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ACCORDO DI PROGRAMMA PER  L'ADOZIONE DEL  

PIANO DI ZONA DEL DISTRETTO SOCIO- SANITARIO N 48 SIRACUSA

Tra

Le amministrazioni comunali di: Siracusa, Capofila del distretto socio sanitario 48, Buccheri Buscemi, Canicattini Bagni, Cassaro, Ferla, Floridia, Priolo Gargallo, Palazzolo Acreide, Solarino, Sortino

E

· Il Prefetto di Siracusa

· L'azienda Unità Sanitaria Locale n. 8

· C.S.S.A – Ministero della Giustizia;

· Forum Permanente del Terzo Settore della Provincia di Siracusa

Per

L'adozione del Piano di Zona

In applicazione dell'art.19, comma2, legge 8 novembre 2000 n. 328 - "Legge quadro per la realizzazione del sistema integrato di interventi e servizi sociali", e della delibera della Giunta di Governo della Regione Siciliana del 27 settembre 2002 che approva le " Linee Guida di indirizzo ai comuni per la redazione dei Piani di Zona - triennio 2001-2003, in attuazione della legge 328/2000".

Premesso

-Che l'articolo1 della legge 328/2000, rubricato "Principi generali e finalità" recita: 

-"La Repubblica assicura alle persone e alle famiglie un sistema integrato di interventi e servizi sociali, promuove interventi per garantire la qualità della vita, pari opportunità, non discriminazione e diritti di cittadinanza , previene, elimina o riduce le condizioni di disabilità, di bisogno e di disagio individuale e familiare, derivanti da inadeguatezza del reddito, difficoltà sociali e condizioni di non autonomia, in coerenza con gli articoli 2, 3 e 38 della Costituzione".  

-Che il Comune  è l'ente titolare delle funzioni amministrative relative ai settori organici dei servizi alla persona e alla comunità, ai sensi dell'art. 13 del D.Lgs 267/2000. 

-Che il disposto dell' art.27 della legge 142/1990, ora art.34 TUEL (D.lgs 267/2000), consente che amministrazioni statali ed altri soggetti pubblici sottoscrivano accordi di programma "… per la definizione e l'attuazione di opere, di interventi o di programmi di intervento che richiedono ,per la loro completa realizzazione, l'azione di intervento coordinato".

-Che l'art. 19 della legge 328/2000, al comma 2, prevede l'adozione del piano di zona attraverso accordo di programma.

-Che la Giunta di Governo della Regione Siciliana in data 27 settembre 2002 ha approvato le "Linee Guida di indirizzo ai comuni per la redazione dei Piani di Zona- Triennio 2001-2003, in attuazione della legge 328/2000" le quali al cap.7 par.1 e segg. in applicazione dell'art. 8 comma 3 della L.328/2000" determinano la distrettualizzazione degli ambiti territoriali d'intervento, istituendo n.55 Distretti Socio Sanitari dei quali n.3, corrispondenti alle città metropolitane di Palermo, Catania e Messina, determinati quali " Distretti Unici Socio- Sanitari. 

-Che  Il Dipartimento Regionale Enti Locali ha pubblicato nella GURS n 15 del 4 aprile 2003 l'Indice Ragionato dei Piani di Zona - Indirizzo Tecnico operativo.

-Che in sede di Comitato dei Sindaci del 18.4.03, in conformità alle direttive dell'Assessorato Regionale inserite nel suddetto Indice Ragionato, giusta designazione da parte delle Amministrazioni interessate e dei rappresentanti del Terzo Settore, si è costituito il Gruppo Piano per la definizione e realizzazione del Piano di Zona. 

- Che il Comune di Siracusa, individuato come "Capofila" in ottemperanza a quanto previsto  dal cap.7 par. 4 delle "Linee Guida" , ha indetto presso la sala Giunta del Palazzo di Città, in data 18.12. ore 16 il Comitato dei Sindaci di Distretto per l'adozione del Piano di Zona e degli strumenti per la sua attuazione.

Le parti, come sopra costituite, concordano quanto segue:

ART.1

La premessa è parte integrante dell'accordo e vale patto.

ART.2

CAMPO DI APPLICAZIONE DELL' ACCORDO

L'Accordo di Programma è finalizzato all'adozione del Piano di Zona del Distretto Socio-Sanitario  n 48 Siracusa, che si allega al presente atto sotto la lettera "A" per costituirne parte integrante e sostanziale, unitamente al Bilancio di Distretto di cui al cap. 9  par. 7 delle "Linee Guida" (All. A/1).

ART.3

IMPEGNI DEI SOGGETTI FIRMATARI

L'attuazione del contenuto del presente Accordo avviene ad opera dei singoli soggetti firmatari i quali si impegnano espressamente a svolgere i compiti loro affidati secondo le modalità previste dall'accordo stesso e da quanto specificato nell'allegato Piano di Zona, nonché a superare gli ostacoli di ordine tecnico-amministrativo, procedurale e organizzativo.

In particolare:

· l’AUSL n. 8 di Siracusa si impegna espressamente a svolgere le prestazioni, i compiti e le funzioni concertati e specificati al successivo art. 8 del presente accordo con l’utilizzo di proprie risorse professionali;

· il C.S.S.A – Ministero della Giustizia si impegna a integrare gli interventi previsti dal Piano di Zona con i fondi che annualmente il Ministero della Giustizia – Dipartimento Amministrazione Penitenziaria – stanzia per i progetti di formazione e lavoro (Borse lavoro e sussidi) in favore dei soggetti condannati in esecuzione penale esterna. Inoltre, si impegna con proprio personale alla realizzazione degli interventi e/o servizi integrati previsti dal Piano di Zona in favore della fascia di utenza di cui sopra. Altresì, mette a disposizione la propria struttura, completa di attrezzature, sita in Siracusa viale Scala Greca n. 181 scala A/F, per le riunioni degli organismi  previsti dal Piano di Zona. 

· il Forum Permanente del Terzo Settore della Provincia di Siracusa si impegna ad agevolare il ruolo degli organismi non lucrativi di utilità sociale, degli organismi della cooperazione sociale, delle Associazioni degli enti di promozione sociale e delle Organizzazioni di Volontariato nella Programmazione, nella Organizzazione e nella gestione del sistema integrato di interventi e servizi sociali del Piano di Zona. Inoltre si impegna di mettere a disposizione il proprio radicamento territoriale, la conoscenza documentata del territorio e delle sue problematiche e la rete dei rapporti stabiliti nel territorio del distretto fra organismi di terzo settore ed istituzioni. Si impegna altresì a mettere a disposizione proprie  professionalità a titolo gratuito per avviare un processo di formazione/ sensibilizzazione rivolto a tutti gli organismi del territorio previsti dalla L.328/00, finalizzato   alla realizzazione del sistema integrato degli interventi e dei servizi sociali nel distretto.

ART.4

ASSETTO ISTITUZIONALE PER LA PROMOZIONE/ GESTIONE DEL PIANO DI ZONA

Il soggetto istituzionale che promuove e cura la programmazione e gestione delle politiche sociali dell' Ambito Territoriale  è il Sindaco del Comune capofila d'intesa con il Comitato dei Sindaci del Distretto. 

Il Comitato dei Sindaci del Distretto è composto dai Sindaci (o loro delegati) dei Comuni del Distretto Socio -Sanitario ed è rappresentato dal Sindaco del Comune capofila che assume il compito di coordinare i lavori.

Al Comitato dei Sindaci compete:

-la verifica del raggiungimento degli obiettivi del piano attraverso le valutazioni dei risultati delle azioni di monitoraggio sullo stato di attuazione del Piano di Zona;

-l'eventuale rimodulazione delle azioni del piano stesso sulla base delle esigenze che si dovessero verificare, anche su proposta del Gruppo Piano e fermi restando gli obiettivi come definiti nell'accordo di programma.

-la stipula di protocolli d'intesa o altri accordi con terzi non partecipanti all'accordo di programma.

-la predisposizione di tutti gli altri atti che sono necessari alla realizzazione degli interventi previsti nel piano e non rientrano nella competenza dei singoli comuni o di altri soggetti istituzionali.

-il contributo, attraverso proprie indicazioni e proposte, alla individuazione di futuri obiettivi da recepire negli accordi di programma da stipularsi.

ART.5

GRUPPO PIANO

E' istituito il Gruppo Piano quale struttura organizzativa deputata alla redazione,   gestione del Piano di Zona e strumento operativo del distretto socio -sanitario.

Ad esso compete di :

- predisporre il Rapporto di analisi e di valutazione dei bisogni locali (Domanda), del livello dei servizi socio-sanitari e delle risorse professionali presenti a livello distrettuale (Offerta); 

- definire gli obiettivi e le priorità del Piano di Zona a livello distrettuale;

- provvedere alla gestione e coordinamento del Tavolo di coordinamento distrettuale ;

- predisporre il Bilancio di distretto, sulla base dei singoli piani finanziari comunali redatti dai Comuni appartenenti al Distretto socio-sanitario integrato con il piano finanziario della AUSL n. 8;

- redigere il Piano di Zona;

- rimodulare  le attività previste dal Piano di Zona, con l'eventuale acquisizione di diverse competenze o nuove figure professionali per l'espletamento dei propri compiti;

- predisporre gli atti per l'organizzazione dei servizi e per l'eventuale affidamento di essi ai soggetti previsti dal comma 5 dell'art.1 legge 8 novembre 2000, n.328;

- predisporre l'articolato dei protocolli d'intesa  e degli altri atti finalizzati a realizzare il coordinamento con gli organi periferici delle amministrazioni statali;

- organizzare la raccolta delle informazioni e dei dati al fine della realizzazione del sistema di monitoraggio e valutazione;

- promuovere iniziative per il reperimento di altre risorse a valere su fonti di finanziamento comunitarie, nazionali e regionali per lo sviluppo delle politiche di inclusione sociale ed il consolidamento della rete integrata degli interventi e dei servizi sociali;

- formulare indicazioni e suggerimenti diretti  al coordinamento istituzionale in tema di iniziative di formazione e aggiornamento degli operatori;

- predisporre una relazione annuale sullo stato di attuazione del Piano di Zona con l'indicazione del livello di attuazione e del grado di soddisfazione dell'utenza, nonché con la specifica di utilizzo delle somme ricevute dal Comune capofila quale destinatario del fondo complessivo assegnato all'ambito territoriale.

ART.6

PERSONALE PER IL GRUPPO PIANO

L'utilizzo del personale per il Gruppo di Piano avverrà sotto la responsabilità funzionale ed organizzativa del coordinatore dello stesso.  

 Restano ferme, per il personale impiegato, la dipendenza amministrativa e i vincoli dello stato giuridico propri dell' Amministrazione di appartenenza, laddove tale personale sia dipendente di una delle amministrazioni locali interessate.        

ART 7.

MODIFICHE

Eventuali modifiche dell'accordo sono possibili purché concordate unanimemente tra i soggetti in esso coinvolti e, qualora comportanti aumenti della spesa prevista, ne riportino la relativa copertura finanziaria.

ART. 8

INTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA TRA I COMUNI DEL DISTRETTO E L’AUSL N.8
L’accordo relativo alle prestazioni e ai criteri di finanziamento per realizzare l’integrazione tra politiche sociali e sanità,  definito ai sensi del D.P.C.M. 14 febbraio 2001, l’art.17 della L.R. n.22/86 e la Circolare regionale  n. 2  del 1993 è il seguente:

	Area Materno Infantile
	Prestazioni funzioni A.U.S.L.:

Assistenza di tipo consultoriale alla famiglia alla maternità, ai minori attraverso prestazioni mediche, sociali, psicologiche, riabilitative:

· Diagnosi psicosociale  nei casi di separazone e divorzio (segnalazioni sez. civile  Trib. Ordinario e Trib.Min.);

Mediazione familiare

Attività assistenziali inerenti l’interruzione volontaria di gravidanza attraverso prestazioni mediche, sociali, psicologiche

Protezione del minore in stato di abbandono e tutela della sua crescita anche attraverso affidi e adozioni:

· presa in carico di minori sottoposti a provvedimenti A.B. del T.M;

·  interventi per il recupero delle capacità genitoriali e/o familiari

· Ristrutturazione dei ruoli familiari 

· Equipe specialistica per l’allontanamento coatto del minore dalla famiglia d’origine

Affidamento:

· Valutazione psicodiagnostica e sociale delle famiglie affidatarie 

· Monitoraggio dell’affidamento (minore-famiglia affidataria)
Idoneità coppie aspiranti all’adozione nazionale e internazionale:

· Valutazione psicodiagnostica

· Consulenza psicodiagnostica

· Presa in carico per attività sociopsicodiagnostica e la definizione di piani individualizzati integrati
· Presa in carico di minori sottoposti a provvedimenti civili e amministrativi del T.M. che necessitano prevalentemente di interventi socio-sanitari per l’ attività sociopsicodiagnostica e di prognosi e la definizione di piani individualizzati integrati
Interventi di prevenzione, assistenza e recupero psicoterapeutico dei minori vittime di abuso:

· Presa in carico di minori abusati sottoposti a provvedimenti del T.M. per interventi di prevenzione, assistenza e recupero sociopsicoterapeutico e la definizione di piani individualizzati integrati


	Prestazioni funzioni Comuni:

·  Collaborazione per la condivisione di  dati tecnici in possesso dei servizi sociali comunali;
· collaborazione per eventuali interventi di natura assistenziale  in favore della donna, alternativi all’interruzione 

· Interventi socio-assistenziali a tutela  del minore e a sostegno della famiglia ;

· Interventi socio-assistenziali a tutela del minore e a sostegno della famiglia

· Interventi socio-assistenziali a tutela del minore e a sostegno della famiglia

· Interventi per l’allontanamento coatto del minore dalla famiglia ( polizia municipale e mezzo trasporto)
1. interventi socio-assistenziali diretti alla famiglia d’origine e accompagnamento per favorire il superamento del disagio;
2. Istruttoria del provvedimento di affidamento
Idoneità coppie aspiranti all’adozione nazionale e internazionale:

· Valutazione psicosociale

Interventi di sostegno per le famiglie di minori in situazioni di disagio, di disadattamento o di devianza:

· supporto sociale ed economico alle famiglie,

· supporto educativo domiciliare e territoriale sui minori, compresa l’indagine sociale sulla famiglia e la definizione di piani individualizzati integrati

Interventi per minori soggetti a Provvedimenti penali, civili, amministrativi:

· accoglienza in comunità educative e familiari

· Presa in carico di minori sottoposti a provvedimenti civili, amministrativi e penali sottoposti a provvedimenti del T.M. che necessitano prevalentemente di interventi socio-assistenziali e la definizione di piani individualizzati integrati

· Interventi socio-assistenziali a tutela del minore e a sostegno della famiglia e definizione di piani individualizzati integrati


	Criteri di finanziamento

98  %    SSN

2 %      Comuni

98 % SSN

2 %    Comuni

60 %  S.S.N

40 %  Comuni

60% SSN

40 % Comuni

10 % SSN

90 % Comuni

10 % SSN

90 % Comuni

90 % SSN

10 % Comuni



	Area Disabili

Anziani e persone non auto-sufficienti con patologie cronico-degenerative

Dipendenze da droga, alcool e farmaci

Patologie psichiatriche


	Prestazioni e funzioni A.U.S.L.

· Assistenza ai disabili attraverso interventi diretti al recupero funzionale e sociale dei soggetti affetti da minorazioni fisiche, psichiche o sensoriali e tramite prestazioni domiciliari, ambulatoriali semiresidenziali e residenziali e assistenza

· Tutela del disabile attraverso prestazioni di riabilitazione, educative e di socializzazione, di facilitazione dell’inserimento scolastico e lavorativo, in regime domiciliare, semiresidenziale e residenziale, nella fase di lungo assistenza, compresi gli interventi e servizi di sollievo alla famiglia:

· Prestazioni diagnostiche, riabilitative e di consulenza specialistica
Strutture semiresidenziali e residenziali di lungoassistenza:

· Case Protette

· Comunità alloggio per adulti inabili
Cura e recupero funzionale di soggetti non autosufficienti non curabili a domicilio, tramite servizi residenziali a ciclo continuativo e diurno, compresi interventi e servizi di sollievo alla famiglia:

· Case di riposo
· Case Protette
Assistenza domiciliare integrata:

Prestazioni  domicilari  a tempo determinato per il 100% dei soggetti, di: 

· medicina generale e specialistica;

· assistenza infermieristica ;

· riabilitazione

Assistenza domiciliare anziani:

Prestazioni a domicilio, al bisogno, di:

· assistenza infermieristica;
· riabilitazione
Tutela delle persone dipendenti da alcool e droga, tramite prestazioni di tipo ambulatoriale, domiciliare, semiresidenziale e residenziale, di riabilitazione e reinserimento sociale:

· Prestazioni terapeutico-riabilitative e trattamenti specialistici, compreso il periodo della disassuefazione in comunità terapeutica

Tutela delle persone affette da disturbi mentali:

· Prestazioni terapeutiche e riabilitative di tipo ambulatoriale, domiciliare, semiresidenziale e residenziale
 Accoglienza in strutture a bassa intensità assistenziale e programmi di reinserimento sociale e lavorativo:

· Gruppi Appartamento

· Comunità Alloggio dimessi ONP


	Prestazioni e funzioni 

Comuni

Strutture semiresidenziali e residenziali di lungoassistenza:

· Case Protette:

· Comunità alloggio per adulti inabili

Cura e recupero funzionale di soggetti non autosufficienti non curabili a domicilio, tramite servizi residenziali a ciclo continuativo e diurno, compresi

interventi e servizi di sollievo alla famiglia

· Case di riposo
· Case Protette
Assistenza domiciliare integrata:

Prestazioni  domiciliari a tempo determinato per il 10% dei soggetti di:
· assistenza tutelare;

· aiuto domestico e familiare

Assistenza domiciliare Anziani

Prestazioni a domicilio di:

· assistenza tutelare;

· aiuto domestico e familiare

Tutela delle persone dipendenti da alcool e droga, tramite prestazioni di tipo ambulatoriale,

domiciliare, semiresidenziale e residenziale, di riabilitazione e

reinserimento sociale:

· programmi di reinserimento sociale e lavorativo dopo la fase di dipendenza

Accoglienza in  strutture a bassa intensità assistenziale e programmi di reinserimento sociale e lavorativo


	Criteri di finanziamento

100%  SSN

100 % SSN 

50 % SSN

50 % Comuni

50 % SSN

50 % Comuni

100 % SSN prestazioni sanitarie

100 % Comuni prestazioni  socio-assistenziali

100 % SSN prestazioni sanitarie

100 % Comuni prestazioni socio-assistenziali

100 % SSN  prestazioni sanitarie

100 % Comuni  programmi di reinserimento sociale

100 %  SSN

70 % SSN

30 % Comuni

30 % SSN

70 % Comuni


ART.9

COLLEGIO DI VIGILANZA E SUO FUNZIONAMENTO (ai sensi dell'art. 27 L.48/91)

La vigilanza sul rispetto degli obblighi del presente accordo è demandata ad un collegio di cui faranno parte i rappresentanti dei soggetti  firmatari dell’Accordo, che saranno, successivamente indicati  dagli stessi.

Il  collegio di vigilanza, una volta appurato ritardi o negligenze nella realizzazione degli interventi, provvede a darne comunicazione agli altri soggetti firmatari dell'accordo al fine di concordare soluzioni o interventi da adottare, ivi inclusa la possibilità di proporre le necessarie modifiche al presente accordo.

ART.10

EVENTUALE PROCEDIMENTO DI ARBITRATO

Le vertenze che dovessero sorgere fra gli Enti aderenti all'accordo di programma, e che non si possono definire in via amministrativa, saranno definite da un collegio di cinque arbitri, uno ciascuno in rappresentanza delle Parti  di cui uno con funzioni di Presidente, scelto congiuntamente dagli stessi. Il collegio in questione deciderà secondo legge. 

ART.11

PUBBLICAZIONE

Il legale rappresentante del Comune Capofila, trasmette alla Regione Siciliana-Ufficio di Piano-Commissione Tecnica per l'Accompagnamento e Assistenza presso il Dipartimento Regionale Enti Locali - Via Trinacria n. 34 - -Palermo, il presente Accordo di Programma ed i relativi atti allegati per la trasmissione del Piano di Zona, ai fini della prescritta verifica di compatibilità con le  Linee Guida ( pubblicate con D.P. 4.11.02); successivamente provvederà alla pubblicazione sulla Gazzetta Ufficiale della Regione Siciliana.

ART.12

DURATA

Il presente accordo ha durata  triennale; esso si concluderà comunque ad avvenuta ultimazione dei progetti e degli interventi previsti nel piano territoriale allegato al presente atto quale sua parte integrante e sostanziale.

ART.13

NORMA DI RINVIO

Per quanto non previsto dal presente accordo si rinvia alla vigente disciplina generale dell'accordo di programma, di cui all'art .34 TUEL (d.lgs.267/ 2000).

In fede a piena conferma di quanto sopra, le parti si sottoscrivono come segue:

	Per l’organismo

Comune di Siracusa

Il Sindaco


	Timbro e firma

	Il Prefetto di Siracusa


	Timbro e firma

	Per l’organismo

Comune di Buccheri

Il Sindaco


	Timbro e firma

	Per l’organismo

Comune di Buscemi

Il Sindaco


	Timbro e firma

	Per l’organismo

Comune di Canicattini Bagni

Il Sindaco


	Timbro e firma

	Per l’organismo

Comune di Cassaro

Il Sindaco


	Timbro e firma

	Per l’organismo

Comune di Ferla

Il Sindaco


	Timbro e firma

	Per l’organismo

Comune di Floridia

Il Sindaco


	Timbro e firma

	Per l’organismo

Comune di Palazzolo Acreide

Il Sindaco


	Timbro e firma

	Per l’organismo

Comune di Priolo Gargallo

Il Sindaco


	Timbro e firma

	Per l’organismo

Comune di Solarino

Il Sindaco


	Timbro e firma

	Per l’organismo

Comune di Sortino

Il Sindaco


	Timbro e firma

	Per l’organismo

AUSL n. 8 di Siracusa

Il Direttore generale


	Timbro e firma

	Per l’organismo

CSSA – Ministero della Giustizia di Siracusa

Il Direttore


	Timbro e firma

	Per l’organismo

Forum Permanente del Terzo Settore della Provincia di Siracusa

Il Segretario


	Timbro e firma


PAGE  
1

