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W LEGNANESE

Busto Garolfo - Canegrate - Cerro Maggiore - Dairago
Legnano - Nerviano - Parabiago - Rescaldina
S.Giorgio su Legnano - S.Vittore Olona - Villa Cortese

AVVISO PUBBLICO PER L’EROGAZIONE DELLE PRESTAZIONI PREVISTE DAL
FONDO NON AUTOSUFFICIENZA - MISURA B2 ANNO 2019

D.G.R X1/1253 del 12/02/2019

PROGRAMMA OPERATIVO REGIONALE A FAVORE DI PERSONE CON GRAVISSIMA DISABILITA’ E
IN CONDIZIONE DI NON AUTOSUFFICIENZA E GRAVE DISABILITA’ DI CUI AL FONDO NAZIONALE
PER LE NON AUTOSUFFICIENZE — FNA 2018

CRITERI E MODALITA’ OPERATIVE PER IL FINANZIAMENTO DI PROGETTI DI SOSTEGNO A FAVORE DELLE
PERSONE CON DISABILITA’ GRAVE O COMUNQUE IN CONDIZIONE DI NON AUTOSUFFICIENZA

Finalita

Destinatari dei progetti

Interventi previsti e requisiti di accesso
Modalita di accesso agli interventi
Modalita di erogazione delle risorse
Modalita di presentazione delle domande
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1. FINALITA’

La Misura B2 si concretizza in interventi di sostegno e supporto alla persona e alla sua famiglia per garantire
una piena possibilita di permanenza della persona fragile al proprio domicilio e nel suo contesto di vita.
L’Ambito territoriale del Legnanese, nel quadro delle competenze ad esso attribuite dalla normativa vigente
in materia di programmazione dei servizi e degli interventi sociali, promuove e valorizza progetti di sostegno
e di aiuto a favore di persone con disabilita grave o in condizione di non autosufficienza.

2. DESTINATARI DEI PROGETTI

| requisiti necessari per |'accesso alla Misura B2 sono:

e residenza in uno dei Comuni dell’Ambito territoriale del Legnanese;

e persone di qualsiasi_eta che evidenziano gravi limitazioni della capacita funzionale che
compromettono significativamente |‘autosufficienza e I'autonomia personale nelle attivita di vita
quotidiana e di relazione sociale;

e persone in condizione di gravita cosi come accertata ai sensi dell’art. 3, comma 3 della L. 104/1992
OPPURE beneficiare dell’indennita di accompagnamento, di cui alla legge 18/1980 e successive
integrazioni |. 508/1988;

e valore |.S.E.E. corrispondente alle soglie indicate al punto 3 “Interventi previsti e requisiti di accesso”
del presente Avviso pubblico e stabilite d’intesa tra gli Ambiti Territoriali afferenti all’ASST Ovest
Milanese.
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TUTTE le persone, sia coloro che hanno presentato domanda nell’anno precedente sia quelle di nuovo
accesso, dovranno presentare domanda allegando le certificazioni sopra indicate.

Coloro che sono in attesa del riconoscimento della disabilita grave (solo L. 104/1992 art.3 comma 3, non
indennita di accompagnamento) possono comunque presentare domanda se corredata dalla richiesta
telematica di riconoscimento inoltrata ad INPS. Tali domande saranno ammesse ad una apposita graduatoria
con riserva.

Qualora il richiedente dovesse essere sottoposto a visita di revisione dell'invalidita civile dopo aver
presentato la domanda, questa verra ammessa ad una apposita graduatoria con riserva. Dovra essere
successivamente integrata con il nuovo verbale di invalidita civile predisposto dalla Commissione Medica.

Hanno PRIORITA di accesso alla presente Misura, le persone:
e non beneficiarie di interventi o di sostegni integrativi di carattere assistenziale erogati da Enti
pubblici, privati o Enti Previdenziali;
e nonin carico alla Misura RSA aperta ex DGR 7769/2018.

Come specificato nella DGR 1253/2019, nessuna priorita viene fissata per la continuita delle persone gia in
carico alla Misura B2 con I'annualita FNA precedente.

3. INTERVENTI PREVISTI E REQUISITI DI ACCESSO

A. BUONI SOCIALI MENSILI EROGABILI PER LA REALIZZAZIONE DI PROGETTI A SOSTEGNO DlI:

1. ASSISTENZA DEL CAREGIVER FAMILIARE

FINALITA’ PROGETTO
Buono sociale mensile finalizzato a compensare le attivita di cura del disabile assicurate dal caregiver
familiare.

ENTITA’ SOSTEGNO
L’entita del sostegno & definita secondo le ore di assistenza giornaliere dichiarate dal caregiver secondo i
seguenti parametri:

e 300,00 € mensili se le ore di assistenza giornaliere del caregiver sono maggiori di 14;

e 150,00 € mensili se le ore di assistenza giornaliere del caregiver sono minori di 14.

In caso venissero dichiarate piu di 14 ore di assistenza giornaliere del caregiver, dovra essere
obbligatoriamente allegata alla domanda un’apposita autodichiarazione sottoscritta dal caregiver, a pena
del non riconoscimento del contributo.

CRITERI D’ACCESSO SPECIFICI
e ISEE ordinario o ristretto per prestazioni agevolate di natura socio-sanitaria € 15.000 (per i
maggiorenni);
e ISEE ordinario del nucleo familiare, del valore massimo di € 30.000 (per i minorenni);

2. ACQUISTO DI PRESTAZIONI ASSISTENTE PERSONALE CON REGOLARE CONTRATTO

FINALITA’ PROGETTO
Buono sociale mensile finalizzato a compensare le prestazioni di un’assistente personale con regolare
contratto.

ENTITA’ SOSTEGNO
L’entita del sostegno e attribuita in base al monte ore del contratto di assunzione dell’assistente familiare:

Ufficio di Piano
via XX Settembre, n. 30 — 20025, Legnano - tel. 0331.1816363-365
mail: ufficiodipiano-legnano@ascsole.it - pec: pianodizona@pec.ascsole.it - sito internet: www.ascsole.it




e 300,00 € per contratto di assunzione fino a 25 ore settimanali
e 400,00 € per contratto di assunzione dalle 26 ore alle 53 ore settimanali;
e 500,00 € per contratto di assunzione di 54 ore (assistente familiare convivente 24/24h).

CRITERI D’ACCESSO SPECIFICI
e ISEE ordinario o ristretto per prestazioni agevolate di natura socio-sanitaria € 30.000 (per i
maggiorenni);
e ISEE ordinario del nucleo familiare del valore massimo € 40.000 (per i minorenni).

3. PROGETTI DI VITA INDIPENDENTE

FINALITA’ PROGETTO

Buono sociale mensile finalizzato a sostenere progetti di vita indipendente di persone con disabilita fisico-
motoria grave o gravissima, con capacita di esprimere la propria volonta, di eta compresa trai 18 e i 64
anni, la cui realizzazione avviene grazie all’ausilio di un’assistente personale, autonomamente scelto con
regolare contratto e senza il supporto del caregiver famigliare.

ENTITA’ SOSTEGNO
L’entita del sostegno & stabilita per un massimo di 250,00 € mensili.

CRITERI D’ACCESSO SPECIFICI
e ISEE ordinario o ristretto per prestazioni agevolate di natura socio-sanitaria del valore massimo
pari a € 20.000,00;
e Le persone beneficiarie della Misura B1 potranno accedere alla Misura B2 limitatamente a questo
sostegno.

B. VOUCHER SOCIALI MENSILI EROGABILI PER LA REALIZZAZIONE DEI SEGUENTI PROGETTI:

4. PROGETTI EDUCATIVI PER MINORI

FINALITA’ PROGETTO
Sostenere la vita di relazione di minori con disabilita con progetti di natura educativa/socializzante (es.
pet-therapy, attivita motoria in acqua, ADM integrativa, frequenza a centri estivi, etc)

ENTITA’ SOSTEGNO
L’entita del voucher e determinata in base al preventivo di spesa del progetto presentato contestualmente
alla domanda, fino ad un massimo di 3.000,00 € totali.

CRITERI D’ACCESSO SPECIFICI
e |SEE ordinario del nucleo familiare del valore massimo pari a € 40.000,00;

Si ricorda che non sono finanziabili i progetti con la finalita di sostenere i costi relativi alle attivita di pre-
post scuola, altre attivita attinenti alla frequenza scolastica o il trasporto.

Si specifica inoltre che per quanto riguarda i CRD sara finanziabile la retta di frequenza, non I'eventuale
sostegno educativo attivato tramite educatore professionale.

SPECIFICHE GENERALI VALIDE PER GLI INTERVENTI SOPRA INDICATI

INCOMPATIBILITA

L’erogazione della Misura B2 & incompatibile con:

1. Ivoucher anziani e disabili decreto regionale 19486/2019;
2. Il bonus per assistente familiare iscritto nel registro di assistenza familiare ex l.r. n. 15/2015;
3. Misura B1, ad esclusione dell’'intervento 3, progetti di vita indipendente.
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ABBATTIMENTO DEL BUONO

Per I'intervento 1 (Caregiver), se riconosciuto il massimo del buono, I'entita del sostegno economico potra
essere abbattuta di un importo pari al 50% del totale nel caso di inserimento del beneficiario in una struttura
diurna o di frequenza scolastica obbligatoria.

SOSPENSIONE DEL BUONO

L’entita del sostegno economico potra essere sospesa in caso di ricovero temporaneo (ovvero di un periodo
che superi i 30 giorni), con una decurtazione del buono proporzionale al numero dei mesi di assenza dal
proprio domicilio.

CESSAZIONE DEL BUONO

L’entita del sostegno economico cessera in caso di ricovero definitivo, decesso, trasferimento della residenza
in un Comune fuori dall’Ambito Territoriale, aggravamento della condizione di salute che comporta il
riconoscimento del beneficio della Misura B1.

E prevista la richiesta di restituzione delle somme gia erogate nel periodo di eccedenza da parte
dell’Ambito Territoriale al beneficiario. Si chiede pertanto la tempestiva comunicazione, tramite il Comune
di residenza per le situazioni sopra elencate.

PRESENTAZIONE DI PIU" DOMANDE PER LO STESSO NUCLEO FAMILIARE

Se un nucleo familiare dovesse presentare due o pill domande a favore di persone diverse, le stesse verranno
valutate con le seguenti modalita:

e per l'intervento 1 (Assistenza al caregiver), se un nucleo dovesse presentare piu domande per
persone disabili diverse a favore di un solo caregiver, le domande verranno accettate entrambe, ma
solo la piu alta in graduatoria verra finanziata;

e per l'intervento 1 (Assistenza al caregiver), se un nucleo dovesse presentare piu domande per
persone disabili diverse a favore di caregiver diversi, le domande verranno accettate e finanziate
entrambe;

e per l'intervento 2 (Assistente familiare), se un nucleo dovesse presentare piu domande per persone
disabili diverse in relazione allo stesso assistente familiare, le domande verranno accettate
entrambe, ma solo la pil alta in graduatoria verra finanziata;

e per l'intervento 2 (Assistente familiare), se un nucleo dovesse presentare piu domande per persone
disabili diverse in relazione a diversi assistenti familiare, le domande verranno accettate e finanziate
entrambe;

e per l'intervento 4 (Progetti educativi per minori), verranno finanziate tutte le eventuali domande
presentate dallo stesso nucleo per minori diversi.

4. MODALITA DI ACCESSO AGLI INTERVENTI

Le domande di contributo saranno esaminate entro il 29 GIUGNO 2019 dalla Commissione tecnica al fine di
verificare le condizioni di cui al punto 2 e alla collocazione delle medesime in apposita graduatoria secondo i
criteri di seguito indicati. Le graduatorie verranno successivamente pubblicate entro il giorno 5 LUGLIO 2019.

Come richiesto dalla DGR 1253/2019, le graduatorie dei singoli interventi saranno suddivise tra le seguenti
categorie:

e Minori: eta 0- 18 anni
e Adulti: eta 19 — 64 anni
e Anziani: eta pari o maggiore di 65 anni

Le singole graduatorie che si andranno a definire sono finalizzate a determinare il numero di domande che
potranno essere accolte in base alle risorse assegnate a ciascun intervento.
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| criteri di valutazione per la priorita di accesso alla graduatoria sono i seguenti:

a) ASSEGNAZIONE PUNTEGGI SCALA ADL

VALORE VALUTAZIONE INTENSITA’ PUNTEGGIO
scalada5a6 BASSA 1
scalada3a4d MEDIA 2
scalada0a?2 ALTA 3

b) ASSEGNAZIONE PUNTEGGI SCALA IADL

VALORE VALUTAZIONE INTENSITA’ PUNTEGGIO
scalada5a6 BASSA 1
scalada3 a4 MEDIA 2
scalada0a?2 ALTA 3

c) ACCOMPAGNAMENTO

INDICATORE PUNTEGGIO
NON PERCEZIONE INDENNITA’ DI ACCOMPAGNAMENTO 0
PERCEZIONE INDENNITA” DI ACCOMPAGNAMENTO 1

d) NUCLEO FAMILIARE

INDICATORE PUNTEGGIO

Presenza di almeno un familiare anziano over 70 o di altre persone con

disabilita grave riconosciuta ai sensi art. 3 comma 3 L.104/1992 !
Vive solo 1
Nessuna delle precedenti 0
e) MISURA RSA APERTA
INDICATORE PUNTEGGIO
Beneficiario di Misura RSA Aperta 0
Non beneficiario di Misura RSA Aperta 1

f) INTERVENTI O DI SOSTEGNI INTEGRATIVI DI CARATTERE ASSISTENZIALE EROGATI DA ENTI
PUBBLICI, PRIVATI O ENTI PREVIDENZIALI

INDICATORE PUNTEGGIO
Beneficiario di qualche intervento o di sostegni integrativi di carattere 0
assistenziale erogati da enti pubblici, privati o enti previdenziali
Non beneficiario di qualche intervento o di sostegni integrativi di carattere 1
assistenziale erogati da enti pubblici, privati o enti previdenziali

g) COMPOSIZIONE FAMILIARE (SOLO PER DOMANDE DI MINORI)

INDICATORE PUNTEGGIO
Famiglia nucleare 0
Famiglia monogenitoriale 1

Per I'intervento 4, domande a sostegno di progetti educativi per minori, non verranno punteggiati gli item
3, bede.

A PARITA DI PUNTEGGIO, AVRA PRECEDENZA IL RICHIEDENTE AVENTE VALORE ISEE INFERIORE.
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Gli interventi saranno erogati successivamente alla valutazione sociale effettuata dal Servizio sociale del
Comune di residenza ef/o dall’equipe multidisciplinare territorialmente competente. Verra dunque
predisposto un Progetto individuale di Assistenza sottoscritto dal beneficiario o suo tutore e/o familiare.

L’EROGAZIONE DELLA MISURA DECORRERA DAL 1° MAGGIO 2019 PER TUTTE LE DOMANDE, PER UNA
VALIDITA DI 12 MESLI.

La Misura B2 verra erogata fino all’esaurimento delle risorse disponibili. A seguito della valutazione
multidimensionale, coloro che saranno inseriti in graduatoria tra i progetti ammessi ma non finanziati
resteranno in graduatoria in attesa che la stessa scorra.

Sono state definite le seguenti percentuali per I'assegnazione delle risorse a ciascun intervento per
permettere una maggiore equita nell’accesso.

INTERVENTO RIPARTIZIONE FONDO
Buc?no sociale menélle fmal!z.zato a compensare le prestazioni di assistenza € 217.750,00
assicurate dal caregiver familiare
Buc?no sociale mensllle fmallzza't.o a compensare le prestazioni di assistenza € 150.000,00
assicurate da un assistente familiare
Buono sociale mensile per sostenere progetti di vita indipendente di persone € 9.000,00

con disabilita fisico-motoria grave o gravissima

Voucher sociali per sostenere la vita di relazione di minori con disabilita con
appositi progetti di natura educativa/socializzante che favoriscano il loro | € 90.000,00
benessere psicofisico

TOTALE € 466.750,00

Si precisa che le risorse residue su un intervento potranno essere utilizzate su eventuali liste di attesa createsi
su un’altra azione, previa approvazione da parte degli organismi istituzionali.

5. MODALITA DI EROGAZIONE DELLE RISORSE
Le risorse sono erogate da Azienda Sociale del Legnanese So.Le., secondo le seguenti modalita:

e 80% della quota assegnata previo ricevimento del Fondo da parte della A.T.S;
e 20% della quota assegnata a conclusione dei progetti, previa valutazione del raggiungimento degli
obiettivi contenuti nel P.1., da parte dell’Assistente Sociale del Comune di Residenza.

La tempistica di erogazione delle risorse & determinata dal trasferimento dei fondi da parte di Regione
Lombardia all’ATS di competenza e agli Ambiti Territoriali.

6. MODALITA’ DI PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE

A. MODALITA” DI PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE DA PARTE DE| BENEFICIARI AL COMUNE DI
RESIDENZA

Le domande devono essere presentate tramite compilazione dell’apposita modulistica presso il
Servizio sociale del Comune di residenza DAL GIORNO 10/05/2019 (DATA DI APERTURA
DELL’AVVISO) FINO ALLE ORE 12.00 DEL GIORNO 12/06/2019 (DATA DI CHIUSURA). Fara fede la
data di protocollo del Comune di residenza.

La modalita sopra indicata permette all’assistente sociale del Comune di residenza di svolgere una
iniziale valutazione dei requisiti d’accesso (vedi punto 2. Destinatari dei progetti).

La modulistica da compilare ¢ allegata al presente Awviso, ovvero:
- Modulo di domanda con autorizzazione trattamento dati personali;
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- Allegato 1 - Progetto individuale;
Allegato 2 - Autocertificazione caregiver (non obbligatorio).

B. MODALITA” DI PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE DA PARTE DEI COMUNI DELL’AMBITO

TERRITORIALE ALL’UFFICIO DI PIANO DEL LEGNANESE

Le domande dovranno essere presentate dai servizi sociali del Comune di residenza all’Ufficio di
Piano FINO ALLE ORE 14.00 DEL GIORNO 18/06/2019 (data ultima per il protocollo delle domande
da parte dell’Ufficio di Piano del Legnanese):

per consegna diretta all’indirizzo indicato dal lunedi al venerdi dalle 9.00 alle 13.00 e lunedi

al giovedi dalle 15.00 alle 17.00;
2. per posta raccomanda all’indirizzo sotto indicato;

1.

Azienda Sociale del legnanese So.Le. — Ufficio di Programmazione Zonale
Via XX Settembre, 30 — 20025, Legnano
Padiglione A6, Primo piano.

ENTRO LA DATA DEL 18 GIUGNO 2019 LE DOMANDE DOVRANNO ESSERE COMPLETE DI TUTTA LA
DOCUMENTAZIONE RICHIESTA, CON PARTICOLARE ATTENZIONE AL DOCUMENTO ISEE E
RICONOSCIMENTO DELLA DISABILITA’ GRAVE TRAMITE VERBALE ATTESTANTE ART. 3 COMMA 3 Al SENSI
DELLA L.104/1992 OPPURE INDENNITA’ DI ACCOMPAGNAMENTO, A PENA DI ESCLUSIONE.

Per quanto non definito nel presente Avviso valgono le indicazioni definite nella D.G.R XI/1253 del 12/02/2019
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