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ACCORDO DI PROGRAMMA PER L'ADOZIONE DEL PIANO
SOCIALE DI ZONA 2005/2007 E DEL PROGRAMMA
ATTUATIVO PER L'ANNO 2005

| legali rappresentanti della Provincia di Reggio Emilia, dei Comuni di Albi-
nea, Bagnolo in Piano, Cadelbosco di Sopra, Castelnovo di Sotto, Quattro
Castella, Reggio Emilia, Vezzano sul Crostolo, della Azienda Unita Sanitaria
Locale di Reggio Emilia, dell’Azienda Ospedaliera Arcispedale S. Maria
Nuova,

PREMESSO CHE

la legge dell'8 novembre 2000 n.328, "Legge quadro per la realizzazione del
sistema integrato di interventi e servizi sociali", individua, all’articolo 19, il
Piano sociale di zona quale strumento fondamentale per la realizzazione del
sistema integrato di interventi e servizi sociali;

il conseguente Piano nazionale degli interventi e dei servizi sociali
2001/2003 approvato con DPR il 3 maggio 2001 (di seguito Piano nazionale
degli interventi e dei servizi sociali) ha indicato gli opportuni indirizzi per il ri-
ordino, il ridisegno e la qualificazione del sistema integrato dei servizi da
realizzare a livello locale avviando, concretamente, il processo innovativo
previsto dalla legge-quadro;

la legge regionale del 12 marzo 2003, n. 2 “Norme per la promozione della
cittadinanza sociale e per la realizzazione del sistema integrato di interventi
e servizi sociali” individua nel sistema integrato di interventi e servizi sociali
lo strumento volto a garantire pari opportunita e diritti di cittadinanza sociale
per prevenire, rimuovere o ridurre le condizioni di bisogno e di disagio indi-
viduale e familiare. Il sistema integrato si realizza, tra l'altro, avvalendosi del-
le risorse della Regione, degli Enti locali e di tutti i soggetti che concorrono
alla redazione dei Piani di Zona (cooperazione sociale, associazionismo di
promozione sociale e volontariato, Aziende pubbliche di servizi alla persona,
IPAB, Fondazioni, Enti di patronato ecc.);

la Regione Emilia-Romagna:

e con deliberazione del Consiglio Regionale n. 615 del 16 novembre 2004
ha approvato il Programma annuale degli interventi e dei criteri di riparti-
zione delle risorse ai sensi dell'art. 47, comma 3 della L.R. 12 marzo
2003, n. 2. Stralcio Piano regionale degli interventi e dei servizi sociali ai
sensi dell’art. 27, L.R. n. 2/2003 — Anno 2004;



con gli atti attuativi della delibera C.R. 615/2004 pubblicati sul B.U.R. n. 9
del 20 gennaio 2005 e precisamente:

deliberazioni di Giunta Regionale della Regione Emilia Romagna n. 2572 del

13/12/2004, n. 2648 del 20/12/2004, n. 2653 del 20/12/2004, 2715 del
30/12/2004 e 2717 del 30/12/2004,

determinazioni del Responsabile del Servizio Pianificazione e sviluppo dei

Servizi Sociali e Socio-sanitari della Regione Emilia Romagna n. 17915 del
3/12/2004, n. 18038 del 7/12/2004, n. 18264 del 14/12/2004, n. 18373 del
15/12/2004, n. 18613 del 20/12/2004, n. 18614 del 20/12/2004, n. 18616 del
20/12/2004, n. 18620 del 20/12/2004, n. 18898 del 23/12/2004 e n. 19244
del 31/12/2004;

determinazioni della Regione Emilia Romagna n. 18591 del 20/12/2004, n.

18597 del 20/12/2004, n. 18607 del 20/12/2004, n. 18694 del 21/12/2004, n.
18888 del 23/12/2004

determinazioni del Responsabile del Servizio Politiche per I’Accoglienza e

I'Integrazione Sociale della Regione Emilia Romagna n. 18820 del
22/12/2004 e n. 19099 del 29/12/2004

individua i destinatari e le modalita di ripartizione e di accesso, nonché la
definizione delle modalita di erogazione delle risorse assegnate dalla re-
gione ai diversi ambiti ed obiettivi del piano regionale degli interventi e
dei servizi sociali.

CONSIDERATO CHE

La citata deliberazione del Consiglio Regionale n. 615/2004:

>

>

Considera conclusa la fase di sperimentazione della pianificazione di zo-
na (delib. C.R. 246/2001).

Richiede agli Enti Locali di dare avvio al processo di pianificazione locale
per il triennio 2005/2007 sulla base delle indicazioni contenute nel Pro-
gramma annuale allegato alla deliberazione di C.R. 615/2004.

Individua obiettivi generali di benessere sociale e obiettivi settoriali e de-
finisce gli interventi e servizi considerati prioritari dal sistema, come qua-
dro delle finalita delle politiche regionali sia trasversali sia settoriali, con
particolare riguardo all’area degli interventi socio-sanitari.

Definisce il quadro delle responsabilita istituzionali del processo di rifor-
ma avviato ed in particolare:

I COMUNI svolgono il ruolo di progettazione, programmazione e realiz-
zazione del sistema locale di servizi a rete e sono quindi primi responsa-
bili del processo di costruzione e del governo del sistema locale di servizi
ed interventi;

La PROVINCIA conferma il proprio ruolo di snodo fra Regione e realta
locali; partecipa al processo complessivo di costruzione del sistema inte-
grato, promuovendo politiche integrate e partecipando alla definizione e
attuazione dei Piani; assume il coordinamento della programmazione



provinciale, apporta il proprio contributo alla promozione del processo di
partecipazione omogeneo tra le zone (anche attraverso conferenze pro-
vinciali), elabora programmi di ambito provinciale, promuove la formazio-
ne e lI'impulso sul territorio rivolti a tutti gli attori del processo, partecipa
alla valutazione dei processi di costruzione e gestione dei piani.

L’AZIENDA USL si qualifica come partner nella costruzione, gestione e
valutazione del Piano di Zona. Tale ruolo e finalizzato allo sviluppo
dell’area dell'integrazione sociosanitaria all'interno del sistema dei servizi
e a livello degli strumenti di gestione e di governo. Il Direttore di Distretto
sottoscrive il presente Accordo di Programma su delega del Direttore
Generale dell’Azienda USL.

L’Azienda Ospedaliera S. Maria Nuova, gia firmataria del’Accordo di
Programma di approvazione del Piano Sociale 2002-2003 e dei relativi
Programmi Attuativi, riveste nella realta territoriale della Zona di Reggio
Emilia un ruolo fondamentale per la progettazione e gestione di percorsi
integrati di cura a favore della popolazione, e piu complessivamente nel-
la programmazione di servizi in cui particolare rilevanza assume
I'esigenza di sostegno alle fasce di popolazione anche temporaneamen-
te in situazione di difficolta.

Dispone che si provveda ad approvare e sottoscrivere un Accordo di
Programma che approvi il Piano sociale di zona 2005-2007, approvando
contestualmente il Programma Attuativo 2005.



- SICONVIENE E SI STIPULA IL SEGUENTE ACCORDO

Art. 1 Premessa ed allegati

1. La premessa e gli allegati fanno parte integrante e sostanziale del pre-
sente Accordo di programma.

Art. 2 Finalita dell'Accordo

1. Sono finalita del presente Accordo:

a)

b)

d)

I'approvazione del Piano Sociale di Zona 2005/2007 e del relativo
Programma Attuativo per il 2005, allegati al presente Accordo,
predisposti nel rispetto dei principi e degli indirizzi indicati dalla
legge quadro n. 328/2000, dal Piano nazionale degli interventi e
dei servizi sociali, dalla legge regionale n. 2/03 e dal Programma
annuale degli interventi (del. C.R. 615/2004);

la realizzazione del Piano Sociale di Zona nel rispetto delle indi-
cazioni degli indirizzi normativi sopra citati e con particolare ri-
guardo alle specifiche linee di azione indicate nel Piano stesso,
con l'identificazione degli obiettivi strategici e di priorita che la co-
munita locale intende assumere nell’orizzonte triennale;

I'impegno da parte dei firmatari ad operare in modo condiviso e
solidale ai fini della suddetta realizzazione;

la realizzazione del Programma attuativo 2005 con la destinazione
delle risorse, articolate secondo i diversi ambiti tematici, nonché le
entita e le modalita di contribuzione da parte di ciascun soggetto.
L’AUSL indichera, ovviamente, solo le risorse di competenza del
Sistema Sanitario che concorrono alla realizzazione delle attivita e
degli interventi del presente Programma.

2. Sono finalita strategiche del presente Accordo

a) FINALITA’ STRATEGICHE DI SISTEMA:

- Definire la Zona sociale come ambito omogeneo di offerta, rilevazione
bisogni, sistema organizzativo: a tal fine I'obiettivo strategico individuato
e di porre I'accento su un sistema di regole condivise in grado di dare al
Piano, e piu complessivamente al sistema zonale, riferimenti unitari di ti-
po concettuale, strategico ed operativo.

- Caratterizzare il welfare locale non solo come parte delle politiche di
sviluppo della zona, ma come leva delle politiche stesse. Assi di
riferimento portanti sono l'inclusione sociale, la coesione sociale, i diritti
di cittadinanza per tutti, la promozione dell’agio, il sostegno alla non
autosufficienza, la promozione delle scelte di vita delle persone.



- Riallineare i diversi strumenti di programmazione in area sociale e sani-
taria con la definizione sempre piu puntuale delle aree di integrazione e
la proposta di modelli con l'obiettivo dell'integrazione delle risorse e
competenze.

- Dare avvio al processo di aziendalizzazione delle IPAB territoriali nei
termini della normativa regionale ed in stretta congruenza con la pro-
grammazione di zona.

b) FINALITA’ STRATEGICHE DI OFFERTA:

- Elaborare un sistema di protezione sociale attiva che consenta di supe-
rare la cultura dell’adempimento e dell’'anomia per arrivare ad un sistema
di offerta capace di attivare le risorse personali e comunitarie per dare ri-
sposta al disagio e sostenere I'agio e I'autonomia.

- Privilegiare le famiglie e le interazioni tra i nuclei familiari come ambiti
cruciali per la crescita e la tutela — crescita e tutela della salute, del supe-
ramento delle criticita, del farsi risorsa per il contesto sociale comunitario.

- Valorizzare e mettere in rete le esperienze di “care” espresse dalla co-
munita locale con particolare riferimento al contributo apportato dal Terzo
settore e dal volontariato.

c) FINALITA’ STRATEGICHE DI METODO:

- Affinare capacita di lettura che permettano di leggere il territorio in modo
piu articolato ed utile a mantenere un forte rapporto risorse formali-
risorse informali e una forte capacita da parte del sistema integrato di
conoscere una realta in veloce mutamento. A tal fine il trattamento dati,
la ricostruzione delle problematiche sociali, la mappatura degli interventi
e dei servizi diventano una finalita propria del Piano sociale di Zona.

- Assumere la progettazione partecipata quale strumento permanente di
partecipazione democratica, di coinvolgimento e di responsabilizzazione
della comunita locale, con particolare riguardo ai soggetti del Terzo set-
tore, al processo di costruzione, realizzazione e valutazione del Piano di
zona. A tal fine si andranno ad approfondire i percorsi gia avviati di co-
progettazione e sperimentazione e Il'affinamento e presidio degli stru-
menti partecipativi del Piano.

- Assumere monitoraggio e valutazione come metodi di lavoro incardinati
nella prospettiva di innovazione del lavoro sociale al duplice scopo di
comprendere la reale efficacia di quanto si realizza e di sviluppare degli
effettivi apprendimenti sulle azioni svolte

Art. 3 Il Piano Sociale di Zona 2005/2007 e il Programma Attuativo 2005

In coerenza con quanto disposto dalla Deliberazione C.R. 615/04 e con riferi-
mento ai principi e alle finalita strategiche di cui all'art. 2 del presente Accordo, il
Piano Sociale di Zona 2005/2007 allegato prevede:



a) la lettura del contesto socio-economico del territorio in cui I'analisi dei bisogni
e centrata sulla ricostruzione di problematicita socialmente riconosciute e inte-
grate su diverse prospettive di osservazione;

b) I'esplicazione del processo di elaborazione e predisposizione del Piano So-
ciale di Zona 2005-2007 con le azioni attivate, gli strumenti utilizzati e gli attori
sociali coinvolti;

c) lindividuazione delle scelte strategiche per il prossimo triennio, cosi come
definite nel percorso di progettazione partecipata attivato e nel solco delle indi-
cazioni e strumenti forniti dalla Regione, con particolare riguardo:

>

Y

all'integrazione con le altre politiche del territorio (scuola, formazione e
lavoro, abitative, urbanistiche, per la mobilita e 'ambiente) che ne forma-
no leve di sviluppo;

alle modalita con cui vengono nella Zona Sociale interpretate e associate
le funzioni, i servizi e gli interventi;

alle problematiche dell’accesso inteso in senso ampio, comprese le poli-
tiche tariffarie e la compartecipazione della spesa;

all'Ufficio di Piano come strutturazione e funzione;
ai fabbisogni formativi del sistema;

alla descrizione del sistema integrato di interventi e servizi nelle sue linee
di programmazione e sviluppo ed il raccordo della programmazione so-
ciale di zona con il sistema che la concretizza.

Il Programma attuativo - annualita 2005, allegato, prevede:

>

>

la rilevazione dello stato di attuazione dei progetti inseriti nel Programma
Attuativo 2004,

I progetti del Programma Attuativo 2005 e le relative scelte progettuali ri-
spetto agli ambiti:

programma finalizzato al sostegno e all'attivita di cura dei familiari a do-
micilio e della vita indipendente degli anziani e dei disabili;

programma finalizzato alla promozione di una funzione di coordinamento
per favorire I'integrazione lavorativa di persone in situazione di handicap
e di svantaggio sociale;

programma finalizzato “Giovani”;
programma finalizzato “Dipendenze ed utenza multiproblematica”;

programma finalizzato “Azioni di coordinamento nellambito degli inter-
venti di qualificazione scolastica socio-educativi, socio-assistenziali e so-
cio-sanitari a favore dell'infanzia e dell’adolescenza”;

programma finalizzato alla formazione dei diritti ed opportunita per
I'infanzia e I'adolescenza,;

programma finalizzato al contrasto della poverta e all'inclusione sociale;



programma finalizzato per azioni di integrazione sociale a favore dei cit-
tadini stranieri immigrati;

programma finalizzato “Contributi per la mobilita e [l'autonomia
nell’ambiente domestico a favore di persone con disabilita”;

programma finalizzato alla qualificazione delle attivita connesse alla con-
cessione delle provvidenze economiche agli invalidi civili;

programma finalizzato “Centri per I'adattamento del’ambiente domestico
per anziani e disabili”;
programma finalizzato al contrasto alla poverta;

e dell'inclusione sociale — interventi rivolti all’area detenuti;

programma finalizzato “Oltre la strada” interventi a sostegno dei pro-
grammi di assistenza ed integrazione sociale a favore delle vittime dello
sfruttamento sessuale;

programmi provinciali:
programma provinciale “Piano territoriale provinciale per azioni di inte-
grazione sociale a favore dei cittadini stranieri immigrati”;

programma provinciale per la programmazione di politiche di accoglienza
e tutela dell'infanzia e dell’adolescenza: promozione dell’'affidamento fa-
miliare e in comunita, dell'adozione nazionale ed internazionale e delle
azioni di contrasto agli abusi e ai maltrattamenti in danno ai minori;

programma provinciale per la promozione e per lo sviluppo degli Uffici di
Piano.

Tali progettualita, che mantengono ovviamente la loro peculiarita innovativa e di
intervento mirato, vengono integrate nel Programma Attuativo 2005 sia nel con-
testo delle competenze istituzionali che nel contesto di un piu strutturato rac-
cordo con gli altri ambiti tematici in cui e articolato il Programma Attuativo stes-

SO.

» le risorse finanziarie del Programma Attuativo 2005;
» il programma delle trasformazioni aziendali IPAB.

Art. 4 Impegni delle parti

| firmatari del presente Accordo di programma si assumono i seguenti e reci-
proci impegni:

1.

I Comuni, in quanto titolari delle funzioni sociali hanno la responsabilita isti-
tuzionale della elaborazione e predisposizione del Piano di zona, della pre-
disposizione e realizzazione del Programma attuativo 2005 e conseguente
organizzazione dei servizi e degli interventi secondo un’ottica di rete integra-
ta, nonché della sua valutazione.



I medesimi assicurano I'esercizio di tali funzioni con I'impegno al coinvolgi-
mento ed attivazione della comunita locale e dei diversi soggetti, istituzionali
e non, impegnati a livello locale sul versante sociale, sanitario, educativo,
della formazione professionale e del lavoro e hanno a tal fine attivato gli or-
ganismi partecipativi descritti nel Piano Sociale di Zona 2005/2007.

In particolare i Comuni, per quanto riguarda la realizzazione della rete dei
servizi, in accordo con I'Azienda USL, promuovono la massima integrazione
e unitarieta di intervento soprattutto negli ambiti sociali ad alta valenza sani-
taria, attuando in accordo con I'Azienda USL interventi di armonizzazione
con i Piani di Programmazione sanitaria e con i Piani Provinciali per la salu-
te.

I medesimi destinano alla realizzazione del Piano di Zona e dei Programmi
attuativi le risorse derivate dalle scelte politiche e programmatorie delle pro-
prie comunita locali, integrate dai fondi nazionali, regionali e provinciali ap-
positamente erogati ai Comuni medesimi.

I Comuni, con proprie risorse e con le risorse destinate al sostegno degli Uf-
fici di Piano nei programmi finalizzati provinciali, garantiscono l'istituzione e
I'attivazione permanente degli Uffici di Piano quali luoghi di monitoraggio e
valutazione dellandamento e degli esiti della programmazione zonale, in
stretta sinergia con le risorse allo stesso scopo destinate dall’azienda USL.

La Provincia di Reggio Emilia in relazione alle proprie competenze istitu-
zionali assume gli impegni necessari all'attuazione di questo accordo di pro-
gramma ed in particolare alla realizzazione dei programmi provinciali rac-
cordandoli con Piani Sociali di Zona 2005/2007-Programma Attuativo 2005 e
destinando ad essi le risorse da fondi nazionali e regionali integrate da quel-
le provinciali.

La Provincia, nell'ambito delle piu generali funzioni assegnate dalla Regione
di coordinamento, raccordo, supporto e progettazione per la programmazio-
ne in ambito provinciale, assicura:

- la partecipazione al processo complessivo di costruzione del sistema
integrato;

- l'apporto del proprio contributo all’avvio e al governo del processo di
programmazione, su mandato della Conferenza Sociale e Sanitaria
Territoriale e nel rispetto degli obiettivi strategici da essa individuati.
La Conferenza Sociale e Sanitaria Territoriale ha anche riaffermato il
ruolo di coordinamento della Provincia da esercitare attraverso la co-
stituzione degli strumenti di governo provinciale quali: il Coordina-
mento provinciale dei Piani sociali di zona e il Gruppo tecnico ristret-
to;

- azioni del coordinamento provinciale finalizzate a: avviare il processo
di programmazione e la costruzione della rete locale tramite confe-
renze e incontri provinciali rivolti a OOSS, Terzo settore, altri soggetti
sociali, IPPAABB/ASP; promuovere e facilitare I'accordo tra i Comu-
ni, 'AUSL, le altre istituzioni e il Terzo Settore volto a costruire un
processo di partecipazione il piu possibile omogeneo tra le zone;



- la promozione e la qualificazione della rete degli attori sociali coinvolti
nel processo;

- azioni del gruppo tecnico ristretto volte a perseguire il raccordo degli
Uffici di Piano, con particolare riferimento al rafforzamento delle azio-
ni di sistema, in continuita con i progetti di formazione e consulenza
per gli uffici di piano e gli staff di riferimento e relativi al processo di
trattamento dei dati a supporto dei Piani Sociali di Zona;

- il supporto alla rilevazione dell'offerta dei servizi e alla costruzione di
problematiche sociali prioritarie.

3. L’Azienda USL, nel contesto delle proprie competenze e con riferimento a-
gli obiettivi della programmazione sanitaria sul territorio provinciale e distret-
tuale, garantisce una collaborazione costante ai Comuni tesa a sviluppare
modalita sempre piu integrate di intervento fra ambito sanitario e ambito so-
ciale, in un’ottica di promozione unitaria della salute intesa anche come be-
nessere sociale. Il Direttore di Distretto, ai sensi di quanto previsto nel D.
Lgs 502/92 e s.m.i. — artt. 3 quinques e sexies, nonché del Protocollo
d’'intesa Regione Emilia-Romagna — CALER prot. N. 29577 del 6.8.2003,
dell’Atto di Organizzazione Aziendale, della L.R. 29/2004 art. 4, & responsa-
bile dell'integrazione socio-sanitaria nell’ambito del Distretto/Zona e della
sua armonizzazione con il Piano Attivita Territoriali e con i Piani Provinciali
per la Salute. Il Direttore di Distretto esercita le proprie funzioni sia nella de-
finizione delle linee strategiche come partecipante al Comitato di Distretto
sia nell’esercizio delle azioni funzionali alla gestione dei servizi sociosanitari,
unitamente al Coordinatore e al Responsabile dell’Ufficio di Piano, facendosi
altresi garante della continuita dei percorsi di coprogettazione avviati sia con
la cooperazione sociale sia con gli Enti gestori delle strutture per anziani. In
tale direzione I'Azienda USL destina alla realizzazione del Piano di Zona e
del Programma attuativo 2005, per quanto riguarda gli ambiti a valenza so-
ciosanitaria (aree d’intervento del Piano di Zona: Responsabilita familiari,
capacita genitoriali e diritti dei bambini e degli adolescenti; Prevenzione e
contrasto alle dipendenze e ad altre forme di disagio sociale; Politiche a fa-
vore degli anziani; Politiche a favore dei disabili; Politiche per I'integrazione
della popolazione immigrata) le risorse di competenza nell’ambito sanitario.
Coerentemente, I’Azienda USL assicura in particolare, sia sotto il profilo tec-
nico sia economico, l'integrazione con tutti i soggetti interessati nella gestio-
ne di interventi sociosanitari e ad elevata integrazione socio-sanitaria in am-
bito distrettuale. L’Azienda USL si impegna a partecipare alla realizzazione
complessiva del Piano e del Programma attuativo annuale per il 2005 assi-
curando una peculiare collaborazione per quanto riguarda attivita, interventi
e progetti che comportano una propria competenza specifica, alla stregua di
quanto gia verificatosi nell’ambito del precedente Piano di Zona. L’Azienda
collabora, infine, per quanto di propria competenza alle attivita di monitorag-
gio e valutazione del Piano.

4. Parimenti 'Azienda Ospedaliera “Arcispedale Santa Maria Nuova” di
Reggio Emilia, assicura che anche attraverso il sistema di cura siano garan-
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titi azioni ed interventi congruenti con gli orientamenti espressi, da tradurre
sia nelle sedi programmatorie sia nei percorsi di cura e dimissione.

| soggetti firmatari danno atto dell’apporto dato al processo di elaborazione e
definizione sia del Piano di Zona 2005/2007 che del Programma Attuativo
2005 dai diversi soggetti del Terzo Settore che partecipano ai Tavoli di pro-
grammazione e si impegnano ad integrare nel corso del 2005 le forme pro-
grammate di informazione, coinvolgimento ed ascolto in base alle proposte
dei medesimi e nel rispetto dei ruoli di ciascuno.

Art. 5 Strumenti di programmazione, governo e verifica del Piano di Zona
2005/2007

Con riferimento a quanto indicato in premessa i Comuni, ai fini della predisposi-
zione del Piano, hanno costituito:

1.

il Comitato di Distretto, composto dai Sindaci dei Comuni di Albinea, Ba-
gnolo in Piano, Cadelbosco di Sopra, Castelnovo di Sotto, Quattro Castella,
Reggio Emilia e Vezzano sul Crostolo o loro delegati, il Direttore del Distret-
to Sanitario del’Azienda USL di Reggio Emilia e il Direttore di Presidio Sani-
tario dellAzienda Ospedaliera S. Maria Nuova. |l Comitato di Distretto, nel
rispetto di quanto previsto dalla Delib. C.R. 615/04, svolge le seguenti fun-
zioni:

presiede le fasi di predisposizione e gestione del Piano di Zona e
dell’Accordo di Programma;

assume gli indirizzi strategici della programmazione e le scelte di priorita;

assieme ai soggetti che aderiscono all’Accordo, stabilisce tappe ed impegni
reciproci in materia di partecipazione del Terzo Settore alla fase di monito-
raggio e valutazione del Piano di Zona.

II Comitato di Distretto prevede la partecipazione della Provincia nelle fasi di
raccordo tra la programmazione zonale e la programmazione provinciale.

2.

a)

b)

Nel quadro di tali funzioni il Comitato di Distretto ha individuato:

L’Ente Capofila per il Piano di Zona nel Comune di Reggio Emilia, con fun-
zione di coordinamento, promozione per la predisposizione, realizzazione e
valutazione del Piano di Zona e stimolo/attivazione dei soggetti del Terzo
Settore;

L’Amministratore Referente nella persona dellAssessore alle Politiche
Sociali pro tempore del Comune di Reggio Emilia, quale rappresentante del
Comitato di Distretto nel Coordinamento Provinciale del Piano di Zona e in-
terlocutore prioritario dei vari soggetti istituzionali e non che collaborano alla
realizzazione del Piano di Zona,;
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c)

d)

L’Ufficio di Piano composto da un Coordinatore, un Responsabile, un refe-
rente per i Comuni del Distretto e dal Direttore del Distretto sanitario.
L’Ufficio di Piano si avvale di uno staff di riferimento composto da rappre-
sentanti designati dalla cooperazione sociale e dal volontariato. Nel rispetto
di quanto previsto dalla Delib. C.R. 615/04, in qualita di strumento tecnico di
supporto allo svolgimento del processo di programmazione, gestione, valu-
tazione del Piano svolge principalmente funzioni di promozione, sostegno,
presidio e raccordo tra gli indirizzi e le priorita espresse dal Comitato di Di-
stretto e I'apporto tecnico-progettuale dei tavoli tecnici. Assume inoltre una
funzione processuale caratterizzata dall’accoglimento del mandato politico,
dal conseguente trattamento dei dati e delle informazioni e dall'offerta di pi-
ste di lavoro per i tavoli tematici, attraverso la messa a punto di macro pro-
blemi dominanti sui principali fenomeni sociali. A tal fine si avvale anche del
supporto di uno staff di riferimento dell’Ufficio di Piano composto da Testi-
moni significativi in grado di integrare visioni, eventi critici sui fenomeni con-
siderati emergenti.

Il Coordinatore e il Responsabile dell’Ufficio di Piano nelle persone di
Elena Margherita Davoli, Coordinatore Ufficio di Piano e Silvia Guidi, Re-
sponsabile Ufficio di Piano;

Il Tavolo Tecnico composto da 4 dirigenti del Comune di Reggio Emilia (di
cui 1 Coordinatore del Piano di Zona), 1 rappresentante dei Poli Territoriali di
Servizio Sociale del Comune di Reggio Emilia, 1 rappresentante Azienda
Farmacie Comunali Riunite di Reggio Emilia, 4 posizioni organizzative del
Comune di Reggio Emilia (Prevenzione, Famiglie, Citta Educativa, Diritto allo
Studio), 1 Responsabile del Settore Sociale per il Comune di Albinea, 1 Re-
sponsabile del Settore Sociale per il Comune di Bagnolo in Piano, 1 Respon-
sabile del Settore Sociale per il Comune di Cadelbosco di Sopra, 1 Respon-
sabile del Settore Sociale per il Comune di Castelnovo di Sotto, 1 Responsa-
bile del Settore Sociale per il Comune di Quattro Castella, 1 Responsabile
del Settore Sociale per il Comune di Vezzano sul Crostolo, il Responsabile
Servizio Sociale del Distretto azienda USL, il Direttore di Distretto Azienda
USL, il Responsabile Dipartimento Cure Primarie Azienda USL, il Direttore
dei Centri Salute Mentale - DSM, 1 Delegato della Direzione Sanitaria dell’
Azienda Ospedaliera Santa Maria Nuova, il Responsabile Ufficio di Piano. Il
Tavolo Tecnico assume funzioni relative al processo di accompagnamento
dei tavoli tematici e alla progettazione in raccordo con l'ufficio di Piano;

e) | Tavoli Tematici (vedi per la composizione il Piano di Zona) con funzioni di

individuazione delle problematiche sociali e rilevazione dell’'offerta dei servizi
sulla base delle indicazioni ricevute dall’'Ufficio di Piano, alle quali apportano
approfondimenti, qualificazioni, anche attraverso scambi e confronti con altri
soggetti sociali. | Tavoli tematici sono coordinati dai membri del tavolo tecni-
co e sono al momento divisi in sei ambiti:

- Responsabilita familiari, capacita genitoriali e diritti dei bambini e degli a-
dolescenti

- Politiche a favore dei giovani
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- Contrasto alla poverta; prevenzione e contrasto alle dipendenze e ad altre
forme di disagio sociale

- Politiche a favore degli anziani
- Politiche a favore dei disabili
- Politiche per l'integrazione della popolazione immigrata

3. Con riferimento a quanto indicato in premessa e nell'impegno delle parti,
la Provincia in accordo con i Comuni e I'A.U.S.L. ha istituito, quali strumenti di
governo del processo programmatorio provinciale, il Coordinamento provinciale
dei Piani sociali di zona e il Gruppo tecnico ristretto.

a) Il Coordinamento Provinciale:

> e composto da: Nucleo del coordinamento politico e tecnico della
Provincia, Amministratori referenti delle zone sociali, Responsabili e Coordina-
tori degli Uffici di piano, Coordinatore Sociale Azienda USL, Responsabile Pro-
getto Anziani Azienda USL, Referenti del Terzo Settore (Cooperazione Sociale,
Associazionismo e Volontariato), Referenti delle 11.PP.AA.BB;

> il presidio e il coordinamento & assunto dall’Assessore provinciale pro
tempore Marcello Stecco;

> svolge le seguenti funzioni:

. avvio e monitoraggio del processo di programmazione e di co-

struzione della rete locale tramite conferenze e incontri provinciali rivolti
0OO0.SS,, Terzo settore, IPPAABB/ASP;

. promuove e facilita I'accordo tra i Comuni, I'A.U.S.L., le altre
istituzioni e il Terzo Settore volto a costruire un processo di partecipazione il piu
possibile omogeneo tra le zone;

. promuove la qualificazione della rete attori sociali coinvolti nel processo.
b) Il Gruppo Tecnico Ristretto:

> e composto da: Dirigente Servizio Sanita e Servizi Sociali della
Provincia e suo staff, Responsabili e Coordinatori degli Uffici di piano,
Coordinatore Sociale Azienda USL, Responsabile Progetto Anziani Azienda

QSL; il presidio e il coordinamento & assunto dalla Dirigente del Servizio
Sanita e Servizi Sociali della Provincia Maria Lodovica Fratti;

> svolge le seguenti funzioni:

. raccordo degli Uffici di Piano con particolare riferimento al rafforzamento
delle azioni di sistema, in continuita con i progetti di formazione e consulenza
per gli Uffici di Piano e gli staff di riferimento e relativi al processo di trattamento
dei dati a supporto dei Piani di Zona,

. supporto alla costruzione di problematiche sociali prioritarie ed alla con-
gruenza con I'offerta dei servizi,

. sostegno alla qualificazione del sistema e alla valutazione dei processi di
costruzione dei Piani.
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Art. 6 Lerisorse finanziarie

1.

Le risorse finanziarie necessarie per la realizzazione del Programma At-
tuativo 2005 — Piano di Zona 2005/2007, trovano riscontro nell’ambito
degli strumenti e delle regole che governano la programmazione e la ge-
stione economico-finanziaria degli Enti coinvolti.

In particolare, per quanto concerne il Programma attuativo 2005, le risor-
se sono allocate nei rispettivi bilanci di esercizio, che, ove necessario e
nel rispetto della normativa di riferimento, saranno progressivamente a-
deguati sia all’effettivo fabbisogno che emergera in sede di realizzazione
delle azioni e degli interventi del Programma, sia allandamento delle en-
trate (contribuzione degli utenti, finanziamenti specifici, entrate derivanti
da trasferimenti e dalla fiscalita locale).

La spesa del Programma attuativo 2005 viene evidenziata dalle seguen-
ti tabelle (allegate):

Tabella 3.A Spese dei Comuni della Zona
Tabella 3.B Entrate dei Comuni della Zona

Griglia di rilevazione della spesa socio-sanitaria a carico del Fondo sani-
tario regionale

Tabella programma attuativo Altri Enti.

Le parti concordano che le risorse provinciali per I'esercizio 2005 siano
trasferite a ciascuno dei Comuni della Zona di Reggio Emilia. La Provin-
cia si impegna inoltre a trasferire ai destinatari le risorse regionali relative
al “Programma provinciale per la programmazione di politiche di acco-
glienza e tutela dell'infanzia e dell’adolescenza” ad avvenuta erogazione,
da parte della Regione Emilia-Romagna, delle somme corrispondenti.

Per quanto concerne l'esercizio 2005, si subordina la realizzazione degli
obiettivi e degli interventi all’effettiva assegnazione delle risorse statali,
regionali e provinciali.

Art. 7 Adesioni di altri soggetti

Al presente Accordo di Programma possono aderire i soggetti del Terzo Set-
tore e delle IPAB che hanno partecipato al processo programmatorio o che
comunque dichiarano la loro volonta di concorrere alla realizzazione del
Piano di Zona e del Programma annuale.

Tale adesione, sostenuta dai firmatari del presente Accordo, potra avvenire
mediante protocolli di intesa da stipulare con i soggetti interessati che ne fa-
ranno richiesta. | suddetti protocolli prevederanno, ovviamente, obiettivi,
contenuti ed impegni reciproci dei patti collaborativi che si andranno a sotto-
scrivere.

14



Art. 8 Funzioni di vigilanza

L'esecuzione del presente Accordo sara verificata dal Comune capofila tra-
mite I'Ufficio di Piano e il Tavolo Tecnico distrettuale come costante azione
di supporto e di affiancamento ai Comuni, con particolare attenzione ad a-
spetti di criticita e di difficolta che i medesimi dovessero incontrare.

Qualora nella gestione dei progetti e dei finanziamenti connessi si eviden-
ziassero chiare situazioni di negligenza non affrontabili attraverso le normali
strategie collaborative il Comune capofila attivera I'organo di vigilanza previ-
sto dall'art. 34, comma 7, del T.U. 267/2000.

Art. 9 Durata dell’Accordo di Programma relativo al Piano Sociale di Zona
2005/2007 e al Programma Attuativo 2005 e possibili modificazioni in
itinere

Il presente Accordo ha durata triennale con scadenza 31.12.2007. Sono
ammessi interventi di modifica concordati fra le parti nel corso di validita
dell’Accordo.

Art. 10 Trasmissione dell’Accordo in Regione e sua pubblicazione

I Comune capo-fila si impegna a trasmettere alla Regione Emilia-Romagna
il presente Accordo di programma per I'approvazione del Piano Sociale di
zona e del Programma Attuativo 2005 entro i termini previsti dalla Determi-
nazione n. 3303 del 16 marzo 2005 del Responsabile del Servizio pianifica-
zione e sviluppo dei servizi sociali e socio-sanitari della Regione Emilia-
Romagna.
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Letto confermato e sottoscritto il 29 luglio 2005

ENTE RUOLO RICOPERTO | NOMINATIVO FIRMA
Per il Comune di ANTONELLA
Albinea SINDACO INCERTI

Per il Comune di GIOVANNI
Bagnolo in Piano SINDACO ROSSINI

Per il Comune di SILVANA
Cadelbosco di Sopra SINDACO CAVALCHI

Per il Comune di

Castelnovo di Sotto SINDACO ROBERTA MORI
Per il Comune d SINDACO CESARE BEGGI
Quattro Castella

Per il Comune di GRAZIANO DEL
Reggio Emilia SINDACO RIO

Per il Comune di NICOLETTA
Vezzano sul Crostolo ASSESSORE MONTECCHI
Per la Provincia di MARCELLO
Reggio Emilia ASSESSORE STECCO

Per I'Azienda USL di |DIRETTORE DI FRANCO
Reggio Emilia DISTRETTO VIAPPIANI

Per I'Azienda Ospe-

daliera Arcispedale S. | DIRETTORE

Maria Nuova di Reg- | SANITARIO VA MANGHI

gio Emilia
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ALLEGATO — TABELLA 3 A — SPESE DEI COMUNI DELLA ZONA

Codice Zona| Zona So- Area| Tipo di Intervento| Sezioni Descrizione delle Sezioni| Totale Spesa di Zona| Gestita da
ciale Enti Asso-
ciativi

A00080033( REGGIO Anziani| Interventi e servizi A Attivita di servizio sociale professionale 392.338 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Anziani| Interventi e servizi B Integrazione sociale 468.813 NO
EMILIA

A00080033| REGGIO Anziani| Interventi e servizi C Interventi e servizi educativo assitenziali e 2.464.366 NO
EMILIA per l'inserimento lavorativo

A00080033( REGGIO Anziani| Interventi e servizi D Assistenza domiciliare 328.209 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Anziani| Interventi e servizi E Servizi di supporto 507.099 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Anziani Trasferimenti in F Trasferimenti in denaro 3.346.557 NO
EMILIA denaro

A00080033| REGGIO Anziani Strutture G Strutture diurne o semi-residenziali 3.209.990 NO
EMILIA

A00080033| REGGIO Anziani Strutture H Strutture comunitarie e residenziali 81.608 NO
EMILIA

A00080033| REGGIO Anziani TOTALE 10.798.980
EMILIA AREA

A00080033| REGGIO| Dipenden-| Interventi e servizi A Attivita di servizio sociale professionale 1.000 NO
EMILIA ze

A00080033| REGGIO| Dipenden-| Interventi e servizi B Integrazione sociale 245.829 NO
EMILIA ze

A00080033| REGGIO| Dipenden-| Interventi e servizi C Interventi e servizi educativo assitenziali e 165.000 NO
EMILIA ze per l'inserimento lavorativo
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A00080033| REGGIO| Dipenden-| Interventi e servizi D Assistenza domiciliare 0 NO
EMILIA ze

A00080033| REGGIO| Dipenden-| Interventi e servizi E Servizi di supporto 0 NO
EMILIA ze

A00080033| REGGIO| Dipenden- Trasferimenti in F Trasferimenti in denaro 21.512 NO
EMILIA ze denaro

A00080033| REGGIO| Dipenden- Strutture G Strutture diurne o semi-residenziali 0 NO
EMILIA ze

A00080033| REGGIO| Dipenden- Strutture H Strutture comunitarie e residenziali 78.720 NO
EMILIA ze

A00080033| REGGIO| Dipenden- Strutture I Pronto intervento sociale 0 NO
EMILIA ze

A00080033| REGGIO| Dipenden- TOTALE 512.061
EMILIA ze AREA

A00080033( REGGIO Disabili| Interventi e servizi A Attivita di servizio sociale professionale 143.310 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Disabili| Interventi e servizi B Integrazione sociale 2.669.015 NO
EMILIA

A00080033| REGGIO Disabili| Interventi e servizi C Interventi e servizi educativo assitenziali e 2.443.634 NO
EMILIA per l'inserimento lavorativo

A00080033| REGGIO Disabili| Interventi e servizi D Assistenza domiciliare 566.005 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Disabili| Interventi e servizi E Servizi di supporto 1.221.902 NO
EMILIA

A00080033| REGGIO Disabili Trasferimenti in F Trasferimenti in denaro 1.600.030 NO
EMILIA denaro

A00080033| REGGIO Disabili Strutture G Strutture diurne o semi-residenziali 1.010.084 NO
EMILIA
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A00080033( REGGIO Disabili Strutture H Strutture comunitarie e residenziali 401.823 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Disabili Strutture I Pronto intervento sociale 0 NO
EMILIA

A00080033| REGGIO Disabili TOTALE 10.055.803
EMILIA AREA

A00080033| REGGIO| Disagio a-| Interventi e servizi A Attivita di servizio sociale professionale 163.056 NO
EMILIA dulti

A00080033| REGGIO| Disagio a-| Interventi e servizi B Integrazione sociale 359.027 NO
EMILIA dulti

A00080033| REGGIO| Disagio a-| Interventi e servizi C Interventi e servizi educativo assitenziali e 20.000 NO
EMILIA dulti per l'inserimento lavorativo

A00080033| REGGIO| Disagio a-| Interventi e servizi D Assistenza domiciliare 0 NO
EMILIA dulti

A00080033| REGGIO| Disagio a-| Interventi e servizi E Servizi di supporto 0 NO
EMILIA dulti

A00080033| REGGIO| Disagio a- Trasferimenti in F Trasferimenti in denaro 356.817 NO
EMILIA dulti denaro

A00080033| REGGIO| Disagio a- Strutture G Strutture diurne o semi-residenziali 0 NO
EMILIA dulti

A00080033| REGGIO| Disagio a- Strutture H Strutture comunitarie e residenziali 488.052 NO
EMILIA dulti

A00080033| REGGIO| Disagio a- Strutture I Pronto intervento sociale 25.000 NO
EMILIA dulti

A00080033| REGGIO| Disagio a- TOTALE 1.411.952
EMILIA dulti AREA

A00080033| REGGIO| Famiglia e| Interventi e servizi A Attivita di servizio sociale professionale 840.298 NO
EMILIA minori
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A00080033| REGGIO| Famiglia e| Interventi e servizi B Integrazione sociale 139.693 NO
EMILIA minori

A00080033| REGGIO| Famiglia e| Interventi e servizi C Interventi e servizi educativo assitenziali e 1.625.236 NO
EMILIA minori per l'inserimento lavorativo

A00080033| REGGIO| Famiglia e| Interventi e servizi D Assistenza domiciliare 12.000 NO
EMILIA minori

A00080033| REGGIO| Famiglia e| Interventi e servizi E Servizi di supporto 730.724 NO
EMILIA minori

A00080033| REGGIO| Famigliae Trasferimenti in F Trasferimenti in denaro 4.255.292 NO
EMILIA minori denaro

A00080033| REGGIO| Famigliae Strutture G Strutture diurne o semi-residenziali 12.953.083 NO
EMILIA minori

A00080033| REGGIO| Famigliae Strutture H Strutture comunitarie e residenziali 34.750 NO
EMILIA minori

A00080033| REGGIO| Famigliae Strutture I Pronto intervento sociale 12.900 NO
EMILIA minori

A00080033| REGGIO| Famigliae TOTALE 20.603.976
EMILIA minori AREA

A00080033( REGGIO Giovani| Interventi e servizi A Attivita di servizio sociale professionale 20.481 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Giovani| Interventi e servizi B Integrazione sociale 394.811 NO
EMILIA

A00080033| REGGIO Giovani| Interventi e servizi C Interventi e servizi educativo assitenziali e 12.000 NO
EMILIA per l'inserimento lavorativo

A00080033| REGGIO Giovani| Interventi e servizi D Assistenza domiciliare 0 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Giovani| Interventi e servizi E Servizi di supporto 0 NO
EMILIA
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A00080033( REGGIO Giovani Trasferimenti in F Trasferimenti in denaro 95.000 NO
EMILIA denaro

A00080033( REGGIO Giovani Strutture G Strutture diurne o semi-residenziali 0 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Giovani Strutture H Strutture comunitarie e residenziali 0 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Giovani Strutture I Pronto intervento sociale 0 NO
EMILIA

A00080033| REGGIO Giovani TOTALE 522.292
EMILIA AREA

A00080033( REGGIO Immigrati| Interventi e servizi A Attivita di servizio sociale professionale 99.614 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Immigrati| Interventi e servizi B Integrazione sociale 292.141 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Immigrati| Interventi e servizi C Interventi e servizi educativo assitenziali e 143.295 NO
EMILIA per l'inserimento lavorativo

A00080033( REGGIO Immigrati| Interventi e servizi E Servizi di supporto 0 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Immigrati Trasferimenti in F Trasferimenti in denaro 41.919 NO
EMILIA denaro

A00080033( REGGIO Immigrati Strutture G Strutture diurne o semi-residenziali 0 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Immigrati Strutture H Strutture comunitarie e residenziali 428.606 NO
EMILIA

A00080033( REGGIO Immigrati Strutture I Pronto intervento sociale 0 NO
EMILIA

A00080033| REGGIO| Immigrati TOTALE 1.005.575
EMILIA AREA
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A00080033| REGGIO| Multiutenza| Interventi e servizi L| Segretariato sociale, informazione e consu- 209.437 NO
EMILIA lenza per l'accesso alla rete dei servizi
A00080033| REGGIO| Multiutenza| Interventi e servizi M Prevenzione e sensibilizzazione 26.100 NO
EMILIA
A00080033| REGGIO| Multiutenza| Interventi e servizi N| Azioni di sistema e spese di organizzazione 2.185.515 NO
EMILIA
A00080033( REGGIO| Multiutenza TOTALE 2.421.052
EMILIA AREA
A00080033| TOTALE 47.331.691
DISTRETT
O
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ALLEGATO TABELLA 3 B ENTRATE COI COMUNI DELLA ZONA

Codice Zona| Zona So- Area| Entrate| Entrate| Entrate|Entrate da| Entrate| Entrate| Entrate Dona-| Totale En- Risorse Totale Ri-
ciale da Co-| daUE| Dirette RER dalla| da Utenti| da SSN| zioni Al- trate Proprie sorse
muni dallo (1) Provin- tre En- dei Co-
Fuori Stato cia trate muni
Zona
(2
A00080033| REGGIO Anziani 243.853 3.000| 1841331| 624727| 141.597| 2.854.508| 1.320.284 4.174.792
EMILIA
A00080033| REGGIO| Dipendenze 125.364 0 0 125.364 8.500 133.864
EMILIA
A00080033| REGGIO Disabili 874.730| 15.000 38167| 971360 354.726| 2.253.983| 931.628 3.185.611
EMILIA
A00080033| REGGIO| Disagio Adulti 315.864 11000 0| 224.958 551.822 28.182 580.004
EMILIA
A00080033| REGGIO Famiglia e 6.500 15.000( 922.217]| 782.821| 2528125 0| 77.242| 4.331.905| 2.528.276 6.860.181
EMILIA Minori
A00080033| REGGIO Giovani 99.994 0 0 99.994| 138.403 238.397
EMILIA
A00080033| REGGIO Immigrati 183.752( 19.823 32000 0 1.000 218.575 82.148 300.723
EMILIA
A00080033| REGGIO Indistinti 1.322.418 7.151 0 0 1.329.569| -452.884 876.685
EMILIA
A00080033| REGGIO Multiutenza 54.477| 25.194 0 0 79.671| 490.538 570.209
EMILIA
A00080033| REGGIO TOTALE 6.500 15.000( 4.142.669| 834.989| 4450623 | 1596087 | 799.523| 11.845.391| 5.075.075| 16.920.466
EMILIA| DISTRETTO

Y Le entrate dalla Regione Emilia Romagna sono comprensive dei programmi finalizzati 2005
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! Le entrate dalla Provincia comprendono:
- nell'area famiglie e minori
e Fondi provinciali per I'esercizio delle funzioni socio-assistenziali in materia di minori (ex art. 67, L.R. 2/03) ammontanti a € 420814,71

e  Fondi per la promozione dell'affidamento familiare e in comunita ) ammontanti a € 13.602,08

e Fondi per la promozione di azioni di contrasto agli abusi e ai maltrattamenti in danno ai minori) ammontanti a € 20.616,01
. Fondi per la promozione dell'adozione nazionale e internazionale ammontanti a € 60.608,83

- nell'area multiutenza Fondi per la realizzazione del Programma Provinciale Ufficio di Piano ammontanti a € 24.147,90

- nell'area immigrazione

- Fondi per la realizzazione del piano provinciale per le azioni di integrazione sociale a favore dei cittadini stranieri € 18.000
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REGIONE EMILIA-ROMAGNA

AZIENDA USL REGGIO EMILIA
DISTRETTO REGGIO EMILIA

allegato

GRIGLIA DI RILEVAZIONE DELLA SPESA SOCIO-SANITARIA A
CARICO DEL FONDO SANITARIO REGIONALE

PREVISIONE 2005
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Compilata da: Dr.ssa Negri Elisabetta
Qualifica:Resp. Area Sociale

Recapito Tel: 0522-335108
Recapito e-mail: negrie@ausl.re.it

Bilancio sanitario

Costi
1- FAMIGLIA E MINORI*
Interventi e servizi
Sostegno socio-educativo scolastico per minori certificati ai sensi della L.104/92 (Accordo di pro-
gramma)
Sostegno socio-educativo/riabilitativo domiciliare per minori certificati ai sensi della L.104/92 62.482
Partecipazione a progetti specifici di promozione, informazione, prevenzione integrati con i Comuni 117.996

Trasferimenti in denaro

Strutture residenziali per minori - rette

Strutture semi-residenziali per minori- rette 202.267

Strutture

N
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Strutture residenziali per minori - gestione

Strutture semi-residenziali per minori- gestione

Altro
Figure professionali sociali (assistente sociale, educatore) inserite nei consultori familiari e nei servizi 57.141
rivolti a famiglia, infanzia e giovani per attivita di assistenza sociale (promozione, inserimento, inte-
grazione, ecc..) ad esclusione delle attivita di educazione sanitaria e dell'assistenza consultoriale a
sostegno di gravidanze e maternita a rischio sanitario (1)
Figure professionali sanitarie (psicologo, neuropsichiatra infantile , ecc..) la cui attivita si integra con 494.079
quella di figure professionali sociali per progetti socio-educativi, socio-terapeutici e socio-riabilitativi.
(2)
Altro (specificare..) V. notan. 1 360.330
TOTALI DELL'AREA FAMIGLIA E MINORI 1.294.295
NOTE (*) Le spese per i minori disabili sono comprese nell'area famiglia e minori.
(1) Figure Professionali sociali
Tipologia numero
EP 1
(2) Figure professionali sanitarie
Tipologia numero
Psicologi 4
Neuropsichiatri 2
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Operatori Sanitari 1

Ginecologi 0
Nota n. 1 Comprende attivita con gruppi di genitori ed adolescenti (Itaca, Gancio Originale, Free Stu-
dent Box, La stanza di Dante), Formazione Professionale Simonini, Convenzioni CER, Indaco,
UISP)

Bilancio sanitario
Costi

3- AREA DISABILITA'
Interventi e servizi

Assistenza domiciliare con finalita socio-assistenziale 154.559
Assistenza domiciliare con finalita riabilitativa/educativa

Inserimento lavorativo in ambiente di lavoro normale (personale educativo e borse lavoro) 64.480

Partecipazione a progetti specifici di promozione, informazione, prevenzione integrati con i Comuni 9.120
Trasferimenti in denaro
Laboratori protetti o altri servizi assimilabili (inserimento lavorativo in ambiente protetto) - rette

Servizi socio riabilitativi diurni - rette|  911.045

Strutture residenziali - rette| 1.326.714

Assegno di cura per disabilita acquisite 125500

Assegno di cura (Del. G.R.1377/99)|  24.000
Strutture

Servizi socio-riabilitativi diurni - gestione 570.000




Strutture residenziali - gestione

Spese personale sanitario, non attribuibile ai singoli servizi, per le attivita di presa in carico, accom- 150.001
pagnamento, ecc.. (3)

Spese personale sociale, non attribuibile ai singoli servizi, per le attivita di presa in carico, accompa- 69.719
gnamento, ecc.. (4)

Altro (specificare...) Assistenza protesica 1.520.000

TOTALI DELL'AREA DISABILITA' 4.812.138

(3)Spese personale sanitario, non attribuibile ai singoli servizi

Tipologia numero
Medici UVH 1
IP 1
Medici, Medico Fisiatra 1

(4) Spese personale sociale, non attribuibile ai singoli servizi

Tipologia numero
EP 2

Bilancio sanitario
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| Costi |
4- AREA ANZIANI

Interventi e servizi

partecipazione a progetti specifici di promozione, informazione, prevenzione integrati con i Comuni _

Trasferimenti in denaro

Oneri a rilievo sanitario ADI

Oneri a rilievo sanitario Centri Diurni 535.000

Oneri a rilievo sanitario strutture residenziali (Casa Protetta, RSA) 7.204.206
Assegno di cura 1.005.500

Strutture

Centri diurni - gestione

Personale e materiale sanitario* Centri Diurni 15.000
Strutture residenziali (RSA, Casa Protetta, Casa di Riposo, Comunita alloggio) - gestione| 960.000
Personale e materiale sanitario* strutture residenziali (Casa Protetta, RSA) 4.300.000
Altro
Spese personale sanitario, sociale, amministrativo, di coordinamento (S.A.A., U.V.G., coordinatori 532.000

sanitari strutture, ecc.. e con esclusione di progetti e servizi specialistici per demenze) (5)

Altro (specificare...)
TOTALI DELL'AREA ANZIANI 14.700.006

* tipologie previste dalla del. G.R 1378/99

(5) Personale sanitario, sociale, amministrativo, di coordinamento, (S.A.A., U.V.G., coordinatori sa-
nitari strutture, ecc..)




Tipologia numero
dettaglio figure SAA (2,5 amm.ivi, 2 ass, soc., 0,5 coord. SAA) 5
Coordinatori sanitari struttura (coord. San. Distrettuali e % coord. Servizio) 2
Medico UVG 2
IP UVG 2
Coordinatore amministrativo 1
Bilancio sanitario
Costi
6- AREA DISAGIO ADULTI
Interventi e servizi
Sostegno all'inserimento lavorativo (borse lavoro, personale) a favore di pazienti psichiatrici 235.754
Interventi di strada rivolti a prostituzione, senza fissa dimora 14.220
Partecipazione a progetti specifici di promozione, informazione, prevenzione integrati con i Comuni 2.323

Trasferimenti in denaro
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Contributi economici a favore di pazienti psichiatrici 120.857

Altro Specificare

Spesa figure professionali sociali (assistente sociale, educatore professionale) inseriti nei servizi di 1.091.502
psichiatria (6)

altro (specificare...) V. notan. 1 4.264.747

TOTALI DELL'AREA DISAGIO ADULTI 5.729.403

NOTE: (*) Comprende :psichiatria, interventi in materia di prostituzione, senza fissa dimora.

(6) Figure professionali sociali inseriti nei servizi di psichiatria

Tipologia numero

EP 21

Assistenti Sociali 5

Nota n. 1 Comprende: Rette in casa protetta utenti ex. OP, rette di inserimentoin strutture assisten-
ziali

per utenti a basso profilo psichiatrico, oneri relativi alla gestione di appartamenti protetti, costi area

socialita

Bilancio sanitario

Costi

7 - AREA DIPENDENZE

Interventi e servizi
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Sostegno all'inserimento sociale/mediazione sociale 64.014

Sostegno all'inserimento lavorativo (borse lavoro, personale) 17.830

Interventi di strada/interventi a bassa soglia (prevenzione, riduzione del danno, orientamen- 302.695
to/accompagnamento ai servizi..)

Partecipazione a progetti specifici di promozione, informazione, prevenzione integrati con i Comuni 84.093

Trasferimenti in denaro

Contributi economici _

Altro V. Notan. 1 329.968

Spesa figure professionali sociali (assistente sociale, educatore professionale) inserite nei SERT (7) 216.339

Altro (specificare...)
TOTALI DELL'AREA DIPENDENZE 1.014.939

(7) Figure professionali sociali inserite nei SERT

Tipologia numero

Assistenti Sociali
EP 4

Nota n. 1Comprende: Rette di utenti che hanno necessita di interventi a valenza assistenziale per i
quali la Comunita non ha funzioni riabilitative specifiche , iniziative nell'ambito alcoologico, progetti

alternativi al carcere, servizio di vigilanza, ricerca-azione in ambito giovanile, quota costo ammini-
strativo
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Bilancio sanitario

Costi

8 - AREA MULTIUTENZA

[ Figure professionali sociali (assistenti sociali) inserite nei servizi sanitari (ospedali, ecc..) 149.832

Spese per il Piano di Zona (predisposizione, gestione, valutazione, Ufficio di Piano) 13.980

Spese per personale amministrativo e tecnico a supporto delle attivita ad integrazione spciq— 198.343
sanitaria

altro (specificare...) V. Notan. 1-n. 2 651.568

TOTALI DELL'AREA MULTIUTENZA 1.013.723

Nota n. 1 Comprende: Convenzioni con associazioni di volontariato, con CEIS e Collina per la

accoglienza di utenti affetti da HIV/AIDS, Servizio socio-educativo domiciliare per persone con
HIV/AIDS

costo mediazione culturale, convenzione con Caritas e costi operatori Centro salute famiglia stranie-
ra

Nota n.2 Si specifica che non sono stati inseriti i costi relativi all'Hospice
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RIEPILOGATIVO AREE

1. AREA FAMIGLIA E MINORI 1.294.295
3. AREA DISABILITA' 4.812.138

4. AREA ANZIANI 14.700.006

6. AREA DISAGIO ADULTI 5.729.403

7. AREA DIPENDENZE 1.014.939
TOTALE 27.550.781
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BILANCIO
PROGRAMMA
ATTUATIVO ALTRI
ENTI - ANNO 2005:

SPESA SOCIALE DI

PROVINCIA malGR=NNN(E

Totale SPESE

ENTI gestita diretta- pab, Fonda- (Iper AIEE A
mente e non traferita zioni ....) ntervento)
ai comuni
Famiglia e Minori 0,00
Giovani 0,00
Disabili 0,00
Anziani 0,00
Immigrati 87.000,00 87.000,00
Disagio adulti 0,00
Dipendenze 0,00
Multiutenza 0,00
Totale SPESE 87.000,00 0,00 87.000,00
(per Ente spenditore)

Costi soste-

nuti diretta-

mente dalla

Provincia

(spesi dalla

Provincia e-

sclusi quelli

trasferiti ai

comuni)
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