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Allegato 1

PROPOSTA DI ADESIONE

Al Ministero del lavoro e delle politiche sociali

Direzione Generale per la lotta alla poverta e per la programmazione sociale
Divisione IV

Via Fornovo, 8

00192 — Roma

dginclusione.divd@pec.lavoro.gov.it

Oggetto: Proposta di adesione alla sperimentazione del modello di intervento in materia di vita
indipendente e inclusione nella societa delle persone con disabilita — anno 2017

Il sottoscritto Paolo di Laura Frattura in qualita di rappresentante legale della Regione Molise, con sede legale
in Campobasso Via Genova n. 11 cap. 86100 tel 0874/437610 posta elettronica
regionemolise@cert.regione.molise.it, nel presentare la proposta di adesione alla sperimentazione del
suindicato modello di intervento, indica quale referente per I'implementazione della proposta il dott. Michele
Colavita, direttore del Servizio Programmazione delle Politiche Sociali, tel. 0874/429911 posta elettronica
colavita.michele@mail.regione.molise.it, e

INDICA
(barrare I'opzione A o B)

X opzione A)

per l'implementazione del Programma, i seguenti ambiti territoriali, di cui all'articolo 8, comma 3, lettera a),
della legge 8 novembre 2000, n. 328 (indicare un numero massimo di ambiti pari a quello previsto nella
tabella di cui al punto 41 delle linee guida) con annessa richiesta di finanziamento (max euro 80.000,00 per
ambito territoriale) e relativa quota di co-finanziamento (20% del totale complessivo per ambito)’

AMBITI TERRITORIALI QUOTA FINANZIAMENTO QUOTA CO-
MLPS FINANZIAMENTO
ATS di Isernia € 80.000,00 € 20.000,00

INDICA, INOLTRE,

quali ambiti territoriali eccedenti, ai sensi del citato punto 42delle Linee guida (graduare in ordine di
preferenza)

ORDINE QUOTA QUOTA
PREFERENZA AMBITI TERRITORIALI FINANZIAMENTO CO-
MLPS FINANZIAMENTO
1)

! A titolo esemplificativo, nel caso di richiesta del contributo massimo — pari a euro 80.000,00 — per un ambito, il co-finanziamento deve
essere pari al 20% del totale, ovvero euro 20.000.
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2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

oopzione B)

per 'implementazione del Programma, i seguenti ambiti territoriali, di cui all'articolo 8, comma 3, lettera a),
della legge 8 novembre 2000, n. 328 (indicare un numero di ambiti pari ad almeno il doppio di quello previsto
nella tabella di cui al punto 41 delle linee guida ovvero indicare tutti gli ambiti della Regione se in numero
inferiore al doppio) con annessa richiesta di finanziamento (max euro 80.000,00 per il numero complessivo di
ambiti territoriali indicato nella tabella di cui al punto 41 delle linee guida) e relativa quota di co-finanziamento
(pari ad almeno 1,5 volte il finanziamento a carico del Ministero)®

AMBITI TERRITORIALI QUOTA FINANZIAMENTO QUOTA CO-
MLPS FINANZIAMENTO

E DICHIARA, INFINE,
(sia opzione A che B)

che gli ambiti territoriali sopra individuati sono in possesso dei requisiti essenziali indicati nelle lettere da a) a
d) del punto 45 delle presenti Linee Guida.
Campobasso, 01.02.2018

Firma del Legale Rappresentante della Regione

Paolo di Laura Frattura

Documento informatico firmato digitalmente
ai sensi del D.Lgs 7 marzo 2005 n. 82

2 A titolo esemplificativo, nel caso di una Regione nel cui territorio il numero massimo finanziabile di ambiti territoriali, ai sensi della tabella
al punto 41 delle Linee guida, sia di 10, I'opzione B puo essere scelta solo se la Regione indica un numero di ambiti in cui implementare il
programma pari o superiore a 20. In tal caso, la quota di finanziamento del Ministero & non superiore a 800 mila euro e il co-
finanziamento della Regione non inferiore a 1,2 milioni di euro. Il progetto & unico a livello regionale e pertanto non va specificata la
distribuzione delle risorse tra i diversi ambiti territoriali.
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Allegato 2

FORMULARIO DI ADESIONE ALLA SPERIMENTAZIONE

(nel caso di scelta dell'opzione A) in sede di proposta di adesione,da compilare in ogni sezione per
ciascun ambito territoriale per cui si richiede il finanziamento; nel caso di scelta dell’opzione B), va
compilata solo la sezione C) con lindicazione del referente regionale)

A) Anagrafica dell Ambito territoriale candidato

Denominazione

Ambito Territoriale Sociale di Isernia

Comune capofila

Isernia

Sede legale

Comune di Isernia - Piazza Marconi n.1

Rappresentante legale

Giacomo D’'Apollonio

Popolazione 18-64
residente ambito

Residenti 46.090 dati Istat al 31.12.2013

Comuni componenti
-I'ambito territoriale

Comune di Bagnoli del Trigno, Comune di Cantalupo, Comune di Carpinone,
Comune di Castelpetroso, Comune di Castelpizzuto, Comune di Chiauci,
Comune di Civitanova del Sannio, Comune di Forll del Sannio, Comune di
Frosolone, Comune di Isernia, Comune di Longano, Comune di Macchia
d'Isernia, Comune di Macchiagodena, Comune di Miranda, Comune di
Monteroduni. Comune di Pesche, Comune di Pescolanciano, Comune di
Pettoranello di Molise, Cormune di Roccamandolfi, Comune di Roccasicura,
Comune di Sant'Agapito, Comune di Sant'Elena Sannita, Comune di Santa

Referente pér

Maria del Molise, Comune di Sessano del Molise.

‘I'implementazione del Grande Vincenzo
programma
Telefono 0865-449285

Posta elettronica

(S

ufficiodipiano@ambitosociale.isernia.it - ambitosociale.isernia@pec.it

B) Ufficio di piano (se presente)

Denominazione

Ufficio di Piano Ambito Territoriale Sociale di Isernia

: Sede legale

Comune di Isernia - Piazza Marconi n.1

Rappresentante legale

Antonello Incani

Referente per

I'implementazione del Grande Vincenzo
programma
Telefono 0865-449285

Posta elettronica

vincenzo.grande@gmail.com - vincenzo.grande@pec.it
i ]

C) informazioni sul. responsa

pile e coordjnatore dell'implementazione del programma (per I'ambito

territoriale, nel caso di scelta dell'opzione A), o per la Regione, nel caso di scelta dell'opzione B))

Cognome e Nome

Gr_ande Vincenzo

Domici_lib » Comune:d'i Isernia - Piazza Marconi n.1 :
Telefono- 0865-449285 -
3336770495

Cell.




Posta elettronica

vincenzo.grande@gmail.com - vincenzo.grande@pec.it




Allegato 3

CARATTERISTICHE DEI PROGETTI DI VITA INDIPENDENTE

La compilazione dei progetti, in carattere Arial 11, deve essere effettuata utilizzando
esclusivamente il presente formulario, in ogni sua parte, cosi come indicato dal punto 15 al punto
30 delle Linee Guida. | progetti devono in ogni caso possedere i requisiti essenziali di cui al punto
45(nei punti che non richiedono specificazioni, limitarsi a barrare le lettere corrispondenti alla
risposta o i “si” € “no”).Nel caso sia stata scelta in sede di proposta di adesione l'opzione A), i
progetti vanno compilati per ciascun ambito territoriale; nel caso sia stata scelta I'opzione B).e
richiesta la compilazione di un unico progetto regionale

,r—”—-—

1) QUADRO DI CONTESTO

1.1 Elencare, se esistenti, le norme regionali e/o i regolamenti regionali o di ambito/distretto che
disciplinano la Vita Indipendente (limitarsi alla indicazione della legge, ad es. legge 8
novembre 2000 n. 328 aggiungendo, se necessario, eventuali articoli‘commi):

a) Legge Regionale del 19 Novembre 2010, n.18 ‘“Interventi regionali per la vita
indipendente”

b) Legge Regionale del 6 Maggio 2014 “Riordino del Sistema Regionale Integrato degli
interventi e Servizi Sociali”

c)Legge Regionale 18 dicembre 2017 n.22 “|stituzione fondo Regionale non autosufficienza”

"1.2 Specificare fonte finanziamento dei progetti di Vita Indipendente attivi nei distrettifambito(o
nella Regione nel caso di opzione B) nell'ultimo triennio:

Fonte di finanziamento Comuni/Distretti interessati

a) sperimentazione V.1
Ministero del lavoro e delle politiche sociali A.T.S. Termoli, A.T.S. Venafro
' A.T.S. Campobasso

b) FNA eFNPS

c) risorse regionali (specificare)
quota co-finanziamento del 20% A.T.S. Termoli, A.T.S. Venafro,

A.T.S. Campobasso

d) risorse locali




valorizzazione delle figure professionali dell'A.T.S.

e) altre risorse (specificare)

2) VALUTAZIONE MULTIDIMENSIONALE _
(obbligatoria per la definizione del progetto individualizzato di vita indipendente)

2 1 Indicare la normativa regionale che regolamenta la valutazione multidimensionale nonché
eventuali regolamenti di Ambito/Distretto:

a - Piano Sanitario Regionale 2009
b - Piano Sociale Regionale 2015/2018
¢ — Programma Operativo Regionale 2015/2018

d — Protocollo Operativo sulla Valutazione Multidisciplinare I'Unita di Valutazione
Multidimensionale dell’Asrem

e) Dgr 447/2017 Definizione delle “Linee guida per l'accesso alla rete integrata dei servizi socio-
sanitari e socio-assistenziali : gli strumenti operativi Pua, Uvm, e Pai” e approvazione degli schemi
di regolamento per Pua e Uvm. :

2.2 Nelle équipe multiprofessionali é inserita un referente con competenze specifiche sulla vita
indipendente?

NO

Sl a) rappresentante del comune/ambito sociale

Si b) rappresentante di agenzie nazionali o territoriali per la vita indipendente
Sl c) fappresentante del Terzo Settore (o altvro, daindicare) ............

2 3Quali sono i criteri adottati per:garantire la partecipazione dei beneficiari alla definizione e
gestione del progetto individualizzato, ai sensi del punto 22 delle Linee Guida?




Definizione del progetto:

a) il beneficiario (o la sua famiglia o chi lo rappresenti, ove opportuno, secondo quanto
indicato al punto 22 delle Linee Guida) predispone il proprio progetto personalizzato e lo
sottopone alla valutazione delle équipe multi professionali, che possono supportarlo nelle
scelte, come anche le Agenzie per la vita indipendente o i consulenti alla pari

DOpo I'avviso pubblico per la presentazione delle domande di finanziamento dei progetti di “Vita
Indipendente”, I'utente che avra diritto, redigera autonomamente un proprio Progetto, avvalendosi
del sostegno e della collaborazione della famiglia, secondo un format appositamente predisposto
dallATS lIsernia, inviandolo successivamente presso I'Ufficio di Cittadinanza ubicato in ogni
Comune di residenza appartenente al’Ambito. | progetti saranno valutati dallU.V.M. , che
determinera il punteggio e il grado di disabilita attraverso Iutilizzo della scheda SVAMA e
successivamente seguira una Commissione appositamente costituita dal’A.T.S. di Isernia,

formata da figure socio- sanitarie, la quale redigeranno una graduatoria di merito ammettendo i
progetti finanziabili.

Il beneficiario scegliera e quindi assumera direttamente o in forma consociata, con regolare
contratto di lavoro, il oppure i propri assistenti personali, concordando con quest'ultimi mansioni,
orari e retribuzione . Successivamente il beneficiario rendicontera e giustifichera a norma di legge
la spesa finalizzata esclusivamente a questa mission.

Gestione del progetto:

c) il beneficiario (e la sua famiglia, o chi lo rappresenti ove opportuno) partecipa alle
successive fasi di monitoraggio e di verifica dell'efficacia e dell'efﬁcienza del programma,
anche in collabarazione con le Agenzie per la vita indipendente

3) CRITERI DI SELEZIONE DEI BENEFICIARI

31 Descrivere i criteri di preferenza nella selezione dei beneficiari, ai sensi del punto 23 delle
Linee Guida. In particolare:

a) (Limitazioni del’'autonomia (specificare): :
idisabilité motoria in eta compresa tra i 18/64 anni,
privilegiando coloro che presentano difficolta nella comunicazione, nella socializzazione,
nella cura della propria persona e nello svolgimento delle attivita quotidiane della vita.

- p) Condizione familiare (specificare):
soggetti con responsabilita genitoriali e soggetti privi di supporti familiari

c) Condizione abitativa e ambientale (specificare)
Abitazioni con barriere architettoniche, abitazioni situate in zone periferiche e isolate,
sprovviste di opere di urbanizzazione secondarie, mancanza di trasporti pubblici adeguati,
insufficiente contesto comunitario funzionale alla vita di relazione

d) Condizione economica della persona con disabilita e della sua famiglia (specificare):




soggetti con redditi individuali bégéi con I'accertamento tramite la dichiarazione ISEE

Per la selezione dei beneficiari 'A.T.S. emanera un awviso pubblico finalizzato alla raccolta
delle domande di partecipazione € dei progetti individuali da parte degli aventi diritto. In
seguito alla valutazione dei progetti come gia precedentemente indicato nel punto 2.3. del
presente formulario, sara stilata una graduatoria dei progetti finanziabili sulla base delle
risorse disponibili, dei requisiti di accesso come: '

- condizione familiare

- condizione abitativa

- isee individuale

- eta )

- stato di disabilita riconosciuta con la legge 104/92 art.3 comma 2

- residenza nei 24 comuni delllATS Isernia

e) Incentivazione dei processi di de-istituzionalizzazione, contrasto alla segregazione €
all'isolamento (specificare): : ‘
Considerando la mission del Programma d'azione Ministeriale, la selezione dei beneficiari
terra conto e dara priorita alle persone che sono in stato di isolamento, di emarginazione
che si trovano a rischio di istituzionalizzazione. Questo al fine di favorire I'assistenza
basata sull’ integrazione sociale mediante I'attivazione di una rete adeguata che sostenga
la persona disabile assicurandole una migliore qualita della vita.

L

4) LE MACRO-AREE DI INTERVENTO

2 1 Assistente personale (utilizzo della figura dell'assistente personale, ai sensi del punto 24 delle
Linee Guida, scelto liberamente dal beneficiario)®:

Indicare la quota % di spesa prevista per |a macro-area:* 60%

Aree di utilizzo dell'assistente personale:

a) presso il domicilio familiare
b) asupporto dell’ housinglco-housing

sostegno delle attivita di inclusione sociale e relazionale

c) a o]

d) per il trasporto sociale

| - |

3\edasi il riferimento. generale al contratto collettivo nazionale che disciplina il rapporto di lavoro domestico, del 13 febbraio 2007,
successive rivalutazioni ISTAT, di cui al punto 24 delle Linee Guida

4 Che dovra essere coerente con la spesa prevista per 1a stessa macro-area nella corrispondente tabella dell'allegato 4, "Piano
economico”, espressa in quel caso in termini riumerici assoluti e non in percentuale. Per una piu corretta progettazione, sarebbe
consigliabile integrare le attivita di programmazione con le relative determinazioni dei costi (es: se il valore del progetto & di 100.000,00
euro, laddove il costo per le attivita dell'assistente personale risultino, nella previsione, pari a euro 20.000,00, la quota % da indicare per
questa macro-area sara inevitabilmente del 20%). La presente nota & valida per tutte le successive macro-aree.
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“Nell’Ambito/Distretto o nella Regione esiste un'albo/registro degli assistenti personali? NO

Se esiste, allegare al formulario il regolamento dell'albo/registro

4.2 Abitare in autonomia (sperimentazioni di housing e co-housing sociale, ai sensi del punto 26
delle Linee Guida)

Indicare la quota % di spesa prevista per la macro-area: 4%

(la % deve essere calcolata al netto della quota prevista per I'assistente personale, di cui al
precedente punto 4.1 e delle spese di domotica, di cui al successivo punto 4.5)

Tipologia della/e sperimentazionefi:

a) Housing sociale (in cui il beneficiario vive I'esperienza da solo o con la propria

nuova famiglia)

b) Co-housing sociale (forme di abitare condiviso)

Indicare le diverse tipologie di intervento previste e Inserire i dati richiesti per ciascun tipo di
sperimentazione: :

(titolo e tipologia) (numero beneficiari) (durata in mesi) (figure professionali
previste)
c1) socialita ' 1 12 assistenti personali

educatori - psicologi

4.3 Inclusione sociale e relazionale

indicare la quota % di spesa prevista per la macro-area: . 7%

(la % deve essere calcolata al netto della quota prevista per I'assistente personale, di cui al
precedente punto 4.1 e delle spese di domotica, di cui al successivo punto 4.5)

Tipologia della/e sperimentazione/i:

Indicare le diverse tipologie di intervento previste e inserire i dati richiesti per ciascun tipo di




sperimentazione (attivita sportive, culturali, relazionali, di orientamento al lavoro, etc.):

(titolo e tipologia) (numero beneficiari) (durata in mesi) (figure professionali
previste) :

a) assistenza dOmICIAre® ......ccccooviinrs i e

b) attivita sportive, ludiche, ricreative, relazionali,culturali 10 12 educatori- psicologi

4.4 Trasporto sociale

indicare la quota % di spesa prevista per la macro-area: 19%

(la % deve essere calcolata al netto della quota prevista per I'assistente personale, di cui al
precedente punto 4.1)

Tipologia del servizio

a) Convenzioni con i trasporti pubblici (specificare):

b) Convenzioni con i trasporti privati (specificare):
associazioni del privato sociale
c) Utilizzo dell’assistente personale

d) Acquisto/noleggio mezzi specializzati® (compresi i costi di manutenzione)
(specificare):

4.5 Domotica

5 E prevista solo nel caso in cui le equipe multiprofessionali la giudichino necessaria per garantire la sostenibilitd del progetto di vita
indipendente del beneficiario, net caso in cui i servizi forniti con altri Programmi siano insufficienti o inesistenti)

6 Solo se ad uso collettivo e riservati ai beneficiari dei programmi di vita indipendente. Per le procedure fare riferimento ai contenuti della
nota successiva
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indicare la quota % di spesa prevista per la macro-area:

(la % deve essere calcolata al netto della quota prevista per I'assistente personale, di cui al
precedente punto 4.1)

Si dichiara che tutti gli strumenti previsti da questa macro-area non riguardano alcuna voce di
spesa inserita negli elenchi del Sistema Sanitario Nazionale (S.S.N.) Si

Si dichiara di far riferimento alle procedure di acquisto tramite mercato elettronico MePA - Consip,
in tutti casi previsti alla normativa vigente’

SI
NO (nei casi non previsti dalla normativa vigente

Tipologia degli acquisti (descrivere per ciascun tipo di strumentazione il numero dei beneficiari e il
progetto di riferimento, laddove l'acquisto sia previsto in una delle macro-aree precedenti):

strumentazione n. beneficiari progetto

4.6 Azioni di sistema (ai sensi del punto 39, lettere a, b e c) delle Linee Guida

Indicare la quota % di spesa prevista per la macro-area (che, nel suo complesso, non puo
superare il 15%): 10%

4.6.1 Formazione (descrivere ciascun intervento previsto)

7 Ai sensi della legge 18 dicembre 2015 n. 208, commi 494 e ss. e commi 548 e ss.; del DPCM 24 dicembre 2015; del Decreto legge 24
giugno 2014, n. 90; del Decreto legge 24 aprile 2014, n. 66
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o |

' Targetdi riferimento ente erogatore® ore/mesi modalita

a) (beneficiari e familiari)® Universita/ Ente di formazione Professionale 2 mesi
convegni/seminari

aula/

b)(assistent personali) Universita/ Ente di formazione Professionale 2 mesi aulal
convegni/seminari

4 6.2 Azioni di sistema promosse da una Agenzia per la Vita Indipendente ai sensi del punto 30

Tipologia intervento figure professionali'® mesi attivita principali'’

a)promozione,

informazione,

sensibilizzazione e A oas vy wmwman i 4 smvmee
32 AR
W ciins sow cmmnsisn s s

\ b)monitoraggio'?

D e o G
XK . s oo s

c)coordinamento‘3

8 puo essere anche un'associazione nazionaleo un'Agenzia per la Vita Indipendente. Nei casi nei quali la tipologia degli interventi lo
richieda, occorrera fare riferimento alle norme regionali sull'accreditamento dei soggetti erogatori di formaziane e ai relativi regolamenti

9 Specificare anche lambito della formazione, in relazione al target (per es.. beneficiari e familiari per la preparazione alla
sperimentazione dell'abitare in autonomia; beneficiari per 'empowerment alla vita indipendente etc.). Ripetere la descrizione per il
numero dei percorsi formativi rivolti allo stesso target

10 |ndicare se il personale & privato o se si tratta di dipendenti pubblici _

11 \Workshop, seminari, distribuzione materiale, sportello, tavoli istituzionali, compilazione schede, etc.

12 |ndicare se il monitoraggio riguarda tutto il piano della V.I. 0 una o pil attivita o macro-aree

3 possono essere previste voci di spesa per le attivita di coordinamento, ma solo nei casi nei quali sia evidente l'impossibilita della
Pubblica Amministrazione di assicurare una corretta copertura dei ruoli richiesti, inserendo figure di case manager o di consulenti e/o di
accompagnamento tecnico avvalendosi anche della collaborazione, ove possibile, delle Agenzie per la vita indipendente per il governo
del Piano di Vita Indipendente o di specifiche attivita o macro-aree. ‘
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Sesi,quale? e

5) INNOVAZIONE E CONTINUITA’

Provate a prevedere i livelli di innovazione e di continuita del vostro Piano di Ambito. Se date al
Piano complessivo (risposte a + b) il valore di 100%:

a) Quanti saranno in % i progetti nuovi e sperimentali, ovvero i servizi che non avete mai
avviato prima?

60%

b) 'quanti. in % i progetti e i servizi che, pur_cambiando i beneficiari, rappresentano la
continuita di azioni gia avviate e sperimentate?

40%

Allegato 4

PIANO ECONOMICO
(Nel caso sia stata scelta in sede di proposta di adesione I'opzione A), il Piano economico va
compilato per ciascun ambito territoriale; nel caso sia stata scelta I'opzione B), & richiesta la
compilazione di un unico Piano economico) :

Si ricorda che il programma ha una durata massima di 12 mesi. Si raccomanda di seguire le indicazioni
contenute nei campi che compongono il piano economico, facendo riferimento ai dati inseriti nell'Allegato 3
del formulario e, in particolare, al punto 4 “Macro-aree di intervento”, tenendo conto che ai sensi del punto 51
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delle presenti Linee Guida sono ammissibili esclusivamente spese direttamente riferibili ai progetti di vita
indipendente. _

Si rammenta che devono essere analiticamente indicate sia le cifre relative al 20% di quota di
compartecipazione (nel caso di unico progetto regionale ai sensi del punto 36, il cofinanziamento & pari ad
almeno 1,5 volte il finanziamento nazionale), sia leventuale cifra massima del 15% relativa alle azioni di
sistema.

MACRO-AREE e AZIONI IPOTESI DI COSTO COSTI RIFERIBILI AL
' CO-
FINANZIAMENTO'"
In coerenza con (di cui) Quota di co-
1. Macro-area ASSISTENTE PERSONALE l'indicazione %, finanziamento
calcolare la quota in
riportare la quota % di spesa prevista per la macro- termini numerici:

area, come da punto 4.1 dell’'Allegato 3:

60% € 48.000,00 € 12.000,00

1.1. presso domicilio familiare (punto 4.1 a):

€ 20.000,00 € 5.000,00
1.2.impiegato in progetti di housing/co-housing
sociale (punto 4.1 b) . € 4.000,00 € 1.000,00
1.3.impiegato in progetti di inclusione sociale e
relazionale (punto 4.1 c) € 4.000,00 € 1.000,00
1.4, impiegato nel trasporto sociale (punto 4.1.d)
| € 20.000,00 € 5.000,00
1.5.impiegato in altri progetti
(indicare le tipologie, in coerenza con il punto
4.1¢€)
2. Macro-area ABITARE IN AUTONOMIA | In coerenza con (di cui} Quota di co-
l'indicazione %, finanziamento

riportare la quota % di spesa prevista per la macro- | calcolare la quota in
area, come da punto 4.2 dellAllegato 3 (in coerenza | termini numerici:

con il punto-4.2, la % ¢ stata calcolata al netto della '
quota prevista per l'assistente personale, di cui al
precedente punto 1 e delle spese di domotica, di cui al
successivo punto 5. Analoga coerenza dovra essere

— |

14_a quota di co-finanziamento, che non pud essere inferii)re al 20% del costo complessivo del piano (ovvero
ad 1.5 volte il finanziamento del Ministero nel caso di unico progetto regionale ai sensi del punto 36 delle
Linee guida), non deve essere calcolata in aggiunta alle voci di spesa, ma deve rappresentare una quota
parte delle stesse. Tale quota pud anche ?rrivare a comptendere l'intera voce di spesa di una delle

_ macroaree e azioni previste.(inserita nellalvoce di costo) :
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utilizzata per i campi numerici):

4%
€ 3.200,00 € 800,00
Inserire i dati per ciascuna delle tipologie di intervento
previste al punto 4.2, dalla lettera c1 alla lettera cx:
Spese personale (ad esclusione dell'assistente
personale, gia inserito nella macro-areat) € 3.200,00 € 800,00

Altre spese (locazione, adeguamenti strutturali,

bollette. etc., ad esclusione delle spese di

domotica, da inserire nella successiva macro-area
, 5)

3. Macro-area INCLUSIONE SOCIALE E

7%

In coerenza con

(di cui) Quota di co-

o altro materiale informatico, locazione auleo .
spazi, attivita ricreative, etc., ad esclusione delle
spese di domotica, da inserire nella successiva

macro-area 5)

RELAZIONALE l'indicazione %, finanziamento:
calcolare la quota in
riportare la quota % di spesa prevista per la macro- termini numerici:
area, come da punto 4.3 dell'Allegato 3 (in coerenza
con il punto 4.3, la % & stata calcolata al netto della
quota prevista per Iassistente personale, di cui al
precedente punto 1 e delle spese di domotica, di cui al
successivo punto 5. Analoga coerenza dovra essere
utilizzata per i campi numerici):
€ 5.300,00 € 1.325,00
Mnserire i dati per ciascuna delle tipologie di intervento
previste al punto 4.3, dalla lettera a alla lettera x:
Spese personale (ad esclusione dell'assistente
personale, gia inserito nella macro-areal) € 4.240,00 € 1.060,00
Altre spese (attrezzature didattiche, sportive, tablet € 1.060,00 € 265,00

4. Macro-area TRASPORTO SOCIALE

riportare la quota % di spesa prevista per la macro-
area, come da punto 4.4 dell'Allegato 3 (in coerenza
con il punto 4.4, la 9, & stata calcolata al netto della

In coerenza con
l'indicazione %,
calcolare la quota in
termini numerici:

(di cui) Quota di co-
finanziamento:
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i
quota prevista per I'assistente personale, di cui al
precedente punto 1. Analoga coerenza dovra esseré
utilizzata per i campi numerici):

19%

€ 15.500,00 € 3.875,00

Inserire i dati per ciascuna delle tipologie di intervento
previste al punto 4.4, lettere a, b, d:
4.1 Convenzione wasporti pubblic: | e |

4.2 Convenzione trasporti privati: 3.875,00

‘ 4.3 Noleggio, manutenzione € acquisto mezzi di
trasporto speciali

(di cui) Quota di co-

finanziamento:

5. Macro-area DOMOTICA in coerenza con
lindicazione %,
calcolare la quota in
termini numerici (tale
quota rappresenta 1a
somma delle spese
indicate alle lettere da

a ad x del punto 4.5):

riportare |a quota % di spesa prevista per la macro-
area, come da punto 4.5 dell'Allegato 3 (in coerenza
con il punto 4.5, 1a % & stata calcolata al netto della
quota prevista per I'assistente personale, di cui al
precedente punto 1. Analoga coerenza dovra essere
utilizzata per i campi numerici):

I ———— .

6. Macro-area AZIONI DI SISTEMA In coerenza con (di cui) Quota di co-
lindicazione %, finanziamento:
riportare la quota 9% di spesa prevista. per la macro- | calcolare la quota in

area, come da punto 4.6 dell'Allegato 3, considerando termini numerici (la
che la spesa per quest'area non puo superare il 15% somma delle attivita

-

; o previste ai punti 4.6.1
l\ del costo complessivo del Piano: e 462
l 10% ’
|

! € 8.000,00 € 2.000,00

6.1. Spese per formazione (punto 4.6.1, lettere a,

‘ b):
i
6.1.1. spese per personale (escluso l'assistente
personale):
€ 7.500,00 € 1.875,00
_6.1 2. altre spese _(materiali, strutture, attrezzature,
ad esclusione dei trasporti, gia inseriti al punto 4):
€ 500,00 € 125,00

b s i e e



6.2. Spese per azioni di sistema promosse da
una Agenzia per la vita indipendente, in
coerenza con il punto 4.6.2., lettere a,
b.c.d:

6.2.1. Spese per promozione, informazione e
sensibilizzazione:

6.2.2. Spese per attivita di monitoraggio:

6.2.3. Spese per attivita di coordinamento:

 TOTALE®

i

(di cui) quota di co-
finanziamento:

|

€ 80.000,00 € 20.000,00

*II totale deve corrispondere all'ammontare totale del valore del progetto, sia riferibile al singolo ambito che ad
una eventuale aggregazione di ambiti, comprensivo del finanziamento ministeriale e del co-finanziamento
della Regione. Tale ammontare totale non pud superare gli euro 100.000,00 (centomila/00) se non per i
progetti regionali presentati ai sensi del punto 36 delle Linee guida.

e ;7/6{/0 4/20%5

Firma del Legale Rappresentante dell’lAmbito

IL SI
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