interventi e servizi sociali™;

VESTO it deereto del Presidente della Repubblica 3 maggio 200 coneermnenie “Plano nazionale
degli Interventt e & sorvizl sociali 2001-20037;

VISTA  Ia legge regionale 9 sellembre 1996, n, 38 recamte “Riordino. programmazions e
sesiione degli imterventl ¢ del servizi socio-assistenziali nel Ia/m g successive
meodificazioni;

VISTA la legge regionals 6 agosto 1999, n. 14 recante "Organizzazione delle funzioni a Hvello
regionale e locale per la realizzazione del decentramento amministrativa™;

VISTA  la legge regionale 7 dicembre 2001, 1. 32 recante “Interventi a sostegno della
' farmuelia™;

VISTA  la deliberazione defla Giunta regionale 23 aprile 2004, n. 318 recante: “Proposta- di
WWWMG socIoassistenziale
VISTO  Farticolo 80, comma 17, defla legge 23 dicembre 2000, n. 388 (legge finanziaria 2001),
. cosi come modificare dali’articolo 32, comma 2, deila legge 28 dicembre 2001, n, 448
{legge finanziaria 2002), che stabilisce la composizione del fondo naziopale per le

pelitiche sociali:

VISTO Varticofe 46 della legge 27 dicembre 2002, n. 289 (legge finanwiaria 2003);

CDT\ GTDFRA U0 che, ai acnai del citato dl't]LDID 46 delta legge 289/2003, le risorse provenienti del
fondo nazionale per le politiche sociall sono assegnate alla Regione senza vincolo di
destinazione;

lalegge 24 dicembre 2003, n. 350 {legge finansiaria 2004Y;
Particolo 34, comma 1 della legge regionale 16 aprile 2002, n. R recante “Legge

finanziaria regiovale. per 'esercizio finanwiario 2002, per il quale i fondo per.
Vatuazione del prano secivassistenziale regionale (capitolo &i spesan. H41304), nelle
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mgre deil’approvazione del piano socioassistenziale regionale, viene rlpar“utm con
I'psservanza del seguentl prmmp*
&) una quota & distribuita ai Comuni in proporzione alla popolazione ed 2 lerritorio:
) una quota € riscrvata ai finanziamento di specifici progetii di interesse regionale e/o
di rilevante interesse sociale ed a iniziative dirctte della Regione;
¢} una quota & miservata all'orgamizzazione ed alla gestione associata dei servizi od
imterventi di cui alla legge regionale ¥ settembre 1996, n. 38, ripartita a livello &
singnlo distretto subla base di indicatort demografici e di poverta ;

VISTO  altrest Iarticolo 34, comma 2 della Lr. 82002 che prevede che le risorse finanziarie per
Uattuszione del Plano socio assistenziale, possono essers integrate con le risorse
derivanti dal Fondo Nazionale por [e politiche sociali; ;

ATTESO che, in coerenza con la proposta di nuove piane. socioassistenziale regionale di cui alla

(DGR 318/2004, gli  obiettivi della  programmazione regionale in  campo
socicassistenziale tendono a promucvers:, '

4} 1a reslizzazione di forme associative tra 1 Comuni a livello distrettuale per la

programmazione degll intervent;

b} Uintegrazione lra gli interventi sociassistenziali ¢ soclosanitari;

¢} lacreazione di un sisieina a rete del serviz;

d) la qualificazione degli interventi € del ssrvizi che devono ﬂsmndere im modo

adeguato alle esigenze dei ciltadini;

¢) la ricomposizione dei finanziamenti all’interne det d;strf:tt. sociosanitari, allo scopo

di ottimizzare la spesa;

VISTA  la deliberazione della Giunta regionale 19 &pﬂlﬂ 2002, n. 471 concernente
“Determinazione dei criteri e delle modalied per la ripartizione delle risorse provenienti
dal Fondo Nazionate per I politiche sociali. Anno 2001, Esercizio finanziario 20027

VISTA  la deliberazions detla Giunta regionale 25 luglio 2003, n. 704 concernente “Critert per il
ripatte del fonde per l'attuazione del piano scocioassistenziale regionale. Esercizie
finanziario 2003. Approvazione documento concernente “Fonde per 'attuazione del
piano socioassistenziale Tegionale ¢ Fondo nazionale per le politiche sociali, Linee
guida al Cormumi anno 20037; ' :

VISTA la deliberazione della Giunta regionale 10 ottobre 2003, n. 977 concernente “Plano di
utilizzaaone degli stanziamenti provenient dal fondo nazionale per le politiche sociali
- per 1'anne 2003 e delfe relative risorse regionali di cofinanziamento™;

PRESO A'TTO che la legge nazionale di riforma del servizl sociali {legge 328/2000), la fegge
regiomale di riording dei servizi ed inlerventi socicassistenziale (br. 38/199%6) e la
proposta di plano socioassistenziale 2002-2004 (DGR 318/2004) hanno individuato nel
distzetto sociosanitario I'ambito territoriale oOttimale per lattua?_mne del sistema
integrato di mtf:n enti ¢ servizi sociali; :

PRESO ATTO che il decreto ministeriale che Tipartisce tra le Reglond ¢ l¢ Province autonome il
tonde nazionale per le politiche sociali per Pesercizio finanziaric 2004 non & staio

faw - . . .
ancora emanato ne i conosceno 1 tempi di emanazione;

SONSIDERATA tuttavia la necessitd, anche al fine di consentire in tempo utile un’organica
programmazione deglt interventi a hvello locale, di definire le risorse complessive che
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Vengono asscgnate por ' organizzazions e fa gestione associata dei servizi ed intervenu
cocio-ussistenziali ¢ socio-sanitarl atiivati a Hvello distretiuale ed insertt nei relativi
plant di zona;

RITENUTO persanto apportuno prevedere, pur nelle more dell’emanazione dzl decrsto minisieriale
di ripariizione fra le Regione ¢ le Provinee awonome dei fondo nazionale per le
politiche sociali inercnte I"esercizio finanziario 2004, la destinazione di una quota delle
fiaorse del foudo citato, i cul ammontare & cerlamente ricompreso nell’importo globale
assegnato dallo Stato alla Regione Lazio, per I'atiuazione dei mani di Zona,

 YALUTATA Vopportunita di far rientrare nell’smto della programmazione locale distrettuale

anchs Ju planificadione degli intervert in favore dei disabili gravi di eul alf*articole 39,

 comma D, Jefiere Tibis ¢ 1ytet della legge 15 Lebbraio 1992, . 104, Tome modificala dalla
legge 21 maggio 1998, n. 162 o degll interventi in favore dell’infania e
dell adolescenza di cul alla legge 28 agosio 1997, n. 285;

CONSIDERATO alires] che per attuazione degli interventi a favore dei disabil gravi di cui
atl*articolo 39, comma 2, letiere [Yis ¢ ter della lepge 10471992, la Regione interviens
con proprie risotse a titolo di cofinanziamento; T —

RITENUTO necessario determinare i criter] e e modalita di vpartizione del fondo per 1" alwazione
dei piano socivassistenziali regionals, disponibile sul ¢apitolo di spesa n. H41504;

RITENLTO necessarie determinare i criled e le modality di ripartizione tra i distrelil sociosanitari
' della guora del fondo nazionale per le politiche sociall destinata all organizzazione ed
alla geslione mssociata dei servizi ed intervemti soclo-assistenziali e socio-sanitari
attivati 2 livello distrettuale ed inseriti nei piani dt zona, compresi guelli in favore det
disabili gravi di cui all’articolo 39, comma 2, letlere 1jbis e ter della legpe 104/1992 e
quelli in favore deli’infurizia ¢ delladolescenza di cit alla fegpe 285/1997, come da
allegata. 1 che forma parte infegrante della presente deliberasione,

ATTESO che nello slanziamento del fondo per I'attuazione del piane socicassistenziali regionale
' sono previste le seguenti riscrve: _
(@) la.somma.di Eugo 660.000 per i rionovo della convenzione per Uaffidamento
AVINPS dell*esercizio della funzione di concessione del trattamendt economici di
invalidita, in attuazione di guanto previsto dall'articolo 3 della legge regivnale 20
dicembre 2001, n. 4(k

@ la somuma di € 5.164.570,00 finalizzata ai coniributi a comurd per 'assistenza
cconomica a favore del disagiati psichici ai sensi dell’atlicolo 7 del regolamento

regionale 3 febbraio 2000, n. 1: :

VISTO il documento concernents “Fonde per I"atluazione del ptano socicassistenziale regionale
e fondo nazionale per le politiche sociali. Linee guida a1 Comuni”, che forma parte
integrante defla presente deliherazione,

ESPERITA la procedura di concertazione e consultaziope con le parti sociali;

ACQUISITO il parerc della Conferenza Regione-Autonomis focali nelia seduta. del 26 maggic
20[}4; — , ' '
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all"unanimitd



' = OGNS
6{9 o L-‘lf f.-JU'—E
; ‘DELIBERA
per le motivazioni indicatc in premessa, che si richzamano integralments, di:
F | - - . .
a._ﬂj,/ *:1} di ripartire, fatte salve le riserve indicate in premessa, il fondo per i"atuazione del piano

socioassistenziale regionale, disponibiie sul capitolo di spesa n. H41504, da destinare agli
enti locall per lo svolgimento defle funmziomi in materia di servizi ed intervens
i ‘socicassistenziali, secondo i critert ¢ le modalita di seguito specificati:

: una quota pari al - 60% del fondo dispomibile viene assegnata a1 comuni nel
rispetto della seguents proporzione: )
- 53% In base alla popolazione residente;
- 7% in base allu superficic territonaie;

una quota pari &l 15% del fondo disponibile & destinata al Gnanziamento di
. specifici progettl comunali di inleressc regionale efo di rilevante interesse sociale
relativis - ' ' '

1) alla continuazione delle seguenti attivita:

- gestione di strutture residenziali socio assistenziali per minori in stato di
bisogno, abbandonati o esposti all’abbandenc & eui all’articolo 192,
comma 6-bis, [ettera b), detla lepge regionale 6 agosio 1999, n. 14, cosi
come modificato dall'articole 2, comma 3, della legge regionaie 20
dicembre 2001, n. 40; _

- pestione di strutture residenziali socio assistenziali comunali per anziani;

- servizio di mensa socisle efo accoglienza nothama;

- imterventi di assistenza domiciliare condotta in forma autogestita {art. 21,

comma 1, lett. ¢) delia Lr. 38/96); '

interventi per favorire la realizzazione di spazi attrezzati per minor nei

condomini; -

- interventi da parte dei Comund sedi di Istituti 41 prevenrione ¢ pena,
finalizzati atla risocializzazione di detenuli ed ex detenuti;

- interventi di Inserimento lavorative di adulti in grave stato di bisognoe, ga
[tnanziati nell’esercizio finanziario precedents,

2) ad interventi non rientranti nei piani di zona distrettuali e relativi a situazioni di
ercreenza veri[leatisi in ambito comunale ¢ a speci(iche estgenye per le isole;

3] al finanviamento di servizi tocall, ga (nan=iati in esercizi finanziarl precedenti
conl fe risorse finalizzate ar servizm intercomunali, che per la loro valenza
sovracomunale, vengono inscriti per la prima volta pei plam di zona distretnzali.

|| I progetii di cud alla lettera b) dovranue pervenire all’ Assessorato alle Politiche per la
Famiglia e Servizi Socjali, Viale del Caravaggio 99 00147 Roma, entro i 15

seltemnbre.

@ la residua gquota del 25% del fondo disponibile & destinata all’organizzazione ed alla
gestione associath del servizi ed intervenll sovio-assistenziali ¢ socio-sanitari atiivati
a livello distrelluale, pid inserizi nel pland di zona, ai fine di garantire la continuita
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degll stessi. Tale quota ¢ ripartita a livello di singole disirstto, sulla base
deil’intansita del disagio socio economico ponderato con la popolazione (dag
CENSIS Lazia}. _
[ {inanzicmenti vengono assegnati dircitamente al Comune o Ente capofila dej
distretto. Relativamente a detta Guota non & necessaric presentare preventivamente
progetti in quanto gli stessi devono essare inseritl nei piant &i Zona,

2y di destinars, nefl’ambito detle risorse provendenti dal fondo nazignaie per le polttiche sociali
“la SOfMMA complessiva di Euro 40000000 per I'organizzazione e la yestione associata dei
servizi ed intervenii socio-assistenziali e socio-sanitact aitivail o livello distretivale, msedd
nei piani di zona, somma che viene ripartila a livello di singolo distretto, secondo le
modaliia ed | criter] indicail nel documento di cui al punto 8); . ;

di slabilire ¢he nell’ambito dello stanziamento di cul al punto 2:
- £3) una quota par al 6.5% (Eura 2.600.000}, cui va g sommarsi fa sommea di Euro
516457 a titolo di cofinanziamento swgionale, viene assegnata per il perssruimento
delle fnalita di cul all"articelo 39, comma 2, letiere Tibis e Yter della legge 104/1692
in favore dei disabtli gravi;
3 - (B unaqueta parl all’11,5% (Furo 4.600. D'Dﬂ} viehe assegnata per il perseguimente detle
linafita di cui alla legge 285/1597 in favore deil’infunzia e dell’adolescenza, che
viene ripartita fra tuth i digtrelli sociosamiag ad eccezione di quelli del Comune di

@

Roma, casendo i Comune destinatario divetto dei [Tnansamenti ex legge 28571997,

4) di stabilire che sul capitolo di spesa n. [141110 ¢ destinata a titolo di cofinanziamenio per ghi
intervent) di cui all’articolo 39, comma 2, [etterc 13his e lter delia legge 1041992 la summa
di Euro 516.437, che andri ad implementare le osorge di cut al punte 3) letters a);

5) di stabilire che, ai fini della erogazione delle risorse di eui al punto 23, il piano di zona o

aggiomamento dal piane & zona con allegati i progett operativi, ivi comprest 1 progett
] relativi agll interventi di cul alla legpe 104/1992 ¢ alla logee 285/1997, devimo pervenire
i - entro Hl 13 odobre all” Assessorato alie Politiche per la Famiglia @ Servizd sociali, Viale dsl
* Caravaggio, Y9 - 01147 Roma;

6} di approvare il documento concernente “Fondo per 1’attuazione del piano socicassistenziale
regionale e fondo naconale per le politiche sociall. Linee guda m Comuni”, che viens
altegato e forma parte integrante deila presente deliberarione ;

3 7y di dare atto che la ripartizione delle risorse d1 cui al punto 2} sara effettuaia con

provvedimenti dirigenziall di rito; N
[ ssisalie

- 8) di pubblicare la presente deliberazione sul Bollettine 1M{ficiale della Regione Lazio.

Allegato ' ' | :
: 7. PRESIDENTE: F.to Francesco STORACE
] > IL SEGRETARIO: F.to Tommaso Nardini

Cr\Pacuments and
SettingshrroddhDoour




\,__,_,./:;:‘%

FONDO PER L’ATTUAZIONE DEL PIANO SOCIO

ASSISTENZIALE REGIONALE E FONDO NAZIONALE PER LE

In attuazione della legge 328/2000, lo schema di Piano socio-assistenziale

regionale delinea un sistema integrato di interventi e servizi socic-assistenziali

che individua il distretto socio-sanitario guale ambito territoriate offimale di

riferimento per promuovere forme associative tra | Comuni e per [a definizione a ia
gestione dei piani di intervento.

Obieftivo primario della programmarzione regionale & stato ed & tuttora il
passaggio da un sistema organizzativo frammentario ad uno consolidato e pid
omogeneo, fondato sulfintegrazione sociosanitatia. i| processo di riorganizzazione
e qualificazione del sistema dei servizi sociali ha richiesto un profondo
cambiamento culturale a tutti i livelli istituzionali, in una logica di sussidiarieta sia
verticale sia orizzontale, con ta finalita di garantire I'adeguatezza delle prestazioni
attraverso la collaberazione {ra soggetti pubblici & soggetti privati,

Per accompagnare il processo di riorganizzazione e rigualificazione dei
servizi e degli interventi Ja Giunta Regionale ha fornite ai Comuni linee guida,
allegate alla DGR 471/2001 e alla DGR 704/2003, per la predisposizione e
l'approvazione dei Piani di zona, per laccesso ai finanziamenti, per [a
programmazione e la coprogettazione degli intervent! a per {'utilizzo delle risorse,
nonche indicazioni sul ruclo delle Pravince, come riportato nella proposta del nuovo

plano socicassistenziale di cui alla DGR 318/2004. y

o
T M

/

¥




i destinataii.

Il processo di ricomposizione delle risorse complessivamente destinate aj
servizi nel budget di distretio ha rappresentato il punto di partenza per Fanalisi dei
servizi esistenti, la loro riclassificazione in macro aree di intervento e
lindividuazione, al loro interno, dei servizi che costituiscone I'nsieme dei Livelli
Essenziali delie Prestazioni di Assistenza Sociale, { LIVEAS).

FLIVEAS rappresentano i livelli minimi di servizi, prestazioni ed atfivita che
ogni ambito ferrtoriale & tenuto ad organizzare per promuou.ere il miglioramento
della qualita della vita della comunita focale.

Nefle linee guida gia fornite ai Comuni é stata individuata una griglia in cui

vengono indicate le aree organizzative di intervento da inserire nef piani di zona

come tivelli essenziali che devono comungue essere assicurati in ognt distretto e gli
interventi e le prestazioni ehe ne rappresentanc l'articolazione strumentale nello
specifico territario.
Le aree organizzative individuate sono:
» Segretariato sociale per informazioni e consulenza al singclc e ai
nuclei familiari.
»  Servizio sociale professionale,
* Servizio di pronto infervento sociale per le situazion| di emergenza
personale e familiare.
= Assistenza d.nmiciliare.
« Strutlure a ciclo residenziaie e semiresidenziale per soggefti con
fragifita sociali,
« Centri di accoglienza residenziali o diurni a caratters comunitario.

Per ¢iascuna area sono state individuate le prestazioni, le relative finalita ed




La grigla definisce quind] it modello organizzative del sisterna dej servizi ed
in guesta ottica, nel finanziare | progetti operativi contenut! nel Piang dj Zona sono stati
prioritariamente presi in considerazicne | servizi riconducibili ai LIVEAS, in relazione ai
bisogni espressi dal territorio.

In considerazione comunque deile notevoli differenze nell'articolazione degli
intervent! e servizi ¢ tenendo conto deilo stretto legame tra [e prestazioni essenziali da
garantire a tutti i cittadini e le risorse d isponibili, la rete dei servizi & .da ritenersi come
obiettivo di fondo, obiettivo che va realizzétc, sia pure con gradualita, in tutti gl ambiti
territorfali.

In guesta ottica, giad con le linee guida fornite ai comuni per la
predisposizione dei Piani di zona 2003, & stata data l'ndicazione che tutfi | distretti del
Lazio devone garantire alfinterng del proprio territorio la presenza di due aree
organizzative di intervento che hanng quindi la priorita di finanziamento nel’ambito dei
LIVEAS. Queste aree sona:

» Segretariato sociale per informazioni & consulenza al singolo e
ai nuciei familiari,
+ Assistenza domiciliare

Per agevolare Fomogenea formulazione dai Piani di zona 2003, insieme alle
linee guida & stato predisposto per i Comuni, quale supporto tecnico, io schema dj
Piano di zona con la modulistica per [a presentazione dei progetti operativi con i quali
accedere al finanziamenti. Tale mod ulistica, debitamente aggiornata, dovra essere
chbligatoriamente utilizzata anche per'anng in carso.

Nell'anno 2003 tutti i distretti hanno presentato alla Regione it Piano di

Zang.

2. LE RISORSE FINANZIARIE
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i tema delle risorse finanziarie & strettamente legato a quello deila
realizzazione dei LIWEAS, in quanto ad esse & subordinata I'effetfiva esigibilita delle
prestazioni di cui la legge 328/2000.

Questo forte legame tra determinazione delle prestazioni ricomprese nef
LIVEAS e le risorse economiche fa si che si debba necessariamente pensare ad un
processo di aftuazione degii stessi LIVEAS graduale e progressivo, accompagnato
da una costante azione di monitoraggio e di verifica dellimpatio sullintero sistema
sociale, sia in termini finanziari sia organizzativi. |

Per dare concretezza al sistema speita al diversi livelll istituzionali - Stato
Regione Comuni - individuare le riSpéttive guote di compartecipazione finanziaria nei
quadro di un sistema di government concertata e di corresponsabilita istituzionali.

Partendo dal disposto dellart. 34, comma 2 della LR 8/2002 secondo il
quale le risorse finanziarie regionali per Pattuazione del Piano socio-assistenziale
possono essere integrate con le risorse derivanti dal Fondo Nazionale per le
pelitiche — sociali e pur prendendo atto che i decreto ministeriale di riparo del
predetto Fondo tra le Regioni & in corso di emanazione, per il corrente esercizio
finanziario 2004 si ritiene opportune disciplinare con un unico provvedimento
criteri e le modalitd di riparto del Fondo regicnaie e defla quota del Fendo statale
desfinata ai piani di zona, nella logica di continuita delle azioni fino ad oggi attuate.

Il Piano integrato di utilizzazione dealle risarse, infatti, consente i definire i
finanziamenti che vengono assegnati complessivamente af distretto, in modo da
cansentire ai Comuni una organica programmazione degli interventi, dei servizi

atlivati o da attivare a livello distrettuale e da inserire nei Piani di zana.

| ijTU ;ij
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L'insieme delle risorse finanziarie disponibili sul territorio per la
realizzazione del sisterna integrato di interventi e servizi costituisce |l budget di
distretto che &, quindi, composto da:

- risorse proprie dei Comuni afferenti af distretto:

- risorse delle A3L competenti per territorio:

- finanziamenti del Fondo Regionale & del Fondo statale per le
politiche sociali assegnati al Comune o alI;Ente in qualita di
capofila del distretto;

- parte dei finanziamenti del Fondo regicnale attribuit
direttamente ai Comuni;

- ogni altre tipo di  risorsa finanziaria acquisita a livello

territoriale.

3. IL FONDO REGIONALE PER L'ATTUAZIONE DEL PIANO SOCIO

ASSISTENZIALE. CRITERI Df RIPARTO.

Per 1 riparto del Fondo regionale i criteri sono pressoché gli stessi dei
precedenti esercizi finanziari, criteri ormai consolidati che consentono di ripartire il
Fonde con critert oggettivi, allo scopo di favorire le autonome scelte dei Comuni in
retazione ai bisogni del territoric e di erogare | finanziamenti in tempt brevi.

I fondo € pertanto ripartito come segue.

a) Una quota pari al 60% & assegnata af singolo Comune suila
base della popelazione e del territorio: detta quota & destinata al sostegno di
servizi che si riferiscono streftamente alfambito comunale, senvizi cosiddetti

“alla porta dei cittading™.




b)

Una quota pari al 15% & destinata al finanziamento di
specifici progettl comunali relativi:

1) alla continuita deile attivita individuate al punto 1) b 1
del dispositivo deila deliberazione di cui il presente aliegato
costituisce parte integrante;

2) ad interventi non rientranti nei Piani di zona e relativi a
situazioni di emergenza verificatesi in amhitcr- comungle e a
specifiche esigenze delle isole; dette situazioni sonmo limitate ad
emergenze che, in relazione alla loro natura, devono avere caratiere
transitario e di eccazionaliti

3) al firanziamento di servizi locali, gia finanziati in
esercizi finanziari precedenti con risorse regionali finalizzate ai
servizi intercomunal, che per la loro valenza sovracom Lnale,
vengono inseriti per la prima volta nei Piani di zona distrettuali: in tal
caso i Comune o I'Ente capofila ricevera un adeguato finanziamento
allo scopo di favorire il passaggio daila gestione comunale a guella
distrettuale. Detto finanziamento & riferito esclusivamente allanno in
cui si verifica il passaggio; successivamente il servizio in guestione
dovra essere finanziato con i fondi disponibiii ne! budget di distretto.

I Comuni dovranno inviare solo richieste per progetti strettamente inerenti |
casi sopra menzionati; detti progetti dovranng pervenire all Assessorato zlle

Palitiche per la Famiglia e Servizi Sociali entra if 15 seftempre.

La residua quota 25% & ripartita a livello del singolo distretto
sulla base dellintensita del disagio economico ponderalo con la popolazions

(dati CENSIS LAZIO } ed & destinata aila continuita dei progettj intetcomunali }L
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gia inseriti nei Piani di zona . Tsle quota, pertanto, viene erogata senza
alcuna richiesta preventiva dei Comuni o Enti capofila e la sua utilizzazione

deve essere documentata nel progetti inseriti nei Piani di zona,

4. IL FONDQ NAZIONALE PER LE POLITICHE SOCIALI .CRITERI DI RIPARTO.

Il riparte della quota del fondo nazionale per e politiche sociafi, pari ad Euro
40.000.000, da destinare all'organizzazione ed alla gestione associata dei servizi e degli

interventi socio-assistenziali & effettuato nel seguente modo;

a) una qguota pari ad Euro 32.800.000 viene ripartita per aree di intervento e per aree
territariali.
Le macro-aree di intervento individuate sono le seguenti:
1. responsabilits familiari;
diritti dei minori;
persone anziane;
contrasto delia poverta;
disabili;

Sk W

i riparto per aree territoriali ha come principale riferimento ia popoiazione
destinataria delle politiche sociali, di volta in volta definits con riguardo alie
caratteristiche demografiche. sociali ed economiche, correiate g fabbisogno delle
gingole realtd locall. il riferimento alla popolazione rimanda alla quota capitaria di
finanziarmento calcolata con riguardo:
it alla popolazione complessiva, per le aree di intervento destinate alla
generalita della popolaziane;
ii.  alla popolazione cosi detta obiettivo, per aree di intervento destinate
a specifici sottoinsiemi di popolazione



in conclusione, il riparto viene effettuato a livello di distretto socio- sanitario

base dei criteri riportati nella seguente tabella:

sulla

invalidita

AREE DI INTERVENTO INDICATORI PERCENTUAL!
Responsabilita familiari Popolazione residente 16%
I Diritti dei minori Popolazione < 18 anni 5% ]
Popolazione < 4 anni 5% |
Persone anziane Popolazione > 65 anni 30 %
Popolazione > 75 anni 30 %
Contrasto poverta Disagio socio-ecanamico 7%
Rapporto CENSIS 2002
Disabili | Numero deiie pension; di 7% N

In refazione allindicatore concernente |l disagic socio-economico, laddove non

sia disponibile il dato disaggregate a livello distretiuale per sopravvenute

variazioni degli ambiti territoriali dei distretti sociosanitari, ai fini del riparto viene

utilizzato il dato del disagic aggregato a liveilo di ASL e poi le relative risorse

vengono ripartite a fivello di distretto utilizzando Findicatore della popolazione

residente nel singolo distretto.

b} una quota pari ad Euro 3.116.457 00 (di cui Eura 2.660.000 provenienti dal fondo
hazionale per le politiche sociale ed Euro 516.457 provenienti dal capitolo di

cofinanziamento regionale} refativa al perseguiments delle finalita di cui alla

legge 104/1992, viene ripartita fra il Comune di Roma e | restanti distretli de

Lazio sulla base dei seguenti criteri:

- 1 70% sulla base del numero di invalidi civili con indennita

d'accompagnamento;

- 11 30% sulia base del disagio socio economico ponderate con la

_ popolazione (dati CENSIS Lazio).

n

g

L



A ciascun distrefto dovra comungue essere assicurata una somma non inferiare ad
Euro 20.000, riducendo, eventualmente, in misura proporzionale le quote spettanti

di entita superiore a detta somma.

c) fa quota par ad Euro 4.600.000 relativa al perseguimento delle finalita di cui alla
legge 285/1998, che viene ripartita tra tutti | distretti sociosanitari ad eccezione di
quelli del Comune di Roma, essendo it Comune destinatario diretto dej
finanziamenti ex legge 285/1997 sulla base dei sequenti criteri:

- 1l 50% in base alla popolazione compresa fra i § ed i 4 anni:

- 150% in base aila popolazione compresa fra i 0 ed i 18 anni.

Destinatari delle riscrse sonc i Comuni o gli Enti in qualita di capofila del distretto
socio-sanitario, cui & assegnato un budget complessivo di distrette, ad eccezione del
Comune di Roma, unico destinatario dei finanziamenti afferenti | distretti sociosanitars

insistenti sul territorio.
5. UTILIZZAZIONE DELLE RISORSE

Le somme assegnate al distretti con i criterf sopracitati seno destinate al
finanziamento dei progetti inseriti nei piani di zona. Nell'utilizzazione di tali risorse:

- una quota non infericre al 20 % deve essere destinats agli
interventi in favore degli anziani non autosufficienti:

- una guota non inferiore af 8,5 % deve essere destinata agii
interventi in favore dei soggetti con handicap grave di cui alla legge
104/1892;

- UuUna qunta non inferiore ali11,5 % deve essere desfinata agli
interventi in favore deilinfanzia e defi'adolescenza di cui alla iegge
285/1897, ad eccezione del Comune di Roma in quanto destinatario
dirette dei finanziamento ex legge 285/1997.

La quota complessivamente attribuita deve confluire nel budget di distretto, in
base al quale viene predisposto il piano di zona con i relativi progett operativi, ivi
compresi queili inerenti gli interventi in favore dei disabili gravi di cui atla legge 1041802
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e quelll in favore dellinfanzia e dell'adolescenza di cui alla legge 285/1997. | Piani di
zona devono inoltre ricomprendere i progetti relativi ai servizi ed interventi gia attivati a
ivello distrettuale e finanziati, per la confinuitd, con le risorse regionali del fondo per

Fattuazione del piano socio-assistenziale.

E piani di Zona o 'aggiornamento degli stessi, con tuiti | progetti operativi, devono
pervenire entro il 15 oftobre all'Assessorato alle Politiche per la Famiglia e Servizi

sociali, Viale del Caravaggio, 99 — 00147 Roma.

Il Comune o 'Ente in qualita di capofila di distretto ed it Comune di Roma, in
veste di destinatari delle risorse assegnate al distretto a sostegno dei progetti approvati
con il piano di zona, dovranno rendicontare le modalita di spesa, ai sensi dellarticolo
62 della L.R. 38/18986.

| Comuni nella gestione degli adempimentt finalizzati all'utilizzazione deile risorse
di cui trattasi e nella gestione degli interventi e servizi sociali si aftengono a guanfo

stabilito nefle presenti linee guida.

6. INTERVENTI A FAVORE DI PERSONE ANZIANE NON AUTOSUFFICIENTI

Il calo deila natalita e Pallungamento della durata della vita media hanno
determinato un processo di invecchiamento della societa. La non autosufficienza nelia
terza etd non pud essere quindi considerata un. evento straordinario ma, al contrario un
r.ischit:r sempre pit prevedibile in relazione all'avanzamento defl’eta.

A fronte di questa situazione, occorre prevedere per [e persone ahziane nen
autosufficienti un sistema di protezione sociaie e di cura, consistente in una rete
integrata di servizi per la terza eta in grade di infervenire neile diverse situazioni
sanitarie e sociali, a partire dall'assistenza domiciliare che favorisce ia permanenza nel

contesto familiare e sociale,




Malattie invalidanti e degenerative quali il morbo di Parkinson o la malattia

di Alzheimer debilitano e rendono sempre pil dipendenti un numerp crescente di

persone ed in guesti casi, come anche in tufte le alire forme di non autosufficienza,

occarre prevedere, oltre ai servizi distrettual, forme di sostegno soprattuttc per le

famiglie che, per composizione e livello di reddito, non sono in grade di sostenere

adeguatamente a domicilio la persona anziana non autosufficiente.

E' evidente che in favore dei soggetti non autosufficienti occorre adottare

interventi socic-assistenziali e soclo-sanitari fortemente integrati fra di toro e quinds i

rnsultati saranno maggiormente incisivi quanto pili é presente una rete di servizi a forte

integrazione in ambito distrettuale .

»
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Le azioni e gli interventi ammessi a finanziamento riguardanc:

specifici interventi di assistenza domiciliare integrata allo
scopo di venire  incontro alfle esigenze delie famiglie che
assistono in casa anziani non autosufficienti, al fine di
evitare o rinviare la loro istituzionalizzazione;

servizi di sollievo, per affiancare nelle responsabiita del
lavoro di cura la famigha, ed in particolare | compaonenti pid
impegnati nell' accudimento quotidianc ovvero per sostituirti
nelle stesse responsabilitd di cura durante Forario di lavoro.,
corsi di formazione e di aggiomamento per le figure
professionali destinate a prestare cure domiciliari:
promazione di attivita informative ed educative dei familiari
del malato, per una adeguata presa in carico ed assistenza
def congiunto ed attivita di sostegno psicologico.
realizzazione in ambito distrettuale di centi a ciclo

semirasidenziale con posti di soliievo.
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In relazione alle particolari esigenze dellanziano, & utile predisporre un
piano di intervento persenalizzato nel quale vengono individuate le prestazioni saciali
e sanitarie da erogare, la cadenza e la durata delle prestazioni stesse, le figure
professionall da impegnare, il programma degli incontri periodici per |la valutazions
delfandamento dell'intervento assistenziale.

Il Piano di intervento deve essere concordato con un familiare dell’anziano.
Nel caso di soggetti affetti da malattia di Alzheimer, il servizio di assiétenza domiciliare
integrata si realizza attraverso la pil  ampia collaborazione ira i servizj sociall del
Comune, I'Unita’ Valutativa Alzheimer o FUnita Vaiutativa Geriatrica, il Centro di
Assistenza Domiciliare — C A.D. -, il medico di medicina generale,

Neilutilizzazione delle risorse assegnate una quota non inferiore al 20%

deve essere destinata agli interventi sopra indicati,
7. INTERVENTI A FAVORE DI DISABILI GRAVI

La Regione Lazio, al fine di assicurare il diritto alla vita indipendente alle persone
con disabilitd permanente ¢ grave limitazione deifautonomia personale nello svolgimento
di una o pitt funzioni essenziali deila vita e allo scopo di garantime il mantenimento
nell'ambiente familiare e I'integrazione sociale, promitove {'aftuazione degfi interventi in
favore delle persone con disabilita grave previsti dail'articolo 38, comma 3, |eitere fbis e
f-ter delia legge 5 febbraio 1992, n. 104, come modificata dalla legge 21 maggio 1998,

n. 162.
Gli interventi previsti sono integrativi dei servizi gia reaiizzati dagli enti locali e
sono  rivolti esclusivamente alle persone con randicap in situazicne di particolare

gravita ai sensi dellarticolo 3 comma 3 della legge 104/1992, accertata come previsto

dall'articolo 4 della stessa legge. 1 f{&
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La gravitz dell'handicap, pertanto, deve risuitare da apposita certificazione rilasciata dalfe
Commissioni mediche individuate dall'art. 4 della Legge 104/82.
| e azioni e gii interventi ammessi a finanziamento riguardano:

a) la programmazions e 'attuazione di interventi di spstegno alla perscna e alta
famiglia attraverso forme di assistenza domiciliare e di aiuto personale, anche
della durata di 24 ore e anche nelle giornate festive e pi‘efestive;

b} l'avvio di programmi di aiuto alla persona gestiti in fc:-rmé indiretta, mediante
piani personalizzati per | soggetti in sifuazione di gravitda che ne facciano
richiesta, con verifica deile prestazicni erogate e della loro efficacia;

¢] 1§ rimborso parziale delie spese documentate di assistenza nef’ambito di
programmi previamente concordati con gfi Enti Locali competenti.

Il servizio di cui alla lettera a) & gestito dagli enti locali, direttamente o meadiante
gconvenzione con organismi non fucrativi di ulilita sociale, cooperative socialiy

organizzazioni di volontariato, associazioni.

Il servizio di cui alta lettera b) viene realizzato attraverso programmi di aiuto alfa
persona gestiti in forma indiretta, mediante piani personalizzati previamente concordati
dagli enti locali con le persone richiedent! & con verifica dell'efficacia delle prestazioni.

In tal caso f'utente..'é libero di scegliere i propri assistenti personali direttamente efo
indirettamente, per mezzo di organizzazioni di sua fiducia; in ogni caso @ tenuto a
regolarizzare if rapporto con i propri assistenti personaji mediante un contratta di lavaro nel
rispetto della normativa vigente. Il Gomune verifica che gli operatori prescelti dovranng
essere in possesso di specifica abilitazione conseguita ai sensi defla normativa vigente, in
relazione alle prestazioni da effettuare. E' a carico delfutente ogni onere assicurativo e
previdenziale riguardante gl operatori impegnati nelle attivitd assistenziali. A tale SCopoD
lutente dovra stipulare idonea polizza assicurativa RCT a favore degli operatori impiegati
-
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nel servizio, solievando i comuni interessati da ogni onere e responsabilita relativamente
allosservanza di disposizioni df legge e regolamenti e per qualsiasi azions o omissione. ||
comune coimpetente corrisponde all'utente un contributa periodico nel corso del'anna di
svolgimento, previamente concordato sulla base di un piano personalizzato, comprensivo
di ogni onere correlato al servizio. L'ulente & tenuto a presentare alfente |ocale
competente con scadenza prestabilita, una rendicontazione delle spese sostenute. |
comune competente esercita la vigitanza ed if controflo sullattivita suaha dall'operatore nei
confronti dell'utente e verifica, anche suila base del gradimento dichiarato dall'utente
stesso, 'efficacia dellintervento rispetto alle finalita auspicate.

Gli interventi di cui aila lettera ¢} sono finalizzati alla coperiura di servizi di aiuto
ed assistenza non continuativi sopratiutte nelle ore diurne o noftirne del giorni festivi, o
fuori dal cornune di residenza, constatata lnesistenza di supperti adeguati a soddisfare
questi tipi di esigenze. Tale rimborso assume la caratteristica di complementarieta ai
servizi esistenti, offrendo Fopportunita df autogestione concordata del bisogni delia
persona in rispetto del proprio vissiHe nell'ambiente familiare e sociale, che necessita
molto spesso di risposte flessibili e parsonalizzate.

Sono escluse e disabilita derivanti da patologie streftamente connesse ai
processi di invecchiamento e gli interventi rientranti nal "diritto allo studio” nonché quelli di
natura tipicamente “sanitaria”, i quali trovano risposta in altri ambiti.

in relazione alle particolari esigenze delle persane con handicap grave dovranno
essere predisposti dettagliati progetti personalizzati di intervento  contenenti per
ognuno lindicazione del fipo di disabifita e del conseguente bisogno, correlato alia
situazione di gravita, delle modalita previste per la gestione del servizio, del costo del
progetto complessivo suddiviso fra gli elementi che lo compongong, I'mpegno a fornire

all'assessorato regionale competente una relazione finale circa M'andamento e lefficacia
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degli interventi e gli obiettivi conseguiti nonché una dettagliata rendicontazione della
spesa.

| progetit personalizzati dovranno essere concordati e solfoscritti dall'utente interessato o
dail'esercente la potesta.

Gii interventi mireranno a garantire Pattuazione del servizio nei confront! deghi
utenti aventi maggior necessitd in relazione alia situazione di gravitd e alla condizione
sQcio-economica, e dovranno essers commisurati alle esigenze assisténzialj degli stessi.

Ferma la priorita connessa alla situazione di maggiore gravitd, si dovra mirare
anche ad assicurare [z conlinuitd ai progetti di aiuto personale riguardanti utenti gia
ammesssi al finanziamento negli anni precedenti e regoiarmente avviati.

La programmazione degli interventi dovra avvenire medianie una specifica
progettazione da inserire nei Piani di zona che | distretti elaboreranno per 'annc 2004.

Nell'utilizzazione delle risorse assegnate una quota non inferfore al §,5% deve

essere destinata agli interventi sopra indicati.

& INTERVENT! A FAVORE DELL'INFANZIA E DELL'ADOLESCENZA

La legge 28 agosto 1997, n. 285 concernente “Disposizioni per la promozione di
diritti e di opportunita per linfanzia e l'adolescenza” promuove una politica complessiva
per linfanzia e T'adolescenza prevedendo interventi in vari campi ed & rivolta all'intero
universo dei bambini e degli adolescenti .Sul piano della programmagzione degli interventi
particolare aitenzione deve essere data alla realizzazione di azioni positive per
promozione det diritti dell'infanzia e dell'adolescenza attraverso interventi di prevenzione e

di contrasto di situazioni di disagio.

Obieftive prioritaric & quello di garantire ai minori presenti sul territorio regionale il
dirittec fondamentale ad essere educati nell’ambite della propria famiglia, che

rappresenta ['istituzione privilegiata per la nascita, la cura e lo sviluppo armonico dei

n;g stessi %{BV W



La famiglia deve essere guindi posta in condizione di adempiere al propric
Tuclo e, in questo senseo, anche lo schema di Fiano socio-assistenziale definisce quale
iivello essenziale di assistenza lorganizzazione delle funzioni di promozione, sostegno e

affiancamento delle funzioni familiari.

Per la realizzazione degli obiettivi sopra individuati, le azioni e gl interventi

ammessi a finanziamento riguardano:

a) programmazione di interventi e di azioni di contrasto

ail'alionfanamento dal minore dalla famiglia attuati mediante:

- azioni di prevenzione di situazioni di disagio e di rischio
psico-sociale realizzate con FPattivazione di  interventi
domiciliari ed educativi, di interventi di sostegno alla
frequenza scolastica, di istituzione efo potenziamento di
gervizi territoriali per l'accoglienza diurna;

- azioni di prevenzione € di assistenza nei casi di abuso e

viglanza sui minor.

b} programmazione ed attuazione di interventi ed azioni di

sostegno ai minari allontanati dalfa famiglia di origine:

- attivita di informazione e formazione finalizzata all'affido
familiare volte a sostenere le  famiglie con gravi difficolta
sociali efc educative per il periodo strettamente
necessaric a superare i problemi delfa famiglia di origine
altraverso l'accoglienza def minore presso  un‘altra

famiglia

- inserimento dei minori in strutture residenziali a carattere
familiare o in gruppi appartamento:

- di promozione, istituzione &/o potenziamento di strutture
destinate alaccoglienza di minori quali la casa famiglia e i
gruppi—appartamento;



¢) programmazione ed attuazione di servizi ricreativi ed aducativi
per il tempo libero, aftuati con ia partecipazione di operatori

competent:, per il perseguimento delle seguenti finalita:

- valorizzare le capacitd aggregative e di panecipaziong a
livelle propositivo e decisionale;

- offrire occasioni di rifiessione sui temi della convivenza
civile e dell'uso degh spazi urbani e naturali;

- promuovere la partecipazione alla vita della comunita

locale, anche amminisirativa;

d) programmazione ed attuazione di interventi per I'inserimento in
idonee strutture di donne in difficoita con figli minori o in stato di

gravidanza.

in proposito si richiama rattenzione dei Comuni su! disposto della legge
149/2001 di riforma deil'adozione e dell'affidamento familiare — e ancor prima della L.R.
36/18896 - 1a quaie stabilisce che il ricovero in istituto deve essere superato entro il
3tdicembre 2006 mediante affidamento ad una famiglia e, ove cid non sia possibile,
mediante inserimento in comunitd di tipo familiare caratierizzate da organizzazione e
rapporti interpersonali analoghi a quelli di una famiglia “. Si tratta di una disposizione
normativa di estrema importanza che si inquadra nelfatiuazione e nel pieno

riconoscimento def diritto de! minore ad una famigtia.

It dispositive della legge 148/2001 peraltro & coerente con guanio gia
previsto daila LR 328/2000, secondo la guale “per favorire la deistituazionalizzazione L
servizi e le strutture a ciclo residenziale destinati all'accogtienza dei minori devono essere

crganizzati esclusivamente nella forma di strutture comunitarie di tipo famitiare”.

I Comuni devono quindi adoftare ogni iniziativa per portare a compimenta il
processo di deistituzionalizzazione, favorendo iniziative di riorganizzazione delle

strutture per minori che operano in ambito distrettuals .

I Comuni inoitre devono favorire ogni possibile iniziativa prevista dalla
vigente normativa per il ricorso allistitute defl'adozione, qualora il minore sia dichiarato in
stato di adottabilita. ’
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Non potrannc essere approvati progetti rientranti nei piani territorialj
finanziati, ai sensi della deliberazione delig Giunta regionale 25 fuglio 2001, n. 1077, con le

risorse statali relative al triennig 2000-2002.

Nelfutilizzazione delle risorse assegnaie una quota non inferiore all'11 5%

deve essere destinata agli interventi sopraindicati.
9. INDIRIZZI PER LA FORMULA ZIONE DEL PIANQ DI ZONA

Il Piano di zena & lo strumento fondamentale attraverso cuj i Comuni del
distretto, associati tra di foro e d'intesa con [a ASL, con it concorso di futti i soggetti attivi
nella progettazione, possono disegnare il sistema integrato di interventi e servizi sociali,
con riferimento agli obiettivi strategici, agli strumenti realizzativi e alle risorse da aftivare.

La formulazione del Piano di zona & quindi Foccasione per individuare le
risorse fstituzionaii e non istituzionali che devons essere coihvolte nelfa programmagzione

delle azioni da realizzare per il conseguimento degli obiettivi prefissati.

I coordinamento tra | Comuni associati e la ASL competente per territorip &
una condizione essenziale per assicurare |a corrispondenza del Piano di zona alle effettive
esigenze del territorio e garantire la reale integrazione nelle fasi di attuazione del Piano sia

a livelio gesficnale (rete dei servizi) sia a liveilo professionaie (equipés multidisciplinari,
unita valutative integrate ecc.. -).Ocearre dunque agire in due ambiti: il coordinamento

delle politiche e il coordinamento organizzativo ed operativo,

In questa ottica | Comuni e le ASL competenti per territorio individuano,
mediante | progetti operativi, le modaiity gesticnali per la traduzione operativa dalie
straiegie politiche concordate, le azioni specifiche & le rispettive risorse messe a

disposizione.

[t coinvolgimento defla comunita locale rappresenta Ialtro punto nodale
nella costruzione del Piano o zana, attraverso il quale si promuove fa callaborazione dej
privati alfa realizzazione degii obiettivi delle pubbliche amministrazioni.
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Si richiama quindi ancora una volta Mattenzione degli Enti Locali sufla
necessita di coinvolgere nel processo di programmazione locale i soggetti del Terro
Settore —organismi di volontariato . @ssociazioni di promozione socidle, cooperative &

consors] sociali - che vengono riconosciuti quali reti gia operanti sul territario.

Nellambito dei soggetti del Terzo Seftore vanno anche considerati |
patronati, gli oratori e je parrocchie, alla luce delle niziative di supporto attivate verso i

soggetti deboli.

Anche alle O0OSS, quali soggetti della rappresentanza sociale e poratori di
specifici e particolari interessi, deve sssere riconosciuto uno specifico ruolo negoziale a
concertativo, sia a [ivello confederale, sia a fivelio categoriale (in prima luogo per i

pensionati e per | dipendenti dei soggetti erogatori dei servizi)

| Comuni dovranno pertanto prevedere, obbligatoriamente, modalita o
consuitazione e partecipazione attiva dai soggettt sopra richiamati, facendone asplicita

menziongs nei Piani di zona.

10. CRITER| PER L'AUTORIZZAZIONE E L ’ACCREDITAMENTO

Altraverso le procedure di adutorizzazione e dj accreditamento si compie
una funzione tanto di garanzia dei diritti degii utenti quanto gi riconoscimento e di
regolazione degii apporti che i soggettl privati arrecanc ai sistema de servizi e delle
prestazioni. Se lautorizzazione garamtisce in tutto il territoria regionaie livelli omogenei df
offerta, 'accreditaments ha come obiettivo non selo queilo df regoiare , ma guello di
migliorare il sistema dellofferta S tratta quindi di definire un processo che leghi fe
procedure di autorizzazione, accreditamento alla costruzione del sistema di quaiita.

I punto di partenza dei percorso & sempre il cittadino utente con | suoi
bisogni, sia quelli espressi che quelli latenti. attornoe aj quali costruire una rete di servizi ed
mterventi  di qualitad, nellambito della rsorse Esiétenti, atfraverso una corratta
pregrammazione ed una eficace valutazione delfofferts erogata, con particolare
attenzione aifaspetto dellinnovazione e della sperimentazione. 1
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L'accreditamento da pari dignita alle strutture a gestione pubblica e privata,
anche in terminj di diritto di scelta da parte degli utenti. ! controllo def livelli di spesa
richiede quindi di definire madafita di programmazione degli accessi da gestire a livello

iocale — distrettuale.

Nell'avvio dei processo di creazione del sistema di qualita, un riferimento
essenziale & rappresentato dalla recente L.R. 41/2003° Norme in materia di autorizzazione
al'apertura ed al funzionamento di strutture che prestano servizi socio-assistenziali” che
individua, tra l'aitro, i requisifi minimi per il rilascio della predetta autorizzazione. La legge
prevede anche che |la Regione stabilisca con appositi provvedimenti | requisiti integrativi

rispetto a quelli minimi; detti provvedimenti sono in corsg di elaborazione.

_ Definiti i criteri autorizzativi, Faccreditamento indichera | criteri di qualiti nei
rapporti con 'utenta.




