~__ SOCIETA’ DELLA SALUTE
Zona Fiorentina Nord Ovest

F entma

Nord-Ovest

Societa della Salute della Toscana

PROVVEDIMENTO del DIRETTORE N. 3 del  0S|oWAF

| OGGETTO: INSERIMENTI SOCIO - LAVORATIVI DI S.M.M. e -S.R.

approvazione n. 2 convenzioni Anno 2017.Comune di SIGNA

Struttura Propbnente: Servizi socio-assistenziali
Immediatamente Eseguibile Responsabile: Dott.ssa Sandra Sticci

|Estensore: Dott.ssa Borrelli Antonella Responsabile Polo sds

Allegati:.2.}... Campi Bisenzio e Sigha b
Importo di spesa: € 1.950,00
L’anno 2017 il giorno ....E: ‘SlOQ Zoi:" ........... dél mese di aprile, il sottoscritto Dott. Franco Doni,

nella sua qualita di DIRETTORE di questa Societa della Salute della Zona Fiorentina Nord Ovest,
nominato con decreto del Presidente S.d.S n. 2 del 18 Marzo 2015, nonché Responsabile della Zona
Fiorentina Nord Ovest dell’Azienda USL 10 di Firenze in base alla delega del Direttore Generale della
Az. USL 10 disposta ai sensi dell'art. 64 comma 9 della LRT 24 febbraio 2005, n. 40 e successive
modificazioni ed integrazioni (s.m.i.);

PREMESSO che secondo quanto disposto dalla Delibera GRT n. 243/2011, alle Societa della Salute
sono assegnhate le funzioni di:

e programmazione strategica e indirizzo delle attivita comprese nei Livelli EssenZIah di
Assistenza territoriale previsti dal Piano sanitario e sociale integrato regionale (PSSIR), nonché
di quelle del sistema integrato di interventi e servizi sociali di competenza degli enti locali;

e programmazione attuativa annuale delle attivita definite dal punto precedente, inclusi la
regolazione e il governo della domanda mediante accordi con le Aziende USL in riferimento ai
presidi ospedalieri e con i medici prescrittori che afferiscono alla rete delle cure primarie;

e controllo, monitoraggio e valutazione in rapporto agli obiettivi programmati.

VISTE le deliberazioni dei Consigli Comunali con le quali le amministrazioni comunali hanno approvato
la convenzione per la gestione associata dei servizi sociali e I'affidamento di queste al consorzio
Societa della Salute Nord Ovest e dato che in data 27 dicembre 2007 é stato stipulata la relativa
convenzione con decorrenza 1.1.2008 e che in data 29/03/2012 con atti ai rogiti del segretario
comunale del comune di Campi Bisenzio Rep. 12020 é stata sottoscritta ulteriore convenzione per la
prosecuzione delle attivita;

DATO ATTO quindi che tra le attivita del Consorzio rientra la gestione dei progetti di inserimenti.
socio-terapeutici rivolti a soggetti con handicap fisico e sensoriale, come da Deliberazione della Giunta

-della Societa della Salute Zona Fiorentina Nord Ovest n. 47 del 14/07/2011 con la quale é stato

approvato apposito Protocollo;

PRESO ATTO dei progetti per inserimenti socio-terapeutici proposti da parte dell’Assistente Sociale
competente, conservato agli atti dell’'Ufficio del Polo amministrativo di riferimento e approvato dalla
competente Commissione Assistenza di cui all'art 7. del Regolamento Servizi Sociali;




VISTA la bozza di convenzione tipo che si ailega al presente decreto e che ne forma parte integrante e _

" sostanziale;

CONSTATATO che in base a quanto previsto dal protocollo di intesa approvato con la sopra citata
Delibera G.E. Sds N/O n.47/2011, corrispondera €.1.950,00 per gettonl di presenza, come indicato
dai Progetti Individuali e sulla base di quanto approvato dalla Commissione Assistenza, a valere sui
fondi trasferiti dai Comuni;

DATO ATTO che relativamente all’adozione del presente atto non sussistono situazioni di conflitto di
interesse neppure potenziale, ai sensi dell’art. 6 bis della Legge 241/2000.

Con le modalita previste dallo Statuto

Per i motivi esposti in narrativa:
DECRETA

1) DI PRENDERE ATTO dei progetti d’inserimento socio-terapeutico di S.M.M. e S.R. predisposti dal
Servizio Sociale Professionale, approvato dalla competente Commissione Assistenza e conservato
agli atti del Polo Amministrativo di riferimento;

2) Di DARE ATTO che la decorrenza delle convenzioni é dal 18/04/2017 al 31/12/2017 , salvo
modifica del progetto assistenziale ;

3) DI APPROVARE quindi le bozze di convenzione redatte in conformita allo schema tipo approvato
con la Delibera della Giunta Esecutiva della Societa della Salute n.47/2011 e successive modifiche ed
integrazioni allegato al presente atto a formarne parte integrante e sostanziale per i seguenti
inserimenti : :

- S.M.M. presso la Confraternita Misericordia di S.SEBASTIANO a S. MAURO a Signa- (FI) con
pagamento gettone di presenza di € 13,00 come approvato dalla commissione assistenza per ogni
giornata effettiva di presenza , per un importo totale di €.1170,00; (ALl 4)

-S.R. presso POLISPORTIVA S.0.R.M.S. S. MAURO A SIGNA (FI) con pagameto gettone di presenza
di € 10,00 come approvato dalla commissione assistenza pe ogni giornata effettiva di presenza,
per un importo totale di € 780,00; (/-\- LL92 )

4) Di DARE ATTO che la spesa per €.1950,00 -¢é allocata sul Bilancio di Previsione SDS 2017 a valere
sui trasferimenti del Comune di SIGNA;

5) DI PREVEbERE altresi che nel corso del 2017 possa essere definita una diversa modalita di

gestione del progetto anche in merito ad una diversa fonte di finanziamento, per cui potrebbero .

rendersi necessarie modifiche al presente atto;

6) DI STABILIRE che per motivi di Privacy I'atto convenzionale & depositato presso gli uffici della
Societa della Salute Zona Fiorentina Nord Ovest;

7) DI DARE ATTO infine che le informazioni relative alla spesa oggetto del presente provvedimento
sono pubblicate sul sito Intenet dell’Ente nell’apposita sezione come previsto dal D-Lvo n.33/2013;
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