REGIONE DEL VENETO

UI_SS9 AZIENDA U.L.S.S. n. 9 SCALIGERA
At Sede legale: via Valverde, 42 — 37122 VERONA

SCALIC

ORIGINALE

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE
N. 365 del 31/05/2018

I Direttore Generale dellAzienda U.L.S.S. n. 9 SCALIGERA, dott. Pietro Girardi,

nominato con D.P.G.R.V. n. 196 del 30/12/2015 e confermato con D.P.G.R.V. n. 164
del 30/12/2016, coadiuvato dai Direttori:

- dott. Giuseppe Cenci Direttore Amministrativo -
- dr.ssa Denise Signorelli  Direttore Sanitario
- dott. Raffaele Grottola Direttore dei Servizi Socio-Sanitari

ha adottato in data odierna la presente deliberazione:

OGGETTO

AULSS 9 SCALIGERA CONTRIBUTI ANNO 2018 A SOSTEGNO Dl

ATTIVITA SPORTIVA SVOLTA A FAVORE DI SOGGETTI DISABILI.
PROVVEDIMENTI - CIG: 74845573D3.

Note per la trasparenza:aulss 9 scaligera contributi anno 2018 a sostegno di attivita sportiva
svolta a favore di soggetti disabili. prowedimenti - cig: 74845573d3.

Il Proponente: UOC Direzione Amministrativa Territoriale F.TO DOTT.GABRIELE GATTI
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Il sottoscritto Direttore UOC Direzione Amministrativa Territoriale Dott. Gabriele Gatti
di concerto con Dott. Gianmarco Erbisti Responsabile UOS Attivita Amministrativa
Socio Sanitaria riferisce quanto segue:

Premesso che:

- nellambito della programmazione dei Servizi Socio Sanitari del’ambito territoriale
Aziendale anno 2018 approvato dai Comitati dei Sindaci dei Distretti dellAULSS
9 Scaligera tra le azioni previste vi &€ quella relativa al sostegno con un contributo
a parziale abbattimento dei costi sostenuti da Enti del terzo settore per l'attivita
sportiva svolta a favore di soggetti disabili;

- l'operato relativo alle attivita di integrazione sociale e I'attivita sportiva di cui sopra
ha fatto si che il ruolo assunto da detti interventi € diventato importante nei
rapporti con il territorio dei Comuni associati, con i familiari degli assistiti portatori
di handicap e con gli assistiti stessi;

- € necessario in ottemperanza alla programmazione Socio Sanitaria dellambito
territoriale Aziendale per il 2018 approvare e pubblicare sul sito dellAzienda
ULSS 9 Scaligera un apposito bando, sulla base dello schema parte integrante
del presente atto, finalizzato allerogazione dei contributi di cui trattasi a sostegno
degli Enti del terzo settore;

- trattasi di attivita sportiva a favore di soggetti portatori di handicap in possesso di
gravita, con particolare riferimento a quelli frequentanti i Centri Diurni dell AULSS
9 Scaligera e per quei progetti che hanno coinvolto i medesimi Centri Diurni
nellambito delle patologie delegate dai Comitati dei Sindaci dei Distrett
dellAzienda ULSS 9 Scaligera risultanti dal piano locale della disabilita
dellambito territoriale Aziendale;

- I'Azienda ULSS 9 Scaligera intende continuare a sostenere I'operato di dette Enti
del terzo settore operanti in stretto rapporto con i rispettivi Servizi Socio Sanitari
attraverso il sostegno a parziale abbattimento dei costi che gli Enti stessi
sostengono per la realizzazione delle attivita sportiva a favore di soggetti disabili,
svolte nel corso dellanno 2018;

Atteso che le attivita verranno verificate dal servizio di coordinamento Centri diurni
dellAzienda, in linea con le finalita di cui alla Legge 104/92;

Awuto presente che il coinvolgimento da parte del sistema dei servizi dei menzionati
Enti, ha permesso di contenere i costi con riferimento ai servizi a favore dei soggetti
portatori di handicap, con particolare riferimento a quelli semiresidenziali, ferma
restando la natura integrativa ed umanizzante delle attivita finanziate;

Awuto presente che lo stanziamento relativo al sostegno delle attivita di integrazione
sociale e attivita sportiva di cui al presente atto per il periodo 2018 ammonta ad Euro
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75.000,00;

Precisato che il rapporto si concretizza nellassegnazione di un
contributo/sowenzione agli Enti del terzo settore, aventi operativita documentata di
rilievo provinciale, a parziale ristoro degli oneri sostenuti a favore esclusivo
dellutente per la sua presa in carico socio-sanitaria e che trattasi di rimborso che
prescinde dalle regole di concorrenza, dalla logica di prezzo e che corrisponde a
finanziamento ed abbattimento parziale dei costi sostenuti per la realizzazione di
attivita sportiva a favore dei ragazzi disabili degli ambiti territoriali del’ Azienda ULSS
9 Scaligera anche per quei progetti che hanno coinvolto i Centri Diurni del’ Azienda
medesima. Non vi é pertanto profitto nelle attivita e vengono rimborsati solo in modo
parziale costi diretti effettivamente sostenuti;

Precisato altresi che gli oneri rimborsabili parzialmente sono quelli relativi alle spese
di gestione documentate relative agli interventi per l'attivita sportiva prestati a favore
di soggetti portatori di handicap del’AULSS 9 Scaligera;

Ritenuto opportuno in esecuzione a quanto disposto dai Comitati dei Sindaci degli
ambiti distrettuali dellAzienda AULSS 9 Scaligera, per il 2018, di riconoscere previa
rendicontazione dei costi diretti effettivamente sostenuti il contributo/sowenzione
stanziato a parziale abbattimento degli stessi, nellinteresse dellutenza sulla base
della pubblicazione sul sito Aziendale di apposito bando, schema di domanda e
scheda progettuale per:

- Euro 25.000,00 a carico dellambito territoriale dei Distretti n. 1 Verona Citta e
n. 2 Est Veronese;

-Euro 25.000,00 a carico dellambito territoriale del Distretto n. 3 Della Pianura
Veronese;

-Euro 25.000,00 a carico dellambito territoriale del Distretto n. 4 Del’ Ovest
Veronese;

Propone 'adozione del provwedimento sotto riportato.
IL DIRETTORE GENERALE

Vista lattestazione del Responsabile dellavwenuta regolare istruttoria della
pratica in relazione sia alla sua compatibilita con la vigente legislazione nazionale e
regionale, sia alla sua conformita alle direttive e regolamentazione aziendali;

Acquisito agli atti il parere favorevole del Direttore Sanitario, del Direttore
Amministrativo e del Direttore dei Servizi Socio-Sanitari per quanto di rispettiva
competenza;

DELIBERA
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1)

2)

3)

4)

5)

6)

7

8)

9)

di disporre, in ottemperanza a quanto disposto dalle programmazioni dei
Comitati dei Sindaci degli ambiti territoriali Distrettuali dell AULSS 9 Scaligera,
lerogazione di contributi/sovwenzioni a sostegno e parziale abbattimento dei
costi sostenuti dagli Enti del terzo settore operanti sullambito territoriale
Aziendale, aventi operativita documentata a livello provinciale nello
svolgimento di attivita sportiva svolta a favore di soggetti disabili con
particolare riferimento a quelli frequentanti i Centri Diurni dellAULSS 9
Scaligera e per quei progetti che hanno coinvolto i medesimi Centri Diurni;

di disporre la pubblicazione sul sito Aziendale di apposito bando, sulla base
dello schema parte integrante del presente atto, per il riconoscimento dei
contributi/sowenzioni di cui al precedente punto 1 del presente dispositivo;

di approvare il bando per l'erogazione di contributi/sowenzioni di cui al
precedente punto 1 del presente dispositivo, lo schema di domanda e la
scheda progettuale relativa,

di dare atto che il contributo coprira un massimo di non piu dell80% dei costi
diretti sostenuti per I'intervento nel 2018;

di dare atto che il costo massimo presunto relativo ai contributi di cui al
presente atto che ammonta ad Euro 75.000,00 e stato inserito nel bilancio
economico preventivo e budget generale anno 2018 dando atto che la
disponibilita ad ordinare é stata registrata al conto BA1290 (AREA SOCIALE
SEZIONE 4);

di dare atto altresi che il rapporto economico awiato a sostegno dell'attivita
sportiva si concretizza nellassegnazione di un contributo/sovwenzione agli
Enti del terzo settore, a parziale ristoro degli oneri sostenuti a favore esclusivo
dell'utente per la sua presa in carico socio-sanitaria e che trattasi di rimborso e
che corrisponde a finanziamento ed abbattimento parziale dei costi sostenuti
dallEnte. Non vi &€ pertanto profitto nelle attivita e vengono rimborsati solo in
modo parziale costi diretti effettivamente sostenuti;

di dare atto che il contributo approvato verra finanziato per il 60% a
dichiarazione di awio delle attivita e per il 40% a rendicontazione finale e
verifica delle attivita rese entro e non oltre la fine di febbraio del 2019;

di dare atto che il contributo di cui al presente atto potra essere
diminuito/azzerato in ragione dei contenimenti dei finanziamenti da parte dei
comuni dei rispettivi ambiti territoriali;

di evidenziare che [Iamministrazione finanzia, su disposizione della
Conferenza dei Sindaci del proprio ambito territoriale, '80% dei costi per la
realizzazione delle attivita e che il restante costo viene sostenuto con risorse
proprie dellEnte prevalentemente da contributi dei genitori dei soggetti
disabili;

10)Di incaricare il Responsabile UOS Attivita Amministrativa Socio Sanitaria
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dellesecuzione del presente prowedimento;

11)di incaricare i Direttori UOC Disabilita e Non Autosufficienza ed il
Responsabile Servizio Centri Diurni competenti per ambito territoriale della
valutazione delle progettualita (commissione per la valutazione di cui al bando
parte integrante del presente atto);

12) di disporre che per lottenimento del sussidio da parte del beneficiario
vengano effettuate tre richieste distinte per ogni ambito di comitato dei sindaci
dell Amministrazione.

Il Direttore Sanitario Il Direttore Amministrativo Il Direttore dei Servizi

Socio Sanitari
F.TO dr.ssa Denise Signorelli F.TO dott. Giuseppe Cenci F.TO dott. Raffaele Grottola

IL DIRETTORE GENERALE
F.TO dott. Pietro Girardi
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ATTESTAZIONE DI PUBBLICAZIONE E DI ESECUTIVITA

La presente deliberazione € divenuta esecutiva dalla data di adozione.

In data odierna copia della presente deliberazione viene:

e Pubblicata per 15 giorni consecutivi nel’Albo on line, ai sensi e per gli effetti dell'art.
32— commal-della L. 18.06.2009, n. 69 e s.m.i..

e Trasmessaal Collegio Sindacale, ai sensi dellart. 10 — comma5 - della L.R.
14.09.1994, n. 56.

Verona, 05/06/2018
p.il Direttore
UOC Affari Generali
F.TO Sig.ra Romana Boldrin

TRASMESSA PER L’ESECUZIONE A:

UOS Attivita Socio Sanitarie

TRASMESSA PER CONOSCENZA A:

UOC Direzione Amministrativa Territoriale
UOC Contabilita’ e Bilancio
Controllo di Gestione
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BANDO PER L'EROGAZIONE DI CONTRIBUT! A PARZIALE ABBATTIMENTO DEI COSTI A FAVORE DI ENTI
DEL TERZO SETTORE, OPERANTI NELLAMBITO TERRITORIALE DELL’AULSS 9 SCALIGERA, PER LA
REALIZZAZIONE DI “PROGETTI DI ATTIVITA’ SPORTIVA IN FAVORE DI SOGGETTI DISABILI IN SITUAZIONE
DI GRAVITA’ NELL'AMBITO DELLE PATOLOGIE DELEGATE—- ANNO 2018”. C1G: 74845573D3.

Premessa

Nel territorio dell’AULSS 9 SCALIGERA si riscontra la necessitd di sostenere ['offerta di
opportunita di integrazione delle persone disabili minori e adulte, in situazione di gravita,
all’interno della Comunita di appartenenza, tramite il sostegno appunto di progetti di integrazione
sociale di attivita sportiva, da svolgersi anche durante le ore serali e giornate festive. I progetti
individuali devono perseguire |'obiettivo prioritario di promuovere forme di autonomia personale
nella vita di relazione, nella vita sociale e familiare e di realizzare percorsi di integrazione sociale
attraverso la realizzazione di progetti personalizzati, con il coinvolgimento della persona, della
famiglia, della comunita.

1) Oggetto e finalita

Erogazione di contributi per il sostegno di progetti di integrazione sociale e di attivita sportiva in
favore di persone disabili in situazioni di gravita non inseriti in regime residenziale, frequentanti i
Centri Diurni dell’AULSS 9 SCALIGERA e per quei progetti che hanno coinvolto i medesimi
Centri Diurni

La progettualita si integra agli indirizzi della regione del Veneto per la gestione degli Interventi di
Promozione dell’Autonomia Personale e di Aiuto Personale (Legge 162/98) a favore delle persone
con disabilita grave:

-personalizzazione dell’intervento
- permanenza nella propria casa e nel complesso delle relazioni sociali
- supporto alla famiglia.
Attivita riconoscibili:
- attivita sportiva integrata e non con realta pubbliche e private del territorio
2) Stanziamento

Per il finanziamento dei progetti di attivita sportiva in favore di persone disabili in situazioni di
gravitda ¢ previsto uno stanziamento complessivo di Euro 75.000,00 a valere sullo stanziamento
anni 2018 delle attivita sociali finanziato nell’ambito delle attivita sociali dei comuni dell’ambito
territoriale del’AULSS 9 SCALIGERA cosi definito:

- Euro 25.000,00 a carico dell’ambito territoriale dei Distretti n. 1 Verona Cittd € n. 2 Est
Veronese;
- Euro 25.000,00 a carico dell’ambito territoriale del Distretto n. 3 Pianura Veronese;



- Euro 25.000,00 a carico dell’ambito territoriale del Distretto n. 4 Ovest Veronese;

3) Requisiti dei soggetti richiedenti
[l soggetto richiedente, a pena di inammissibilita, deve possedere, i seguenti requisiti:
1) tipologia: Ente del Terzo Settore;

2) sede: avere la sede legale o comunque una sede operativa nel territorio del’ AULSS 9
SCALIGERA, come da dichiarazione a firma del rappresentante legale richiedente. La sede
operativa dovra essere obbligatoriamente e fattivamente coinvolta nella ideazione e/o realizzazione
del progetto: la misura e le modalita di tale coinvolgimento dovranno essere chiaramente esplicitate
nel materiale di presentazione del progetto;

3) Certificazione formale del numero di frequentatori, praticanti, tesserati soci nelle attivita svolte
nel triennio precedente all’esercizio anno 2018 di almeno 400 soggetti disabili annui (in caso di
mancanza di certificazione formale ['ente potra produrre elenco nominativo dei soggetti coinvolti
con dichiarazione di responsabilita del Legale rappresentante dell’entee dell’assistito coinvolto in
ordine al coinvolgimento concreto) frequentanti strutture semiresidenziali accreditate;

4) impegno formale al coinvolgimento di soggetti disabili frequentanti le strutture accreditate
semiresidenziali per disabili degli ambiti territoriali dei distretti sopramenzionati, in misura non
inferiore a 400 da sottoporsi ad azione di controllo finalizzata alla verifica dell’eftettivo impiego;

5) coinvolgimento di non meno di 15 strutture semiresidenziali accreditate in tutto 1’ambito
territoriale dell’ULSS 9 con un numero minimo per distretto di 3 strutture accreditate.

4) Ammissibilita e contenuti dei progetti
Le richieste di contributo dovranno rispettare, a pena di inammissibilita, le seguenti condizioni:

1. conformita: le iniziative dovranno essere conformi a quanto descritto nella scheda progetto
allegata al presente bando (all.1a).

2. conoscenza della realtd locale: il progetto deve essere corredato da una breve analisi del
fabbisogno della realta locale in relazione ai temi di intervento del progetto stesso;

3. localizzazione: 1 progetti devono essere stati attuati all’interno del territorio dell’ AULSS 9
SCALIGERA. 1l progetto, pertanto, potra essere attuato in un ambito territoriale coincidente con i
distretti ed a favore di soggetti portatori di handicap affetti da patologie delegate dai Comitati dei
Sindaci dell’ambito territoriale aziendale e dal piano locale della disabilita del’ AULSS 9
SCALIGERA.

4. durata delle iniziative: le iniziative devono essersi svolte nell’anno 2018.

wn

. coinvolgimento formale nel Progetto di almeno 400 utenti disabili;

5) Criteri di valutazione dei progetti



La Commissione di Valutazione istituita procedera alla verifica dei requisiti di cui al punto 3) ed,
alla rispondenza dei progetti , ai contenuti ed all’ammissibilita di cui al punto 4), provvedendo
successivamente alla valutazione dei progetti ammessi sulla base dei criteri e degli indicatori di
punteggio di seguito evidenziati ammettendo i progetti che raggiungono almeno 60 punti su 100:

[. Coinvolgimento delle istituzioni locali, di altri gruppi locali o organizzazioni: punteggio 0-30
punti;

[\

. Innovativita, qualita dell’intervento e corrispondenza agli obiettivi generali del progetto:
punteggio da 0 a 25 punti;

(S}

. Metodologia (es. coerenza tra obiettivi e costi; utilizzo di strumenti progettazione partecipata;
presenza di indicatori di valutazione facilmente dimostrabili; utilizzo di un quadro temporale):
punteggio da 0 a 20 punti;

5

Numero dei beneficiari: punteggio da 0 a 5 punti;
Risultati attesi: punteggio da 0 a 5 punti;

N W

Reperimento di altri finanziamenti (soggetti pubblici e privati): punteggio da 0 a 15 punti.

6) Contributo concedibile

[l finanziamento dei progetti approvati avverra fino alla misura massima dell’80% dei costi diretti
effettivamente sostenuti nell’anno 2018 per la realizzazione del progetto a favore dei soggetti
disabili gravi residenti nell’ambito territoriale dell’ AULSS 9 SCALIGERA con riferimento alle
attivita esplicitamente indicate all’art. 1. T contributi concessi sostengono esclusivamente attivita
posta in essere per gli interventi oggetto del presente bando di attivita sportiva a favore dei soggetti
disabili di cui sopra svolta da parte di Enti del terzo settore aventi rilievo operativo provinciale da
evidenziarsi nel progetto dando evidenza delle attivitd gia svolte nel triennio precedente al 2018
come sopramenzionato € richiesto. L’Amministrazione si riserva la facolta di non assegnare il
contributo qualora nessun progetto presentato sia ritenuto adeguato ai requisiti e finalita del bando.
Verra sostenuto un solo progetto;

Si da atto che il contributo di cui al presente atto potra essere diminuito in ragione dei contenimenti
de1 finanziamenti da parte dei Comuni dei rispettivi ambiti territoriali.

7) Modalita di erogazione e rendicontazione dei contributi
[ soggetti beneficiari dovranno rendicontare i costi diretti sostenuti per I’attivita sportiva.
Il contributo verra erogato a seguito della produzione della seguente documentazione:

a) relazione finale sull’attivita svolta, corredata dalla eventuale documentazione fotografica
disponibile (su supporto informatico) con evidenziate le iniziative poste in essere;

b) rendiconto finanziario indicante, per ciascuna delle spese, gli estremi dei documenti
contabili che ne attestino I'effettivo sostenimento, compresa la dichiarazione di lavoro
volontario (es. per I'impiego di personale volontario, sottoscritta dallo stesso), contenente
altresi la dichiarazione che i documenti di spesa sono esibibili su richiesta dell’AULSS 9



SCALIGERA (il contributo non sostiene costi relativi a prestazioni lavorative svolte da
personale volontario);

¢) progetto realizzato nell’anno 2018 formulato sulla base dello schema di progetto la:

d) elenco nominativo assistiti disabili gravi (non meno di n. 400 utenti disabili) coinvolti nelle
iniziative con indicazione della patologia e dichiarazione che le patologie elencate rientrano
tra quelle delegate all’AULSS 9 SCALIGERA e dichiarazione che gli assistiti di cui al
punto d) non sono inseriti in regime residenziale e che sono soggetti disabili che frequentano
1 Centri Diurni dell’AULSS 9 SCALIGERA o inseriti in progetti che hanno coinvolto i
medesimi Centri Diurni;

e) dichiarazione sui contributi eventuali ottenuti per il progetto da altri enti pubblici e privati;
f) compilazione domanda sulla base dello schema 1b;
g) copia dell’ultimo Bilancio approvato dall’assemblea per eventuale supplemento di istruttoria

relativo a contributi ottenuti per il progetto da altri enti pubblici e privati;

L’erogazione avverra per il 60% del contributo a dichiarazione di avvio del progetto approvato e
per il 40% a verifica dell’attivita svolta e della relativa rendicontazione anche di costo.

L’assenza nella documentazione presentata con la domanda di contributo di anche uno solo degli
elementi richiesti costituisce motivo di non accettabilita della stessa e motivo di esclusione dal
bando previa valutazione.

8) Durata del progetto
Tutti i progetti dovranno avere una durata massima di 12 mesi nel corso del 2018.
9) Adempimenti tracciabilita’ flussi finanziari

Al fine di accedere ai pagamenti relativi al presente bando L’Ente del terzo settore dovra
impegnarsi ad indicare un conto corrente dedicato, anche non in via esclusiva, alle commesse
pubbliche ai sensi dell’art. 3 della legge 13/8/2010 n.136.

[’Ente dovra comunicare a questa Amministrazione gli estremi identificativi del conti correnti
dedicati, di cui sopra, entro sette giorni dalla loro accensione, nonché nello stesso termine, le
generalita ed il codice fiscale delle persone delegate ad operare su di essi.

Al fini della tracciabilita dei flussi finanziari, I’Ente medesimo si assumera altresi tutti gli obblighi
previsti nella predetta legge 13/8/2010 n.136 e successive modifiche, in particolare quelli di cui
all’articolo 3 della suddetta legge n. 136/2010.

L’Ente si impegna a dare immediata comunicazione all’AULSS 9 SCALIGERA ed alla prefettura-
ufficio territoriale del Governo della propria provincia della notizia dell’inadempimento della
propria controparte (subappaltatore/subcontraente) agli obblighi di tracciabilita finanziari.

L’Ente dovra inserire nel contratto tra affidatario e subcontraente, ai sensi della legge n. 136/2010 ¢
s. m., 1l seguente Schema di clausola contrattuale:

“Art. (...)

(Obblighi del subcontraente relativi alla tracciabilita dei flussi finanziari)



1. L’Ente (...), in qualita di subcontraente dell’impresa (...) nell’ambito del contratto sottoscritto
con I’Ente (...), identificato con il CIG n. (...)/CUP n. (...), assume tutti gli obblighi di tracciabilita
dei flussi finanziari di cui all’articolo 3 della legge 13 agosto 2010, n. 136 e successive modifiche.

2. U’Ente (...), in qualita di subcontraente dell’impresa (...), si impegna a dare immediata
comunicazione all’Ente (...) della notizia dell’inadempimento della propria controparte agli
obblighi di tracciabilita finanziaria.

3. L’Ente (...), in qualita di subcontraente dell’impresa (...), si impegna ad inviare copia del
presente contratto all’Ente (...).” ’

L’Ente ha "obbligo di trasmettere tutti i subcontratti per le veritiche di cui all’art. 3, comma 9 della
legge 13/8/2010 n. 136.

Nel caso in cui le transazioni finanziarie siano eseguite senza avvalersi di banche o della societa
Poste Italiane S.p.A., il contratto conseguente al presente appalto si intendera risolto ai sensi del
comma 8, art. 3 della legge 13/8/2010 n. 136.

10) DURC

L’Ente si impegna ad essere in regola con il versamento dei contributi INPS ed INAIL, previsti ai
fini del DURC: I’Ente dovra in ogni caso riportare il numero di matricola INPS e la sede INPS
competente al fine dell’acquisizione del DURC da parte dell’ULSS.

[l pagamento delle fatture sara effettuato previa verifica del Documento Unico di Regolarita
Contributiva (DURC).

L’eventuale ritardato pagamento di fatture non pud essere invocato come valido motivo per
esecuzione di servizi ridotti o parziali o per la risoluzione del contratto dell’appaltatore, il quale e’
tenuto a continuare il servizio fino alla scadenza contrattuale.

11) Modalita e termini di presentazione del progetto

Tutte le richieste di contributo per la realizzazione dei progetti dovranno essere presentate,
esclusivamente, avvalendosi del relativo modulo di domanda allegato al presente invito (All. 1b),
disponibile sul sito web delPAULSS 9 SCALIGERA alla voce bandi “BANDO PER
L’EROGAZIONE DI CONTRIBUTI A PARZIALE ABBATTIMENTO DEI COSTI A FAVORE
DIENTI DEL TERZO SETTORE, OPERANTI NELL’AMBITO TERRITORIALE DELL’AULSS
9 PER LA REALIZZAZIONE DI “PROGETTI DI ATTIVITA® SPORTIVA IN FAVORE DI
SOGGETTI DISABILI IN SITUAZIONE DI GRAVITA” NELL’AMBITO DELLE PATOLOGIE
DELEGATE- ANNO 2018”.

Le domande dovranno, a pena di decadenza, essere consegnate a mano entro e non oltre 15 giorni
dalla pubblicazione del presente bando (eventualmente prorogabile di un mese sulla base delle
disponibilita), o inoltrate a mezzo raccomandata a.r. entro la medesima data (in tal caso fara fede il
timbro dell’ufficio postale accettante) all’Ufficio Protocollo dell’AULSS 9 SCALIGERA
indirizzandole a:



Direttore Generale
Azienda ULSS n. 9 SCALIGERA
Via Valverde , 42
37122 Verona

Sul frontespizio della busta contenente la domanda dovra essere apposta la dicitura: “Progetti di
integrazione sociale e attivita sportiva in favore di persone disabili in situazione di gravita”.

[I modulo dovra essere compilato in ogni sua parte ¢ vi dovra essere allegata copia del documento
di identita del rappresentante legale. In proposito, si precisa che il soggetto che sottoscrive la
domanda deve coincidere con il soggetto prestatore delle dichiarazioni in essa contenute.

Il trattamento dei dati personali, in conformita al D. Lgs. n. 196/2003 e successive modifiche e
integrazioni, ¢ effettuato dagli uffici dell’ AULSS 9 SCALIGERA anche con strumenti informatici,
per le finalita previste dal presente procedimento.

[l conferimento dei dati ha natura obbligatoria. Gli interessati godono dei dirittt previsti dall’art. 7
del predetto decreto.

[nformazioni potranno essere richieste a:
AZIENDA ULSS 9 SCALIGERA

Tel. 0459287111;

Fax. 0459287022

E-mail: coord.ceod@aulss9.veneto.it

Verona,



Allegato la

SCHEDA PROGETTO

Interventi di integrazione sociale e attivita sportiva a favore di persone disabili in situazioni di
gravita

Nell’ambito delle attivita sociali finanziate dalle Conferenze dei Sindaci dell’ambito territoriale
aziendale dell’AULSS 9 SCALIGERA e previsto il sostegno di attivita sportiva svolta a favore di
soggetti portatori di handicap anche frequentati i Centri Diurni dell’AULSS 9 SCALIGERA da
parte di Enti del terzo Settore;

- Euro 25.000,00 a carico dell’ambito territoriale dei Distretti n. 1 Verona Citta e n. 2 Est
Veronese;

- Euro 25.000,00 a carico dell’ambito territoriale del Distretto n. 3 Pianura VVeronese;

- Euro 25.000,00 a carico dell’ambito territoriale del Distretto n. 4 Ovest Veronese;

Gli interventi dovranno concretizzarsi nelle seguenti attivita svolte nell’anno 2018 come da bando
pubblicato.

Attivita sportiva integrata e non con realta pubbliche e private del territorio.
Obiettivi
Gli obiettivi sono stati individuati nella programmazione dei servizi socio sanitari per il 2018:

- favorire gli interventi di sostegno alle famiglie delle persone disabili, ed in particolare a
quelle in condizione di maggior fragilita;

- favorire lo sviluppo di autonomie e I’integrazione in attivita ricreative e sportive di persone
con disabilita, con particolare attenzione a preadolescenti e adolescenti disabili;

- promuovere opportunita di socializzazione in collaborazione con la comunita locale, le
associazioni dei familiari ed il privato sociale;

- coinvolgere la comunita locale nel dare risposta ai bisogni di integrazione sociale e di
partecipazione attiva delle persone disabili che frequentano i centri diurni accreditati
dell’ambito territoriale dell’ULSS 9 e delle loro famiglie;

Target utenti

I destinatari sono soggetti con disabilita intellettiva, motoria, sensoriale o pluridisabilita in
situazione di gravita certificata ai sensi della legge 104/92 art. 3 comma 3 , frequentanti i Centri
Diurni dell’AULSS 9 SCALIGERA, fino a 64 anni, non inseriti in regime residenziale con
particolare attenzione alle persone con eta dai 12 ai 18 anni con patologie delegate dalle Conferenze
dei Sindaci dell’ambito territoriale aziendale dell’AULSS 9 SCALIGERA e piano locale della
disabilita dell’AULSS 9 SCALIGERA;

Risultati attesi

Per la persona
- mantenimento/potenziamento dell'autonomia personale
- accesso flessibile a opportunita ricreative, sportive e di socializzazione



Per la famiglia
- condivisione carico assistenziale e relazionale
- possibilita di usufruire di momenti di “tregua”
- costruzione di relazioni

Per il territorio
- costruzione di reti di supporto alla persona disabile e alla sua famiglia tramite
I’individuazione e I’attivazione di tutte le risorse disponibili nel contesto socio ambientale di
appartenenza, (vicinato, volontariato, rete parentale) tali da incentivare la prosecuzione
parzialmente autonoma del progetto attivato.

Competenze

Competenza a carico dell’Ente del terzo settore con operativita provinciale per attivita sportiva:

- attuazione di progetti individuali da svolgersi anche, sulla base delle necessita, durante orari
serali e giornate festive. | progetti devono consistere in attivita a carattere sportivo, di
sviluppo delle autonomie;

- copertura assicurativa dei partecipanti e dei volontari, contro gli infortuni e la responsabilita
civile verso terzi

- stesura dei progetti e relative verifiche

- coordinamento, supervisione e formazione degli operatori (documentata)

- rendicontazione annuale all’AULSS 9 SCALIGERA su modello concordato

- relazione finale annua;

- responsabilita integrale delle attivita poste in essere con manleva formale a favore
dell’AULSS 9 SCALIGERA;

Competenze dell’AULSS 9 SCALIGERA:

- verifica dei progetti
- erogazione contributo economico

Individuazione contributi

REQUISITI: indicazione dei requisiti come da bando.



MODULO DI DOMANDA

Allegato 1.b

“PROGETTI DI ATTIVITA SPORTIVA IN FAVORE DI PERSONE DISABILI IN
SITUAZIONE DI GRAVITA™”

CIG:

Nota: la compilazione ¢ obbligatoria in ogni sua parte.

AL Direttore Generale
Azienda ULSS 9 SCALIGERA

Via Valverde , 42 -37122 Verona

PARTE PRIMA: richiesta di contributo

Il sottoscritto (NOME E COGNOME), in qualita di legale rappresentante
dell’Ente, denominato ~_,consede a (Citta e indirizzo), visto il bando per
’erogazione di un contributo economico ad Enti del terzo settore per il sostegno dell’attivita
relativa a progetti di attivita sportiva in favore di persone disabili in situazioni di gravita,

CHIEDE

il contributo per la realizzazione del progetto dal titolo:

Relativamente al progetto che presenta, il sottoscritto (consapevole delle sanzioni previste per le

dichiarazioni mendaci di all’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000) dichiara altresi sotto propria
responsabilita, che:

il progetto viene/¢ stato realizzato nell’anno 2018;

’iniziativa ha/non ha ottenuto finanziamenti dalla Pubblica Amministrazione per le stesse
attivita;

che gli assistiti non sono inseriti in regime residenziale;

che le patologie elencate rientrano tra quelle delegate all’ AULSS 9 SCALIGERA;

la veridicita di tutto quanto dichiarato nel modulo di domanda e relativo progetto ivi
compresa |’esperienza pregressa;

che ha preso atto ed accetta che il contributo di cui al presente atto potra essere diminuito in

ragione dei contenimenti dei finanziamenti da parte dei comuni dei rispettivi ambiti
territoriali.



PARTE SECONDA: dati relativi al richiedente

Denominazione dell’ Ente del terzo settore per contributo a sostegno dell’attivita sportiva
avente operativita provinciale richiedente

SEDE LEGALE
Via e numero civico Citta CAP Provincia

Telefono fax e-mail

Codice fiscale/Partita IVA

Referente per il progetto

Nome e cognome

Telefono fax e-mail

Indirizzo al quale si chiede venga inviata ogni comunicazione relativa alla presente richiesta
di contributo
[l lasede legale sopra indicata

oppure
[ ] Pindirizzo di seguito indicato

Via € numero civico Citta CAP Provincia

Telefono fax e-mail




PARTE SECONDA: requisiti del richiedente |

(punto IV del bando)

Volontari/Soci coinvolti nel progetto/a Qualifica

Certificazione formale del numero di frequentatori, praticanti, tesserati soci nelle attivita svolte nel
triennio precedente all’esercizio anno 2018 di almeno 400 soggetti disabili annui (in caso di
mancanza di certificazione formale ’ente potra produrre elenco nominativo dei soggetti coinvolti
con dichiarazione di responsabilita del Legale rappresentante dell’ente ¢ dell’assistito coinvolto in
ordine al coinvolgimento concreto) frequentanti strutture semiresidenziali accreditate:

frequentatori, praticanti, tesserati soci; mettere pure iniziali e data di nascita soggetta a verifica da
parte dell’amministrazione (esperienza pregressa)

Data di Costituzione dell’ Ente del terzo settore:

RELAZIONE SULLE ESPERIENZE SVOLTE
Indicare le iniziative realizzate negli ultimi tre anni, precisando, secondo lo schema della tabella

sottostante, I’anno di realizzazione, una breve descrizione delle stesse (indicando, in particolare gli
obiettivi progettuali e le attivita realizzate), il Comune dove si ¢ condotta, i beneficiari, i relativi
costi.




ANNO

BREVE DESCRIZIONE DELLE
INIZIATIVE

( Titolo, obiettivi progettuali e
attivita realizzate)

LUOGO IN CUI ST E’
SVOLTA

BENEFICIARI

(non meno di 400)




PARTE TERZA: relazione sul progetto

La presente relazione costituisce parte integrante della richiesta di contributo.

LOCALITA’ D’ INTERVENTO

[Indicare Distretto e il Comune/i dove si intervienel

Distretto:

Comune:

DURATA DEL PROGETTO

Data di avvio gg/mm/aaaa

Data di fine gg/mm/aaaa

AMBITI DI INTERVENTO

(barrare la casella. o le caselle che interessano con riferimento ai servizi con i quali si & integrato il progetto)

Sostegno ai servizi sociali € socio-sanitari comunali e distrettuali semiresidenziali

Indicare elenco strutture accreditate semiresidenziali cui assistiti sono coinvolti dal progetto con
evidenza del distretto socio sanitario

DESCRIZIONE DEL CONTESTO

(Problemi dell’area di intervento, identificazione dei bisogni della popolazione target, anche
indicando dati statistici, demografici ecc.)

(Spazio da compilare non limitato)

DESCRIZIONE SINTETICA DEL PROGETTO:



(Spazio da compilare non limitato)

OBIETTIVO GENERALE

(Indicare in particolare gli obiettivi di miglioramento della qualita della vita della popolazione target)

(Spazio da compilare non limitato)

OBIETTIVI SPECIFICI

(Spazio da compilare non limitato)

BENEFICIARI DEL PROGETTO (non meno di 400 con indicazione del centro di frequenza
accreditato semiresidenziale)

(Spazio da compilare non limitato)

ATTIVITA’ E CRONOGRAMMA

Attivita Luogo di svolgimento Tempi




RISULTATI ATTESI

(Spazio da compilare non limitato)

RIPRODUCIBILITA E SOSTENIBILITA DEL PROGETTO

(indicare la capacita del progetto di riprodurre i propri benefici oltre il suo termine effettivo)

(Spazio da compilare non limitato)

PARTE QUARTA: piano economico del
progetto da prodursi in sede di presentazione

e poi in sede di richiesta del saldo

1) COSTI

(N.B.: le voci di spesa devono essere, ove previsto, comprensive di [VA e di ogni altro onere fiscale e riferirsi
esclusivamente alla progettualita per la quale si richiede il finanziamento), con relativa evidenza

Unita/

Quantita

Durata in
ore

(risorse
umane)

Costo
unitario in
ore

Totale parziale

Totale per voce
di costo

RISORSE UMANE




ACQUISTO DI BENI

R G Sid
e

VIAGGI/ TRASPORTI

ALTRO

TOTALE COSTI PROGETTO

PARTE QUARTA: piano economico del
progetto

2) ENTRATE

A) Quota a carico dell’Ente richiedente in forma di autofinanziamento (almeno
il 20%) del costo del progetto

B) Quote gia coperte o che si presume di coprire da altre fonti di finanziamento
in forma di:

Contributi privati (specificare)

Contributi Pubblici (specificare)

D) CONTRIBUTO RICHIESTO

TOTALE ENTRATE




RIEPILOGO FINALE

IL SOTTOSCRITTO DICHIARA CHE LA PRESENTE SCHEDA SI COMPONE DI

e RICHIESTA DI CONTRIBUTO (Parte Prima)

o DATIRELATIVI AL RICHIEDENTE (Parte Seconda)
o RELAZIONE SUL PROGETTO (Parte Terza)

» PIANO ECONOMICO DEL PROGETTO (Parte Quarta)

e Descrizione di tutti gli elementi previsti nella delibera di indizione del bando e nel bando e nella
scheda di progetto finalizzati all’ottenimento del contributo e del saldo in tase di richeista del
contributo finale

Il sottoscritto, informato ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003, autorizza il trattamento dei dati personali
per le finalita previste dal bando.

L’Ente del terzo settore manleva ’AULSS 9 SCALIGERA da ogni danno o responsabilita che possa
derivare dall’attivita posta in essere nell’ambito del progetto di cui chiede il sostegno;

Data

Firma del Rappresentante legale

Allegati alla domanda. (barrare la casella)

[ ] DOCUMENTO DI IDENTITA’ DEL RAPPRESENTANTE LEGALE DELL’ENTE
RICHIEDENTE






