AMBITO TERRITORIALE N° 5
Ente Capofila

Comunita Montana

(o
“Wge® d-! Montefeltro

Zona - B - Sede Carpegna (PU)

Sistema Integrato di Intervetne Servizi Sociali
Comuni di: Auditore, Belforte all'lsauro, Carpegnirontino, Lunano, Macerata Feltria, Mercatino Canc
Montecerignone, Montecopiolo, Monte Grimano T.,rlianeleto, Pietrarubbia, Sassocorvaro, Sassofelffavolet:

REGOLAMENTO PER LA DISCIPLINA DEL SERVIZIO ASSOCIAT O
DI ASSISTENZA DOMICILIARE AGLI ANZIANI
*Approvato in via sperimentale con delibera del Gatoidei Sindaci n. 34 del 30/12/2009 reso
definitivo con delibera del Comitato dei sindacilf.del 27/10/2010

ART. 1 PREMESSA

Il presente regolamento ha lo scopo di definiradtura e le modalita organizzative del SAD Anzigestito
in forma associata dai Comuni del’ATS n.5 e dcgiinarne I'accesso e I'erogazione.

Tutti i cittadini residenti nei Comuni che aderisocalla gestione associata, a parita di condizigmilono di
uguale trattamento per I'accesso al Servizio dgfuizione degli interventi e prestazioni.

La Comunita Montana del Montefeltro, quale Enteofdgpdel’ATS n.5 eroga tale servizio nell’ambitelle
funzioni attribuite dalle norme vigenti nazionalegionali di settore, del Piano Sociale Regiondid|a
programmazione definita nel Piano di Zona dal Catuitlei Sindaci del’Ambito Sociale Territorialédn.

Il presente Regolamento ha caratte3périmentalé’ e potra essere oggetto di opportune variazioni.

ART. 2 DEFINIZIONE

Il SAD rientra nel sistema delle cure domiciliariréatura socio-assistenziali, ed é un elementadele dei

servizi integrati socio-sanitari erogati dal DiginpeSanitario e da altri soggetti pubblici e ptivaell’ambito

del sistema locale dei servizi sociali.

I S.A.D si ispira ai principi di universalita, ugglianza ed imparzialita, e garantisce:

» il rispetto della dignita e della liberta della pena assistita,

* il suo diritto di autodeterminarsi a prescinderbadeondizione personale e sociale,

* la realizzazione di un programma assistenzialeopatzzato condiviso con il destinatario e la sua
famiglia.

ART.3 PRINCIPI E FINALITA’

Il servizio associato si pone I'obiettivo di:

» prevenire ed alleviare situazioni che determinagibimdividuo uno stato di bisogno e disagio indivale
e familiare, derivanti da inadeguatezza di reddiifficolta sociali e condizioni di non autonomia.

e contrastare ricoveri impropri in strutture sanéar socio-sanitarie;

» favorire, per quanto possibile, la permanenza aletiano nel proprio ambiente familiare e socialé e
mantenimento della rete di relazioni sociali e faii

» Potenziare e rafforzare il servizio, incrementaiidivello qualitativo e quantitativo delle prestani,
ottimizzando le risorse;

* Assicurare un livello minimo di assistenza donmecg anziani su tutto il territorio dell’A.T.S. n.5

* Soddisfare i bisogni legati alla sicurezza socialaitraverso la presa in carico e il monitoraggio d
situazioni segnalate al Servizio Sociale.

ART. 4 DESTINATARI

Possono usufruire del servizio di assistenza ddianieii cittadini italiani o di uno stato aderera# unione
europea che abbiano compiuto i 65 anni di etapndizione di non autosufficienza o parziale autbhsiehza
residenti nei Comurdell’ATS n.5 aderenti alla gestione associdt&ittadino di uno stato non aderente allUE e
ammesso solo se in possesso della carta di soggiQualora il cittadino straniero non sia in possesdi carta



di soggiorno viene applicata la tariffa intera dii @ll'art. 11 fascia 5) della tabella, indipentEmente
dall'lSEE.
I SAD non & cumulabile con I'erogazione dell’assegli cura in favore di soggetti non autosufficient

ART.5 TIPOLOGIA DELLE PRESTAZIONI

Gli interventi e le prestazioni socio-assistenzatigabili dal SAD integrano le attivita della para assistita
e/o dei suoi familiari, non sostituendosi ne aléure agli altri.

Sono di seqguito elencate, a titolo esemplificatima, non esaustivo, le attivita assolte dal persodel SAD
presso il contesto domiciliare della persona atsistuddivise per aree di intervento:

1) aiuto, cura e sostegno alla persona :
» alzata mattutina e messa a letto;
e curadelligiene personale (bagno, toilette, clelaspetto,...);
e aiuto nella vestizione;
* aiuto nell’assunzione dei pasti;
e aiuto/sostegno per la corretta deambulazione @ pwmvimento di arti invalidi;
e aiuto nell'utilizzo di ausili sanitari;
* accorgimenti per una corretta posizione degliiavialidi in condizione di riposo;
* mobilizzazione della persona allettata ed utilidzausili e protesi

2) aiuto nello svolgimento delle attivita quotidianer | governo della casa:
* riordino del letto e della stanza;
* pulizia dei servizi e dei vani dell'alloggio di litzo dell’utente con particolare cura dell’ aeam e
illuminazione degli ambienti;
e cambio, lavaggio e stiratura della biancheria evdstiario;
* preparazione dei pasti ed eventuale pulizia detedglie;
» attivazione di risorse per eventuali interventodiinaria manutenzione dell’abitazione;

3) _prestazioni igieniche:
e controllo ed assistenza nell'assunzione farmaaqieei dal Medico;
e prevenzione delle piaghe da decubito;
« rilevazione della temperatura corporea;
» collegamento tra la persona assistita ed i sesaizitari (contatti con i MMG per segnalazioni
variazioni e/o anomalie delle condizioni di salute)

4) interventi finalizzati ad una re/integrazione dedBistito nel proprio contesto sociale o del mantento
di tale condizione:
» accompagnamento dell'assistito nel disbrigo dvaétiquali : ritiro pensione,
e spese e disbrigo incombenze varie;
e accompagnamento per visite mediche presso strigp@aalistiche o residenziali;
e potenziamento e mantenimento delle risorse rela#iiom di socializzazione sia individuali che
comunitarie;
» supporto per I'inserimento in attivita di sociabzzone o aggregazione nel territorio;
» ricerca della collaborazione di forme solidariséickicini, volontari,...);
* monitoraggio delle condizioni generali dell'intesato e/o interventi di tipo preventivo.

5) collaborazione alla realizzazione dei progetti peatizzati ed alla programmazione del servizio:
» attuazione del piano di lavoro di ogni assistitedfica costante dell’attivita;
» segnalazione al Servizio Sociale delle necessitaadiifica o integrazione dell'intervento nonchélael
sua integrazione con altri servizi formali od imfeli;




e partecipazione alla programmazione del servizi@adtrso la conoscenza e la rilevazione dei bisogni
degli assistiti e dei bisogni del servizio;
e partecipazione ad incontri formativi;

6) _prestazioni diverse e differenziate per il raggiumento di obiettivi definiti nel PAI, di aiuto eigporto
alla famiglia dell’assistito:
» attuazione di interventi finalizzati a garantir@itai e supporto ai familiari curanti sia per la gese
dell'assistito che per sollevarli dal'impegno dire;
* sostegno tecnico e monitoraggio dell’intervento.

I SAD non prevedel’erogazione delle seguenti prestazioni:

* Interventi sanitari

* Interventi medico infermieristici (ad eccezione ldeprevenzione delle piaghe da decubito e del obatr
dell’assunzione di farmaci)

* Riabilitazioni specialistiche.

ART.6 MODALITA’' DI ACCESSO AL SAD

Al servizio di assistenza domiciliare si accedeichiesta:

- dellinteressato, qualora in grado di determinagestire le decisioni che riguardano la propriastessza
e la propria vita;

- diun familiare entro il 4° grado

- di persona esercente le funzioni legali di tuteli@hziano (tutore/curatore/amministratore di egsi);

La richiesta per 'ammissione al servizio (all.A¢ve& essere presentata all’'Ufficio Protocollo dedppio

Comune di residenza o di attuale domicilio, cortadtalla seguente documentazione:

- certificato in corso di validita concernente l'indiore della situazione economica equivalente ()SHE
soggetto anziano, rilasciato dal Comune, da unr@efitassistenza fiscale (CAF) o dall'INPS, complet
della dichiarazione sostitutiva unica (DSU);

- copia della certificazione di invalidita civile (8®possesso)

- copia riconoscimento indennita di accompagnamesgon possesso)

- certificazione medica attestante la situazionetaaaigenerale (all. B)

In caso di situazioni complesse e gravemente comgsee dal punto di vista sociale e sanitario,
I’Amministrazione Comunale puo attivare il servizimche in deroga ad alcune condizioni di accesso (e
malati oncologici, anziani affetti da Alzheimercgc

La modulistica per la richiesta e disponibile pee$d)fficio Servizi Sociali del Comune, la Comunita
Montana del Montefeltro, I'Ufficio di Promozione @ale dell’ATS n.5, il Distretto Sanitario di Macda
Feltria e sui siti internet dei Comuni dell’'ATS.

Il servizio non necessita di riconferma annuale stesso potra essere disdetto con presentaziameudcia
scritta . Entro il 30 novembre di ogni anno dowsaeze ripresentata la dichiarazione ISEE (perididapdsta
dell’anno precedente a quello di prosecuzione 4&)S

Nel caso si ometta la presentazione ISEE nei teopia indicati verra applicata la tariffa massimaud
all'art 11 fascia 5) della tabella, indipendenteteedall'lSEE

Al fine di uniformare il servizio a livello sovraomunale, in fase di prima applicazione del presente
regolamento, tutti gli utenti attualmente in carad®@AD dovranno presentare domanda di accessmnari®




I Comune di residenza si impegna in tale faseindokmare con ogni mezzo ritenuto opportuno, i prop
residenti _delle_ modalita di accesso e di compgdemne al servizio, al fine di evitare interruzico
sospensioni dello stesso a discapito dell’'utenza.

ART. 7 ISTRUTTORIA, VALUTAZIONE DELLE RICHIESTE D | AMMISSIONE, E
ATTIVAZIONE DEL SERVIZIO DI ASSISTENZA DOMICILIARE

A seguito del ricevimento di ogni richiesta di assinza, il competente servizio sociale comunate/yadera
all'inoltro della stessa all’Ente capofila, di naentro 7 giorni dalla ricezione.

La situazione di bisogno e difficolta sociale, abita, assistenziale ed economica, verra defintaletata
dall’Assistente Sociale, attraverso opportuna &igpitesso il domicilio del richiedente, ed eventuabintatti
con i familiari di riferimento dell'anziano. La &®a si avvarra, qualora dovesse rendersi necesshrio
ulteriori informazioni fornite dal medico di baselkanziano. La valutazione sociale avviene concsip
scheda. A seguito di tale indagine I'Assistentei@e comunichera al Comune di residenza del stggeia
proposta in merito al’lammissione al servizio retto. I Comune adottera il proprio provvedimenio d
ammissione/diniego al servizio, di normiatro 90 giorni dalla ricezione della domanda e comunichera Besit
dell’istruttoria sia al soggetto richiedente chigzaite capofila dellATS n.5.

Nel caso di ammissione al servizio, il provvedineecbmunale dovra contenere la necessaria copertur:
finanziaria (n. ore ammesse, costo a carico deliigt, quota a carico del Comune) e dovra essermeéss0
all’Ente capofila, per consentire I'avvio del seiol

In caso di ammissione al servizio, I'Assistente i8lecpredisporra, di concerto con l'utente e laitdia, il
piano di assistenza individualizzato (PAIl) a favalell'anziano, con lindicazione delle ore di seiui
previste, delle modalita di svolgimento dello stestei tempi e delle tipologie di prestazioni duarte, delle
verifiche periodiche, e dell’eventuale quota di amecipazione dell’utente alla copertura dei co
servizio.

Qualora le condizioni dell’anziano, richiedano wautazione multidimensionale (es. grave patolog@
autosufficienza ecc), questa viene effettuata @eagedo con i competenti servizi Sanitari (UVI Dedtuale).

Gli elementi acquisiti mediante la valutazione ndaithensionale costituiscono le componenti tecnico-
istruttorie per lo sviluppo degli interventi di &tsnza domiciliare, anche integrata, che dovraessere
definiti nel Progetto Assistenziale IndividualitagP.A.l.)da predisporre in caso di ammissione al Servizio.

Eventuali variazioni correlate a nuove situaziomirtigolari che comportino aggravamenti, criticitéo e
necessita di interventi di assistenza domiciliameidiati, potranno essere effettuate esclusivameséguito
di apposito provvedimento da parte del Comunesidesza del soggetto.

Il PAI viene illustrato dall’ Assistente sociale’atente e viene sottoscritto per accettazione idaiegdente il
servizio. Nel caso di rifiuto del progetto di intento PAI proposto, il servizio non verra attivadtd®Al viene
aggiornato periodicamente.

Il servizio viene di norma organizzaemtro 15 giorni dallammissione dell’anziano, e comunque attivato
solo a seguito della sottoscrizione del PAL.

Il monte ore settimanale assegnabile, a favoreadican assistito, potra variare in relazione alltégéo della
valutazione sociale, da uninimo di 2 ore ad un massimo di 5 oresolo in casi eccezionali, e previa
assunzione di impegno di spesa da parte del Conianmento di ore settimanali assegnabili saragtora 7
(deroga al tetto max di 5 ore).

L’Ente capofila provvedera a fatturare con cademiraestrale ai Comuni le rispettive quote per le di
servizio erogate.

La quota che il Comune trasferisce € comprensivia dgiota utente, determinata ai sensi del presente
regolamento. La riscossione delle quote di contitme € effettuata secondo modalita stabilite dsilgole
Amministrazioni Comunali.



Eventuali abbattimenti dei costi del SAD posti @aa@adei Comuni, conseguenti a maggiori entrateveati
da progettazioni o fondi assegnati all'Ente capofiverranno definiti con specifici provvedimentil de
Comitato dei Sindaci.

ART. 8 PERSONALE

Le figure professionali operanti nel SAD, anchenita convenzione con organismi del privato socistao
in possesso delle relative qualifiche e quindi prafe a svolgerlo.

Nel S.A.D. operano le seguenti figure professiondlAssistente Sociale, il Coordinatore degli ogieri
dipendenti dall’ente che gestisce in convenziorigeilvizio di Assistenza Domiciliare, il personajeemtivo
con specifica qualifica (ADB, OTA, OSS, ecc. o eggea pluriennale).

ART.9 LISTADIATTESA

Qualora uno dei Comuni dellATS n.5 non sia in gradi far fronte alle domande pervenute e ritenute

ammissibili, viene redatta una lista d'attesa cateuai fini dell'accesso al servizio, formulatagedo conto

degli indicatori di priorita di seguito individuati

* Anziano solo non autosufficiente (invalidita 100%ssegno di accompagnamento);

« Patologia che comporta un elevato carico assistEn@ecessita di assistenza/sorveglianza continua)

e Rischio di ricovero definitivo in R.S.A. 0 R.P.;

* Presenza, nel nucleo, di altri familiari disabiiagi, affetti da gravi problemi sanitari o0 da ma&amentali

* Assenza figli, nipoti o altri parenti, ovvero diainete amicale, che siano in grado di offrire suppeal
all’anziano;

* Problemi del coniuge a gestire la situazione;

* Rischio sociale elevato (persona che, trascorremulte ore da sola, risulta a rischio, in quantagatero
crearsi situazioni che peggiorano la condizionauionomia gia precaria);

» Situazione di effettiva precarieta economica (I$fEbasso)

ART. 10 CESSAZIONE SOSPENSIONE O RIDUZIONE DEL S.AD.

Il Servizio di Assistenza Domiciliare cessa in cash:

- rinuncia espressa del beneficiario o dei suoi fiamjlprevia sottoscrizione di apposita dichiarazp

- ricovero definitivo in istituto;

variazione della condizione socio-economica,;

- decesso.

Il Servizio di Assistenza Domiciliare viene sospesn caso di:

- richiesta espressa del beneficiario o dei suoilfami

- ricovero ospedaliero o in strutture residenziahperanei;

- soggiorni climatici;

- soggiorni presso parenti.

- superamento della condizione di disagio che haasth I'attivazione del Servizio verificate dal $e&ro
Sociale d’Ambito, al fine di evitare ogni forma dipendenza contraria al processo di autonomia e di
responsabilizzazione a cui e finalizzato l'interigen

- morosita per il mancato pagamento della quota dipaotecipazione al servizio erogato per oltre 6
mensilita. In tal caso il Comune di residenza ddase immediata comunicazione all'Ente capofila per
consentire I'interruzione del servizio.

In caso di cessazione o sospensione del SAD, cegsae sospesa anche I'operativita del PAL.

ART. 11 COMPARTECIPAZIONE DELL'UTENTE AL COSTO DEL SERVIZIO
Gli utenti ammessi al servizio sono tenuti a corerer agli oneri delle prestazioni erogate, in rielaz alle
condizioni socio-economiche desunte dal valore |SEBEquanto il SAD si configura come prestazione
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sociale agevolata ai sensi dell’art. 1 comma 1QleLgs. 31.03.1998 n° 109 come modificato dal Ds.Lg

03.05.2000 n° 130

La partecipazione economica € motivata per:

- equita rispetto agli utenti di altri servizi eroigatitolo oneroso;

- favorire, a parita di condizioni, coloro che godatian reddito inferiore;

- favorire il coinvolgimento degli anziani e la lopartecipazione attiva nella definizione e attuazidel
servizio, garantendone il rispetto e il riconosantoe

- garantire i servizi di assistenza domiciliare abgiar numero di utenti che ne fanno domanda

La partecipazione ai costi di gestione del servigiferto viene rapportata all'effettivo svolgimendelle
prestazioni. La quota di contribuzione viene rapgtar alle ore di servizio usufruite da ciascun tgen
indipendentemente dalle prestazioni erogate.

Sono obbligati in solido al pagamento dell'everduplota contributiva I'assistito o il coniuge edmavente
more uxorio o le persone obbligate per legge.

La misura della quota di contribuzione sul cost@riordel servizio, e il valore ISEE per I'acces#a quota di
contribuzione personalizzata, vengono stabiliteGtahitato dei Sindaci.

In sede di prima applicazione vengono fissate deiasmti fasce di contribuzione:

SERVIZIO ASSISTENZA DOMICILIARE
Quota di partecipazione dell’'utente al costo
Valore ISEE corrente del servizio

1) fino € 4.000,00 € 1,50

2) Da Euro 4.000,01 a Euro  5.500,00 € 3,00

3) Da Euro 5.500,01 a Euro 11.000,00 € 4,50

4) Da Euro 11.000,01 a Euro 15.000,000 € 6,00

5) DA Euro 15.000,01 a Euro 25.000,00 €7,50

6) Oltre Euro 25.000,00 tariffa intera (secondo la tdffa annua corrente)

ART. 12 TRATTAMENTO DEI DATI

1. | dati acquisiti verranno trattati, nei limiti dallnormativa sulla privacy, unicamente per la ctaret
esecuzione dei compiti istituzionali attinenti kegtazioni sociali di cui al presente regolamento.

2. Titolare del trattamento dei dati € il Responsaluidi'Ufficio Servizi Sociali dei Comuni e della
Comunita Montana del Montefeltro, o loro delegatiquali € demandata la cura della riservatezzé deg
stessi e il loro utilizzo nel rispetto del D.Lgs1®6/2003 attraverso modalita cartacee e/o inforzete. |
dati potranno essere comunicati o portati a comzsceali responsabili ed incaricati di altri soggetti
pubblici o incaricati di pubblico servizio, che dano partecipare al procedimento amministrativo
(Servizio protocollo, Ragioneria, ASUR Marche ZTrierimento, Provincia, Regione Marche, Istitdti
Credito, Cooperative gestori del servizio, Assigt8ociali e operatori socio-sanitari)

3. Il conferimento dei dati € obbligatorio per potencludere positivamente il procedimento amministoat
e poter accedere ai benefici di cui al presentelaagento. L'eventuale rifiuto a fornire tali datinaporta
quindi lI'impossibilita di beneficiare della prestaz finale prevista.

4. In ogni momento il dichiarante potra esercitare uioiSdiritti nei confronti del Comune/ Comunita
Montana, titolare del trattamento, ai sensi dellardel Codice della privacy, in particolare ititio di
accedere ai propri dati personali, di chiedernerdtifica, l'aggiornamento o la cancellazione, se
incompleti, erronei o raccolti in violazione di gy nonché di opporsi al loro trattamento per notiv
legittimi.

ART.13 DIRITTI E DOVERI DELL'UTENTE

La persona che fruisce del SAD ha diritto:

* ad un intervento di valutazione da parte dell’Assite Sociale della situazione personale che tten&
delle esigenze espresse anche dai suoi familiari;



* ad una corretta informazione sui servizi e suenge esistenti nel territorio e sulle modalita per
accedervi;

» alla definizione di un progetto assistenziale imtlnalizzato condiviso ed alla sua realizzazione;

» ad usufruire di servizi adeguati al suo bisognogudlita;

e allariservatezza e/o al segreto professionale;

» alla conservazione riservata dei documenti, cotiqudare riferimento a quelli contenenti informaziee
dati sensibili.

L'utente e/o i suoi familiari hanno il dovere di :

e presentare la documentazione richiesta dall'isirigttdella domanda e dall’Assistente Sociale;

» sottoscrivere il programma assistenziale indivithzalo;

» garantire un ambiente domestico sufficientemenégaalto al fine di rendere piu efficace l'intervento
domiciliare e per una corretta tutela della satlg#¥operatore e dell'interessato;

» collaborare all’attuazione di quanto definito n&llP

* informare, nel tempo, I'Assistente Sociale di evatitcambiamenti rispetto alle condizioni sanitaie
sociali anche producendo la necessaria documentazio

ART.14 SEGNALAZIONI

L'assistito od un suo familiare puo riferire all'gistente Sociale scorrettezze od il mancato rigpdsile
norme previste nel regolamento o dei diritti disciana persona assistita, da parte del personalatiope
L’Assistente Sociale, previo accertamento in meaila fondatezza, attiva le procedure od i provweiti
ritenuti necessari.

L’assistito od un suo familiare pud inoltre promorsuggerimenti mirati in merito all'individualizzane
dell'intervento.

ART. 15 DECORRENZA

L'entrata in vigore del presente regolamento €& alibata all’'adozione degli specifici atieliberativi delle
Amministrazioni dei Comuni dell’Ambito territorial8ociale Montefeltro n.5. che dovra avvenire impgabilmente
entro la data de81.01.2010e relativa notifica all’Ente capofila.

NORMA FINALE

L’Ente capofila adottera le procedure operativeiganee a definire gli aspetti organizzativi, lexdzioni e le
modalita operative del SAD.

In considerazione della sua rilevanza e del suattese fortemente innovativo e sperimentale, ilspnge
Regolamento, potra essere sottoposto a revisionpad® del Comitato dei Sindaci in sede di prima
applicazione.



