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Allegato A

AVVISO PUBBLICO
ASSEGNO DI CURA PER ANZIANI NON AUTOSUFFICIENTI
PERIODO 01.01.2025 -31.12.2025

1.DESTINATARI

Ai sensi della DGR n.848/2024 sono destinatari dell’Assegno di Cura gli anziani non autosufficienti
residenti nei Comuni dell’Ambito Territoriale Sociale n. 23 —ATS n.23 - (Appignano del Tronto, Castel
di Lama, Castignano, Castorano, Colli del Tronto, Offida e Spinetoli) che permangono nel proprio
contesto di vita e di relazioni, attraverso interventi di supporto assistenziale gestiti direttamente dai
familiari, anche non conviventi, o mediante assistenti familiari in possesso di regolare contratto di
lavoro.

2. REQUISITI DI ACCESSO
FARE MOLTA ATTENZIONE. Il possesso dei requisiti si riferisce al periodo 01.01.2025 - 31.12.2025.
La persona anziana assistita, nel periodo 01.01.2025 - 31.12.2025 deve obbligatoriamente:

a. aver compiuto i 65 anni alla data del01.01.2025

b. essere dichiarata non autosufficiente con certificazione di invalidita®’ pari al 100% ed
usufruire di indennita diaccompagnamento?;

c. essere residente e domiciliata in uno dei Comuni dell’ATS n. 23;
(in caso di anziani residenti nelle Marche ma domiciliati fuori Regione, la possibilita di
concedere I'assegno di cura vale solo in caso di Comuni confinanti con la Regione Marche);

d. usufruire di un’adeguata assistenza presso il proprio domicilio nelle modalita verificate
dall’Assistente Sociale dei Comuni dell’ATS n. 23. Qualora l'intervento assistenziale sia svolto
con l'aiuto di assistenti familiari in possesso di regolare contratto di lavoro, questi sono tenuti
ad iscriversi all’'Elenco Regionale degli Assistenti familiari gestito c¢/o i CIOF — Centri per
I'Impiego, I’Orientamento e la Formazione, entro 12 mesi dalla concessione del beneficio.

3. MODALITA’ E TERMINI DI PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE

Possono presentare domanda i seguenti soggetti:

a) l'anziano stesso, quando sia in grado di determinare e gestire le decisioni che riguardano la
propria assistenza e la propria vita;

b) il familiare anche non convivente, che firmera il patto assistenziale;

o il soggetto incaricato alla tutela dell’anziano (amministratore di sostegno, tutore, curatore) in
caso di incapacita temporanea o permanente.

! vale la certificazione di invalidita anche per il caso dicecita.
2 Non sono ammesse a contributo le persone che, alla data di presentazione della domanda, hanno in corso di valutazioneladomanda
per il riconoscimento dell'indennita di accompagnamento.
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Gli interessati potranno reperire i modelli per la domanda di ammissione all’assegno di cura
presso:
- lo SPORTELLO SOCIALE del proprio Comune di residenza negli orari di apertura al pubblico
- il sito internet dell’Unione dei Comuni Vallata del Tronto
www.unionecomunitronto.it

Le domande per accedere alla graduatoria degli aventi diritto all’assegno di cura dovranno
pervenire secondo le seguenti modalita:

DAL 27/10/2025 E, PERENTORIAMENTE, PENA ESCLUSIONE DELLA DOMANDA,
ENTRO E NON OLTRE IL 28/11/2025

secondo una delle seguenti modalita:
o consegna a mano nel proprio Comune di residenza, nei rispettivi orari di apertura al
pubblico degli Sportelli Sociali
o Posta Elettronica Certificata all’indirizzo: protocollo@pec.unionecomunitronto.it

In caso di presentazione della domanda tramite consegna a mano allo sportello sociale, nel proprio
Comune di residenza, nei rispettivi orari di apertura al pubblico, fara fede il timbro di accettazione.

- FARE MOLTA ATTENZIONE: Non saranno prese in considerazione le domande di partecipazione
all’Avviso Pubblico conseghate a mano all’Ufficio Protocollo oltre il termine previsto dal presente
avviso.

- FARE MOLTA ATTENZIONE: La domanda deve essere corredata obbligatoriamente dalla seguente
documentazione:

> Attestazione I.S.E.E. Ordinario in corso di validita, rilasciata ai sensi del D.P.C.M. n. 159 del
5 dicembre 2013;

> Copia di un valido documento di identita del richiedente, potenziale beneficiario
dell’assegno di cura;

> Copia della certificazione di invalidita civile pari al 100% attestante il possesso
dell’indennita di accompagnamento;
> Copia iban con intestazione del titolare;

4. ENTITA’ DEL CONTRIBUTO E MODALITA’ DIEROGAZIONE
L’entita dell’assegno di cura € pari a € 200,00 mensili, decorre dal 01.01.2025 e viene concesso per
la durata di 12 mesi, salvo interruzioni e scorrimenti secondo quanto previsto al successivo art. 5.
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L’erogazione dell’assegno di cura avverra sulla base della posizione in graduatoria entro i limiti delle
risorse disponibili, con cadenza semestrale, previa verifica da parte dell’'Unione, del mantenimento
dei requisiti e delle condizioni assistenziali.

In presenza di piu soggetti non autosufficienti nello stesso nucleo familiare, in possesso dei requisiti
di cui al punto 1, viene concesso un massimo di due assegni, utilizzando come titolo di precedenza
I’eta maggiore e, a parita di eta, la valutazione dell’Assistente Sociale in merito alla gravita delle
condizioni di salute e del conseguente maggiore bisogno di assistenza.

L’erogazione dell’assegno potra avvenire esclusivamente tramite accredito con bonifico su conto
corrente bancario o postale (non sono validi i libretti postali) i cui estremi verranno richiesti
dall’Assistente Sociale al momento della sottoscrizione del patto assistenziale;

E autorizzato a riscuotere il contributo:

- nel caso di anziano non autosufficiente capace di intendere e di volere, 'anziano stesso indicato
come beneficiario o, in caso di impossibilita, persona appositamente delegata dallo stesso;

- nel caso di anziano non autosufficiente incapace di intendere e di volere, il soggetto incaricato
della tutela dell’anziano (amministratore di sostegno, tutore, curatore).

L'erogazione dell’Assegno di Cura, di cui al presente avviso, & subordinata all’effettivo
finanziamento da parte della Regione Marche.

5. DECADENZA/SOSPENSIONE DEL BENEFICIO
L’assegno di cura decade nei seguenti casi:
e inserimento permanente in strutturaresidenziale;
e venir meno delle condizioni di accesso e in genere delle finalita previste
dall’intervento;
e venir meno delle condizioni previste all’atto della sottoscrizione degli impegni
assunti con il destinatario del contributo nell’ambito del PAI;
e accettazione da parte dell’'utente del SAD o del Progetto HCP — Home Care
Premium;
e rinuncia scritta del beneficiario;
e decesso del beneficiario.

L’assegno di cura viene sospeso:
e Incaso diricovero temporaneo del beneficiario in Ospedale o c/o Residenza Sanitaria
Assistita per un periodo superiore a 30 gg., qualora il supporto assistenziale di cui al
PAl venga meno durante il periodo di ricovero (come meglio indicato nella
modulistica per I'accesso).

In caso di decadimento o sospensione I’erogazione del contributo economico sara erogato secondo
I’ordine dei beneficiari presenti nella graduatoria.
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6. NON CUMULABILITA’ CON ANALOGHI BENEFICI

L'intervento & alternativo, ovvero non puo essere cumulato nel medesimo periodo temporale di
riferimento — 01.01.2025 — 31.12.2025, agli interventi programmati dalla Regione: “Servizio di
assistenza domiciliare — SAD”, “Contributi per la disabilita gravissima”, “Vita Indipendente”, “Vita
Indipendente” di cui alla L.R. 21/2018, Home Care Premium gestito dall’INPS e “Sostegno del ruolo
di cura e di assistenza del caregiver familiare”.

Gli anziani beneficiari degli interventi sopra indicati possono presentare domanda per I'accesso alla
graduatoria dei destinatari dell’assegno di cura per anziani non autosufficienti, ma qualora
successivamente all’approvazione della graduatoria rientrino tra gli aventi diritto, il beneficio potra
essere erogato esclusivamente previa cessazione degli interventi sopraindicati.

7. PROCEDURE DI GESTIONE DELCONTRIBUTO

L'Unione dei Comuni Vallata del Tronto, ricevute le domande dagli sportelli sociali, effettua
Iistruttoria e, con atto del Dirigente, o suo delegato, determina I’elenco degli ammessi e degli esclusi
dal beneficio.

Si procedera alla formazione di una graduatoria di Ambito stilata secondo I'ordine crescente del
valore ISEE. In caso di parita di valori ISEE, avra precedenza il soggetto pil anziano.

La graduatoria avra validita annuale, dal 01.01.2025 al 31.12.2025.

Il contributo in favore dei richiedenti in posizione utile in graduatoria & subordinato:
— alla visita domiciliare dell’Assistente Sociale
— alla verifica della idoneita assistenziale e alla sottoscrizione del “Patto Assistenziale
Individuale”, nel quale vengono individuati i percorsi assistenziali a carico della famiglia, gli
impegni a carico dei servizi, la qualita di vita da garantire e le conseguenti modalita di
utilizzo dell’assegno di cura assieme alla tempistica di concessione dello stesso.

Il “Patto Assistenziale Individuale” dovra inoltre riportare I'impegno formale da parte dell’eventuale
assistente familiare dei soggetti beneficiari dell’assegno di cura ad iscriversi all'Elenco Regionale
degli Assistenti Familiari gestito c/o i CIOF Centri per I'lmpiego, I'Orientamento e la Formazione
entro dodici mesi dalla concessione del beneficio.

8. CONTROLLI

L'Unione effettuera i dovuti controlli, anche a campione, circa la veridicita delle dichiarazioni
sostitutive rese ai fini della partecipazione al presente bando, anche d’intesa con I’Agenzia delle
Entrate e con la Guardia di Finanza. Si ricorda che a norma degli artt. 75 e 76 del D.P.R. 28/12/2000,
n. 445 e successive modificazioni ed integrazioni, chi rilascia dichiarazioni mendaci & punito ai sensi
del Codice Penale e delle leggi speciali in materia e decade dai benefici eventualmente conseguenti
al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera.

Gli elenchi dei beneficiari potranno essere inviati alla Guardia di Finanza per i controlli previsti dalle
leggi vigenti.

In caso di dubbia attendibilita delle dichiarazioni rese, I'Unione puo richiedere all’interessato la
documentazione. Qualora il cittadino si rifiuti, in sede di controllo, di presentare la documentazione
richiesta, decade immediatamente dal beneficio.
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9. INFORMAZIONI
Ogni eventuale altra informazione potra essere richiesta a:

Unione dei Comuni Vallata del Tronto- Ambito Territoriale Sociale 23
Sede operativa C.so Umberto | 34 — 63078 Spinetoli —
Tel. 0736 892522 — 338 4955198

Presso gli sportelli sociali nei Comuni di Residenza - Ambito Territoriale Sociale
23
Gli orari sono consultabili al seguente link
https://www.unionecomunitronto.it/uncomvaltr/zf/index.php/servizi-
aggiuntivi/index/index/idtesto/96

10. TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003 e ss.mm.ii e al regolamento (UE) del Parlamento Europeo e del
Consiglio del 7 aprile 2016 n. 679, relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al
trattamento dei dati personali, nonché alla libera circolazione dei dati, si precisa che il trattamento
dei dati personali sara improntato a liceita e correttezza nella piena tutela dei diritti dei concorrenti
e della loro riservatezza. Si informa che i dati dichiarati saranno utilizzati dagli uffici anche con
strumenti informatici esclusivamente per l'istruttoria dell’istanza presentata e per le formalita ad
essa connesse. Gli interessati, con la presentazione della domanda, acconsentono al trattamento
dei propri dati personali, ai sensi del D. Lgs. 196/03 e ss.mm.ii e al nuovo regolamento (UE)
n.679/2016, relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati
personali, nonché alla libera circolazione dei dati, per tutte le fasiprocedurali.

11. RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO
Ai sensi dell’art. 3 della Legge n. 241/1990 il responsabile del procedimento, per la presente
procedura ¢ il Responsabile dell’Ufficio Servizi Alla Persona.

12. CLAUSOLA DI SALVAGUARDIA

L’Unione si riserva la facolta, a suo insindacabile giudizio, di revocare, modificare o annullare il
presente Avviso pubblico, prima della scadenza, qualora ne ravvedesse I'opportunita per ragioni di
pubblico interesse, senza che per questo i soggetti richiedenti possano vantare dei diritti nei
confronti dell’'Unione medesima.

Si precisa altresi che la presentazione delle domande a valere sul presente Avviso comporta
I’accettazione di tutte le norme contenute nello stesso.

L’Unione si riserva, inoltre, la possibilita di apportare, con successivi atti, eventuali modifiche o
integrazioni alle procedure descritte nel presente Avviso pubblico, a seguito di future evoluzioni
della normativa applicabile.

13. PUBBLICITA’
Il presente avviso sara pubblicato secondo le seguenti modalita:
- all’Albo Pretorio dell’Unione dei Comuni Vallata del Tronto;


https://www.unionecomunitronto.it/uncomvaltr/zf/index.php/servizi-aggiuntivi/index/index/idtesto/96
https://www.unionecomunitronto.it/uncomvaltr/zf/index.php/servizi-aggiuntivi/index/index/idtesto/96
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- nella home page del sito istituzionale dell’'Unione www.unionecomunitronto.it

14. DISPOSIZIONI FINALI E TRANSITORIE

Per quanto non specificato nel presente Avviso si rinvia alle Deliberazioni di Giunta Regionale n.
1496/2023 e n.848/2024.

La Responsabile Servizi alla Persona
F.to Dott.ssa Chiara Buondi


http://www.unionecomunitronto.it/

