COMUNE DI SAN GIOVANNI GEMINI

Provincia di Agrigento

ORIGINALE
Registro Generale n.
DETERMINAZIONE SEGRETARIO COMUNALE
N. 144 DEL 25-05-2017

Ufficio: SERVIZI SOCIALI

Oggetto: Home Care Premium 2017 costituzione del gruppo di lavoro,
approvazione avviso esplorativo per la manifestazione di interesse a
partecipare alla procedura negoziata, ai sensi dell'art. 36.comma 2
lettera b. d.lgs. 50/2016 e s.m.i. per I'affidamento di alcune figure
necessarie per le attivita gestionali previste dal progetto Home Care
Premiun 2017 a Enti del Terzo settore.

L'anno duemiladiciassette addi venticinque del mese di maggio, VASILE SALVATORE

Visto il preliminare n. 153 del 24-05-2017 che si allega per farne parte integrante e sostanziale
DETERMINA

di approvare il preliminare di cui sopra che viene integralmente trascritto

Premesso

Che il progetto “Home Care Premium 2017 si concretizza nell’erogazione da parte dell’Istituto
Nazionale Previdenziale Sociale (INPS) di contributi economici mensili, ¢.d prestazioni prevalenti, in
favore di soggetti non autosufficienti, maggiori d’etd e minori, che siano disabili e che si trovino in
condizione di non autosufficienza, per il rimborso di spese sostenute per 1’assunzione di un assistente
familiare;

Che inoltre I’Istituto suddetto vuole assicurare, dei servizi di assistenza alla persona, c.d. prestazioni
integrative;



Che Il patto socio assistenziale e le connesse prestazioni integrative del Progetto HCP 2017 potranno
essere attivati a decorrere dalla data del 1° luglio 2017 e si concluderanno entro e non oltre il 31
dicembre 2018;

Che per patto socio assistenziale, si intende il documento sottoscritto dal Case manager e dal
responsabile del programma, che certifica le risorse assistenziali destinate al beneficiario e descrive le
modalita di intervento;

Che per ogni utente rispetto al quale ¢ avvenuta la prima valutazione dello stato di bisogno I’Istituto
corrispondera all’Ente partner (Comune) € 200,00 per ogni utente rispetto al quale ¢ avvenuta la prima
valutazione dello stato di bisogno a cura del Case manager ed un ulteriore importo massimo pro capite
mensile di € 70,00 per beneficiario; inoltre I’Inps rimborsera al partner il costo delle prestazioni
integrative pianificate per utente ed effettivamente erogate;

Rilevato che con verbale del Comitato dei Sindaci del 08/05/2017, le Amministrazioni interessate
hanno preso atto dell’accordo progetto “Home Care Premium 2017 sottoscritto dal rappresentante
legale del comune capofila di San Giovanni Gemini, stabilendo che il suddetto progetto venga gestito in
forma mista;

Vista la nota e-mail del 18/05/2017 inviata dall’INPS direzione Regionale Sicilia, assunta agli atti del
nostro prot. N. 7196 del 19/05/2017, con la quale viene trasmesso 1’elenco dei 52 beneficiari da
sottoporre a visita domiciliare nel progetto HCP 2017,

Atteso:
che come previsto nell’accordo, 1’Ente partner, dovra assicurare:

e L’attivazione di uno sportello telefonico con un linea dedicata, durante I’intero periodo del
Progetto. Il servizio dovra essere reso per 4 ore giornaliere e per cinque giorni a settimana,
alternando la collocazione nella mattina e nel pomeriggio, per rendere informazioni e consulenza
in ordine alle tematiche e problematiche afferenti la condizione di non autosufficienza;

o La valutazione e il monitoraggio dello stato di bisogno del beneficiario;

o L’erogazione delle prestazioni integrative previste nell’accordo;

o La rendicontazione delle attivita rese;

che si rende necessario rispetto alle disposizioni generali, costituire un gruppo di lavoro con gestione
mista come di seguito elencato:

FUNZIONI MODALITA’ DI UNITA’ COSTO
GESTIONE
Responsabile del progetto Gestione diretta responsabile area Costo zero

servizi sociali
comune capofila




Case Manager Gestione diretta N. 2 assistenti € 200,00 per
Per la valutazione dello stato di sociali (Comune di ogni visita
bisogno e la definizione del Cammarata, domiciliare
Piano Assistenziale entro il 15 Comune di San
Giugno 2017 Giov. Gemini)
Sportello Telefonico Gestione indiretta N 1 operatori €18,84 (IVA
compresa) per
ogni ora di
servizio prestato
Attivita di valutazione e Gestione indiretta N.1 Assistente €20.83 (IVA
monitoraggio dello stato di Sociale compresa) per
bisogno del beneficiario ogni ora di
servizio prestato|
Rendicontazione delle attivita Gestione diretta N. 2 componenti Costo zero
rese dell’ambito

PRESTAZIONI INTEGRATIVE EROGABILI

. . . . . . Tipo Costo massimo
Descrizione prestazione integrativa Erogazione . N
unita unita
A) Servizi professionali domiciliari resi da operatori
. L . . . SI ora
socio-sanitari ed educatori professionali €20,00
B) Altri servizi professionali domiciliari SI ora €20.00
D) Sollievo SI ora € 16.00
E) Trasferimento assistito SI servizi €35.00
G) Supporti SI
H) Percorsi di integrazione scolastica SI ora €20.00
L) Servizi per minori affetti da autismo SI ora €20.00
M) Servizio di attivita sportive rivolte ai ST ora
diversamente abili € 20,00

Dato atto:

che P’art. 32, comma 2, del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i., stabilisce che prima dell’avvio delle procedure di
affidamento dei contratti pubblici, le Stazioni Appaltanti determinano di contrarre, individuando gli
elementi essenziali del contratto e i criteri di selezione;



che in questa fase si rende necessario procedere alla pubblicazione di un avviso di manifestazione di
interesse per l'affidamento di alcune attivita gestionali previste dal progetto Home Care Premiun 2017;

che nella fattispecie in esame I’applicazione dell’art.36 del "codice", appare imprescindibile in quanto la
procedura negoziata ivi delineata ¢ 1’unica in grado di assicurare celerita, speditezza e semplificazione
necessarie al rispetto delle tempistiche previste;

che I’individuazione dei soggetti da invitare alla procedura negoziata avverra mediante indagine di
mercato, consistente nell’acquisizione di manifestazioni di interesse a cura degli aspiranti candidati e che
a tal fine ¢ stato redatto apposito avviso pubblico di manifestazione d’interesse che sara allegato quale
parte integrante e sostanziale della determina;

che detto avviso verra pubblicato nell’Albo pretorio on-line e nel sito istituzionale per 15 (quindici)
giorni consecutivi € che nel caso in cui pervengano un elevato numero di manifestazioni di interesse, si
procedera cosi come disciplinato dall’avviso della manifestazione di indagine di mercato;

che relativamente alle prestazioni integrative sopra descritte si procedera alla negoziazione, a seguito
dell’attivazione del Patto socio assistenziale e pertanto saranno emessi adueguati provvedimenti;

che il costo del presente progetto non gravera sul bilancio del Comune di San Giovanni Gemini, né sui
bilanci degli altri comuni del Distretto Socio Sanitario D4, ma ¢ a totale carico del finanziamento
concesso dall'Inps - per il progetto HCP 2017;

Appurato che il presente provvedimento rientra cosi come statuito dalla normativa vigente, nella sfera
di competenze dirigenziale ex art. 107 del D. Lgs 267/2000;

Ritenuto di dover autorizzare, ai fini dell’affidamento delle prestazioni in trattazione, il ricorso alla
procedura negoziata, previa consultazione di operatori economici individuati mediante sorteggio da
idoneo elenco da istituire a seguito di avviso pubblico;

Visto il D.Lgs 267/2000 e s.m.i;

Visto il decreto legislativo 18 aprile 2016, n° 50 e s.m.i.;

Vista la Legge n. 241/1990 “ Nuove norme sul procedimento amministrativo”;
Vista legge 328/2000;

Per le ragioni espresse in premessa e che qui si intendono integralmente riportate

DETERMINA

Di prendere atto dell’ e-mail del 18/05/2017 inviata dall’INPS direzione Regionale Sicilia assunta agli
atti del nostro prot. N. 7196 del 19/05/2017, con la quale viene trasmesso 1’elenco dei 52 beneficiari da
sottoporre a visita domiciliare nel progetto HCP 2017;

Di costituire il gruppo di lavoro per la gestione del progetto HCP 2017 come di seguito riportato:



FUNZIONI MODALITA’ DI UNITA’ COSTO
GESTIONE
Responsabile del progetto Gestione diretta responsabile area Costo zero
servizi sociali
comune capofila

Case Manager Gestione diretta N. 2 assistenti € 200,00 per

Per la valutazione dello stato di sociali (Comune di ogni visita

bisogno e la definizione del Cammarata, domiciliare

Piano Assistenziale entro il 15 Comune di San
Giugno 2017 Giov. Gemini)

Sportello Telefonico Gestione indiretta N 1 operatori €18,84 (IVA
compresa) per

ogni ora di

servizio prestato

Attivita di valutazione e Gestione indiretta N.1 Assistente €20.83 (IVA
monitoraggio dello stato di Sociale compresa) per

bisogno del beneficiario ogni ora di

servizio prestato
Rendicontazione delle attivita Gestione diretta N. 2 componenti Costo zero
rese dell’ambito

Di nominare responsabile del progetto il Segretario comunale dott. S. Vasile Responsabile dell’Area
Settore Servizi Sociali, e di porre in essere tutti gli adempimenti necessari;

Di autorizzare il ricorso alla procedura negoziata, ai sensi dell’art. 36, comma2, lettera b) del D.Igs
50/2016 e s.m.i, ai fini della individuazione dell'operatore economico per I’affidamento di alcune
attivita gestionali previste dal progetto Home Care Premiun 2017;

Di procedere ai sensi della vigente legislazione in materia, ad invitare un idoneo numero di operatori
economici selezionati dall’elenco da istituire a seguito di pubblicazione di avviso pubblico;

Di definire quale criterio per l'individuazione della migliore offerta, utilizzando il criterio dell’offerta
economicamente piu vantaggiosa ai sensi dell’art. 95, comma 3 del D.Lgs. n. 50/2016 e s.m.1.;

Di effettuare la richiesta di accreditamento SIMOG utilizzando le funzioni dell'anagrafe dell”’ ANAC;

Di approvare lo schema di avviso pubblico allegato alla presente;



Di prendere atto che il costo del presente progetto non gravera sul bilancio del Comune di San
Giovanni Gemini, né sui bilanci degli altri comuni del Distretto Socio Sanitario D4, ma ¢ a totale carico
del finanziamento concesso dall'Inps - per il progetto HCP 2017;

Di dare atto che avverso il presente provvedimento ¢ ammesso il ricorso giurisdizionale presso il
T.A.R. sezione Palermo via Butera 6 Palermo entro 30 giorni decorrenti dalla ricezione della
comunicazione di cui al punto precedente;

Di disporre secondo i principi generali dell'ordinamento, la pubblicazione del presente atto pubblico
all'Albo on line e sul sito istituzionale, per la durata di 15 giorni dalla data di esecutivita, per 1 fini
cognitivi in ordine ad ogni eventuale tutela giurisdizionale dei cittadini;

F.to VASILE SALVATORE



ATTESTATO DI PUBBLICAZIONE

IL SEGRETARIO COMUNALE

CERTIFICA
Che la presente determinazione ¢ stata pubblicata all'Albo On Line al n° 437 per 15 giorni
consecutivi dal 25-05-2017 al 09-06-2017
Li 10-06-2017
IL MESSO COMUNALE IL SEGRETARIO COMUNALE

LO SCRUDATO ALFONSO VASILE SALVATORE



