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Ambito Territoriale Sociale XVI
VERBALE COMITATO DEI SINDACI del 03/03/2016

Fase ORDINE DEL GIORNO

Oggi 03/03/2016, alle ore 16.30 nei locali dell’Unione Montana, si € riunito il Comitato dei Sindaci per
discutere il seguente ordine del giorno:

1. Approvazione verbale seduta precedente;

2. Programma intervento per prevenzione ed istituzionalizzazione PIPPI, protocollo e ammissione
seconda annualita PIPPI 5 — approvazione;

3. Attivazione dell’Unita operativa sociale e sanitaria U.O.SeS e governo della domanda — approvazione
schema di accordo;

4. Attuazione DGR 1331/2014, posti letto residenziali area salute mentale;

5. Varie ed eventuali.

Presiede alle il Presidente Giuseppe Pezzanesi con il Coordinatore ambito territoriale sociale XVI Dott. Valerio
Valeriani. Svolge le funzioni di segretario verbalizzante la Dott.ssa Assistente sociale Della Ceca Lucia.

Fase

REGISTRAZIONE PARTECIPANTI (vedere documento allegato foglio presenze).
1. Coord. Ambito Territoriale sociale XVI Dott. Valeriani Valerio
2 Presidente Comitato dei Sindaci
3 Presidente Unione Montana Giampiero Feliciotti
4, Comune Ripe San Ginesio
5. Comune San Ginesio Mario Scagnetti
6 Comune Sant’ Angelo in Pontano Agostino Cavasassi
7 Comune Sarnano
8 Comune Serrapetrona
9. Comune Tolentino Giuseppe Pezzanesi
10. Comune Belforte del Chienti
11. Comune Caldarola Debora Speziani
12. Comune Camporotondo
13. Comune Cessapalombo
14. Comune Colmurano
15. Comune Gualdo Giovanni Zavaglini
16. Comune Loro Piceno
17. Comune Monte San Martino Valeriano Ghezzi
18. Comune Penna San Giovanni
19. Assistente sociale
20. Assistente sociale Catia Zacconi
21, Staff Assistente sociale Lucia Della Ceca
22, Staff Amministrativo Enrico Mercuri

Apre la seduta il presidente dell’Unione Montana Giampiero Feliciotti informa ai presenti che, la riunione odierna

del Comitato dei Sindaci, verra da lui in parte coordinata. Successivamente, visto il numero legale, procede con
I’apertura della riunione e alla trattazione del seguente ordine del giorno.



Approvazione verbale seduta precedente.
Si procede alla votazione. | Sindaci presenti approvano il verbale del C.d.S del 26/01/2016. Si astiene il Sindaco di San
Ginesio in quanto assente all’ultimo Comitato dei Sindaci.

Programma intervento per prevenzione ed istituzionalizzazione PIPPI, protocollo e ammissione seconda
annualita PIPPI1 5 — approvazione.

Il Coordinatore comunica ai presenti che la Regione Marche tramite la DGR n. 844 del 2015 ha nuovamente
individuato gli ambiti di Jesi e San Ginesio quali partecipanti al programma P.I.P.P.I 5 per I’annualita 2016/2017.
Ricorda infatti che come Ambito territoriale sociale 16 siamo Ente capofila (per I’ATS 17 e 18) della sperimentazione
P.I.P.P.I1 4 che nasce dalla Legge 285/97 (diritti ¢ opportunita per ’infanzia) e che propone un approccio strutturato di
presa in carico del nucleo familiare per ridurre i rischi di allontanamento dei bambini (0-11 anni) e favorire i processi di
riunificazione familiare. Sottolinea che il suddetto programma d'intervento € volto ad attivare interventi di educativa
domiciliare nei confronti delle famiglie cosiddette negligenti al fine di ridurre il rischio di maltrattamento e il
conseguente allontanamento dei bambini dal nucleo familiare. Comunica che le famiglie che sono rientrate nel
programma PIPPI (un tot.di 12 nuclei) hanno una forte presa in carico da parte dell’equipe integrata di Ambito e che
sono tutte famiglie italiane. Ribadisce che verso queste famiglie sono stati attivati n.4 dispositivi: educativa domiciliare,
gruppi genitori, famiglie di appoggio e costituzione di reti con le scuole. Rispetto all’ultimo dispositivo ricorda che ¢
stato firmato il protocollo d’intesa e ’accordo di rete tra gli n.8 Istituti Comprensivi e con cui istituisce un Gruppo
territoriali che prevede la collaborazione della Regione Marche, gli Ambiti territoriali sociali (Ats 16-17-18), I’Area
vasta 3 dell’Asur, ’Ombudsman e 1’Ufficio scolastico provinciale di Ancona, i dirigenti degli istituti scolastici dei tre
AATTSS e associazioni del privato sociale.

Sottolinea inoltre che la caratteristica del programma PIPPI, ossia la forte presa in carico progettuale da parte
dell’equipe integrata composta non solo dall’assistente sociale ma anche dall’educatore, dall’insegnate di riferimento e
da ogni altro operatore socio —sanitario, € richiesta fortemente anche nel programma ministeriale di contrasto contro la
poverta denominato SIA ( Sostegno per l’inclusione attiva) rivolto prioritariamente alle famiglie con minori, in
condizione di disagio socio economico e con un reddito ISEE inferiore ai 3.000,00€ . Il programma SIA finanziato dal
Ministero e che prevede 1’Ambito come attore volto alla presa in carico e alla gestione dei finanziamento, intende
sostenere un percorso condiviso tra i diversi livelli di governo per una condivisine attiva di contrasto alla poverta
assoluta simile allo strumento di reddito minimo. Questo intervento, specifica il coordinatore, si integra con tanti altri
servizi (attivazione borse lavoro, tutor dell’inclusione...) finanziati dalla Regione tramite fondi indiretti. Evidenzia che
gli interventi relativi all’rogazione di contributi economici, dovranno essere inseriti all’interno di un sistema
informativo collegato con il casellario dell’assistenza presso I'lstituto nazionale della previdenza sociale (INPS).
Tuttavia, specifica che la Regione non ha ancora effettuato nessun tipo di programma informativo collegato all’INPS in
cui inserire tutti i vari dati pertanto al momento tutti i Comuni, sprovvisti di questo software, sono inadempienti.

Interviene il presidente Feliciotti il quale ribadisce che ¢ importante comunicare il motivo dell’inadempienza
all’INPS per una tutela maggiore, specificando che ad oggi non sono stati inviati i dati in quanto la Regione Marche non
ha ancora attivato e realizzato un programma informatico denominato “cruscotto” quale prodotto web finalizzato a
supportare i processi di lavoro di sportello sociale, di presa in carico e di erogazione delle varie prestazioni sociali.

Sulla base di quanto esposto i presenti all’unanimita approvano la prosecuzione del programma sperimentale
PIPPI per P’annualita 2015 e avvalorano la richiesta del Presidente Giampiero Feliciotti rispetto al verificare
Peffettiva obbligatorieta dell’inserimento dati ala casellario assistenza dell’ INPS.

Ore 17.15 entra il Presidente Giuseppe Pezzanesi. Scusandosi per il suo ritardo chiede di procedere alla lettura degli
altri punti dell’od.g.

Attivazione dell’Unita operativa sociale e sanitaria U.O.S.e.S e governo della domanda — approvazione schema di
accordo;

Il Coordinatore comunica brevemente la complessa situazione che al momento la Regione sta vivendo
relativamente al Bilancio 2015 /2016 e successivamente specifica quando, data questa situazione, diventa ancora piu
difficile ’attivazione delle DGR 110/15 e 111/15 su U.O.SeS e Punti Unici di Accesso (PUA). Comunica insieme al



Presidente Giuseppe Pezzanesi tutte le varie fasi, riunioni e scambi che sono stati effettuati con il Comune di Macerata,
I’ATS 15 e la dr.ssa Pezzola direttore del Distretto Sanitario n. 9 con sede a Macerata. Entrambi comunicano che alla
fine della trattativa sono giunti a questa decisione:

1. L’accordo viene semplificato, diventando un “accordo tra Enti” a firma dei presidenti ATS e direttore ASUR
AV3, e non un “Convenzione art. 30”;

2. I responsabili della U.O.SeS sono il Direttore di Distretto e i Coordinatori degli Ambiti Territoriali Sociali 15 e
16, ciascuno con pari responsabilita per I’ATS di competenza;

3. In questa fase entrambi i Coordinatori sono individuati quali “responsabili” ciascuno per il proprio ambito
territoriali;

4, Per tutte le responsabilita, le competenze e gli adempimenti che riguardano la salute e la domanda

sociosanitaria dei cittadini di un Ambito Territoriale Sociale, I’interlocutore del Direttore di Distretto € il Coordinatore
dell’ Ambito di riferimento del Comune in cui 1’utente risiede;

5. I componenti dell’U.0.SeS che coadiuvano con il Direttore di Distretto e i Coordinatori degli Ambiti
Territoriali Sociali nel coordinamento delle specifiche attivita di integrazione sociale e sanitaria;

6. La sede operativa dell’U.0.SeS & fissata nei locali siti in Largo Belvedere Sanzio n.1 Macerata messi a
disposizione dal Distretto sanitario di Macerata;

7. Gli operatori dei due ATS lavoreranno prevalentemente presso la propria sede abituale, recandosi nella
sede UOSES per riunioni e specifiche attivita programmate; La dotazione organica della segreteria operativa
dell’U.0.SeS ¢ la seguente:

Tipologia Nominativo Qualifica
Distretto di Macerata Dott.ssa Donella Pezzola Direttore Distretto Macerata
Ambito Territoriale Sociale 15 Dott.ssa Brunetta Formica Coordinatore rappresentante
Ambito Territoriale Sociale 16 Dott. Valerio Valeriani Coordinatore rappresentante

Tipologia Nominativo Qualifica
Operatore Sanitario n.1 dirigente medico

n.1 infermiere coordinatore

Operatore sociale n.2 assistenti sociali

n.1 assistente sociale (ATS 15)
n.1 assistente sociale (ATS 16)

Amministrativo n.1 amministrativo (ATS 15)

n.1 amministrativo (ATS 16)

Successivamente il Presidente del Comitato chiede ai presenti ’approvazione dell’Accordo allegato.

I presenti ribadiscono e sottolineano I’importanza di partecipare e presenziare ad ogni riunione del Comitato
dei Sindaci in quanto unico organo politico e decisionale deputato a:

Definire le modalita istituzionali e le forme organizzative gestionali piu adatte alla organizzazione dell'Ambito;
Definire le forme di collaborazione fra i Comuni e I'Azienda Sanitaria di riferimento, i contenuti degli accordi di
programma, le eventuali forme di collaborazione tra ambiti diversi;

Elaborare ed approvare il Piano di Zona istituendo, a tal fine, I'apposito "'tavolo di concertazione', per garantire
il coinvolgimento dei soggetti pubblici e privati;

Elaborare ed approvare il Bilancio Sociale;

Approvare il Programma delle Attivita Territoriali del Distretto per la parte relativa all'integrazione socio-
sanitaria.

Sottolineano inoltre che per P’accordo dell’Unita Operativa Sociale e Sanitaria U.O.SeS essendo un
documento importante per la rifinizione delle politiche d’integrazione socio sanitaria e data la presenza di solo
cinque Sindaci decidono di non approvare I’accordo ma di riconvocare il Comitato dei Sindaci in data 18 Marzo
alle ore 21:00 presso I’Unione Montana dei Monti Azzurri di San Ginesio, con il seguente ordine del giorno:
approvazione schema accordo Unita Operativa Sociale e Sanitaria U.0.SeS e Governo tra Ambito territoriale 16, 15
e Distretto Sanitario.




Attuazione DGR n.1331/2014, posti letto residenziali area salute mentale.

Il Coordinatore comunica ai presenti la situazione presso la Casa di riposa di Sant’ Angelo in Pontano. Riferisce che
all’interno delle suddetta struttura sono presenti n.17 utenti con diagnosi psichiatriche e seguiti dal Distretto di Salute
Mentale con cui sono state gia fatte tre riunioni per risolvere la situazione “illegittima” sia perché la struttura non puo
ospitare soggetti psichiatrici sia perché I’ASUR non sta rispettando la normativa regionale vigenti (DGR 1011/2013 e
DGR 1331/2014). Comunica infatti che & in vigore la DGR n.1331 del 2014 che disciplina il sistema tariffario per le
strutture residenziali e semiresidenziali nell’Ambito dell’Aree Anziani Disabili e Salute Mentale. Informa che
nell’ultima riunione si ¢ stabilito di definire con ’ASUR una convenzione per i 17 posti, classificando gli stessi
all’interno di livelli assistenziali quali SRP 3.1.2 H24 o SRP 3.2 H 12 e stabilire il contributo spettante all’ Asur che
varia da 22,00€ a 64,4 €.

| presenti prendono atto di quanto comunicato.

Varie ed eventuali.
Approvazione graduatoria bando Assegno di Cura 2015

Il coordinatore distribuisce la graduatoria riguardante il “bando assegno di cura non autosufficienti 2015 . Ricorda
che saranno erogati n.60 assegni a famiglie sulla base della certificazione ISEE unita alla Dichiarazione Sostitutiva
Unica, riferita all’ultima imposta anno 2014. Sottolinea che I’entita dell’assegno di cura a favore dei destinatari € pari
ad € 200,00 mensili ed ha durata annuale.

I presenti approvano all’unanimita la graduatoria Assegno di cura 2015.

Progetto FAMI Avviso pubblico per la presentazione di progetti da finanziare a valere sul Fondo Asilo,
Migrazione e Integrazione 2014-2020 — Obiettivo Specifico 2 - Obiettivo nazionale 2 — “Formazione civico
linguistica” — Servizi sperimentali di formazione linguistica.

Il Coordinatore comunica che I’Ambito territoriale sociale 16 intende presentare una proposta progettuale insieme
all’ACSIM a valere sul fondo FAMI. La proposta si rivolge alla popolazione immigrata tutta, residente nel territorio
della provincia di Macerata, ma, porra I’attenzione nei confronti di :

- Bambini di origine straniera delle scuole materne;

- Alunni stranieri in obbligo scolastico con particolare attenzione ai msna inseriti in percorsi didattici;

- Donne straniere analfabete o bassamente scolarizzate;

- Lavoratori stranieri analfabeti o bassamente scolarizzati.

La proposta progettuale si sviluppera nelle sotto elencate macro-azioni:

- Formazione sulla didattica ludica, sulla didattica dell’italiano L2 , sulla didattica dell’italiano L2 per lo studio,
sulla didattica dell’italiano L2 per gruppi di apprendenti analfabeti e/o bassamente scolarizzati, sulla didattica
dell’italiano L2 per particolari gruppi linguistici.

- Erogazioni di corsi di lingua italiana L2.

- Erogazione di percorsi di sostegno linguistico.

- Erogazione di servizi di Mediazione linguistico culturale.

- Orientamento al lavoro.

I presenti prendono atto di quanto comunicato e accettano la presentazione della proposta progettuale al
Bando FAMI.

La seduta & stata sciolta alle ore 19.00.

Il presidente Segretario verbalizzante
Del Comitato dei Sindaci Assistente sociale dell’ATS XVI
f.to Giuseppe Pezzanesi f.to Dott.ssa Della Ceca Lucia




