DISTRETTO SOCIO - ASSISTENZIALE N. 1 DI COSENZA
DISTRETTO SANITARIO COSENZA —-SAVUTO
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE di COSENZA

ADDENDUM
ALL’ACCORDO DI PROGRAMMA SOTTOSCRITTO IN DATA 29 NOVEMBRE 2013
TRA L'AMMINISTRAZIONE COMUNALE DI COSENZA E L'ASP DI COSENZA PER
LA PROGRAMMAZIONE DEL SERVIZIO D! CURE DOMICILIARI INTEGRATE (CDI)-



ATTO INTEGRATIVO DELL’ACCORDO DI PROGRAMMA SOTTOSCRITTO IN DATA 29
NOVEMBRE 2013 TRA LAMMINISTRAZIONE COMUNALE DI COSENZA E L'ASP DI
COSENZA IN MATERIA DI PROGRAMMAZIONE DEL SERVIZIO DI CURE DOMICILIARI
INTEGRATE (CDI}- SECONDO ATTO DI RIPARTO DELLE RISORSE FINANZIARIE DEL
PROGRAMMA NAZIONALE SERVIZ! DI CURA ALUINFANZIA E AGLI ANZIANI NON
AUTOSUFFICIENTI PIANO DI AZIONE E COESIONE {(PAC).

VISTI:

-1 accordo di programma per la programmazione e realizzazione del servizio di cure
domiciliari integrate (CDI) sottoscritto in data 28 novembre 2013 tra
I’Amministrazione Comunale di Cosenza, capofila del Distretto Socio-Assistenziale
n. 1 di Cosenza, rappresentata dall’Assessore alla Solidarieta e Coesione Sociale,
delegato dal Sindaco, avv. Manfreo Piazza, e I'ASP di Cosenza rappresentata dal
Direttore Generale dott. Gianfranco Scarpelli e dal Diretiore del Distretto dr.

_AntonioPerri; e e

il d.Lgs. 502/1992 e D. Lgs. N. 229/1999 “Norme per la razionalizzazione del
Servizio sanitario nazionale”,;

- il DPR 26 settembre 1990 n. 314 che determina le modalita di erogazione
dell’ADI socio- sanitaria;
- la Legge quadro n. 328/2000 “Piano nazionale degli interventi e dej servizi sociali;

- il DPCM 14 febbraio 2001 “Atto di indirizzo e di coordinamento in materia di
prestazioni socio-sanitarie”;

- il DPCM 29 novembre 2001 “Definizione dei Livelli di Assistenza Sanitaria”;

- a L.R. n. 23/2003 “Realizzazione del sistema integrato di interventi e servizi sociali
nefia Regione Calabria (in attuazione della legge n. 328/2000);

- la L.R. n.1/2004 recante “Politiche regionali per la famiglia”;

- il Piano Regionale degli interventi e dei servizi sociali, approvato con Delibera

Consiglio Regionale n. 364 del 6/8/2009;

La DGR n. 78/2004 inerente !"individuazione degli ambiti socio assistenziali;

- la DGR n. 670/2007 con la quale, di concerto con 'ANCI, si intende sostenere |l
consolidamento del welfare in Calabria mediante il trasferimento agli ambiti
territoriali sovra comunali delle risorse per la pianificazione associata degli
interventi;

- 1l DPGR n. 12/2011 “Linee Guida sul sistema di cure domiciliari e accesso ai servizi
territoriali;

. La DGR n.311/2013 “Linee Guida per la realizzazione del sistema integrato di

interventi e servizi sociali — Individuazione ambiti territoriali intercomunali per la

pianificazione degli interventi”;

Il Piano di Azione per gli Obiettivi di Servizio — Obiettivo ADI (FAS 2007-

2013);

- Le Delibere Cipe n.96/2012 e n.113/2012;

- 1l Decreto n. 240/PAC del 07/10/2014 dell’ Autorita di Gestione, con il quale é stato
adottato il secondo atto di riparto delle risorse finanziarie del Programma
Nazionale Servizi di cura agli anziani non autosufficienti, a favore degli
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ambiti/distretti socio-sanitari, aventi sede nelle quattro regioni dell’Obiettivo
“Convergenza” 2007/2013;
- Il Decreto n. 289/PAC del 28/11/2014 con il quale I'Autorita di Gestione ha
rettificato gli importi indicati nelle tabelle annesse agli atti relativi al secondo Atto
di Riparto;
Premesso

- che T'accordo di programma per la programmazione e realizzazione del servizio di
cure domiciliari integrate (CDI) sottoscritto in data 29 novembre 2013 tra
i Amministrazione Comunale di Cosenza, I'ASP di Cosenza e il Direttore del Distretto
Sanitario Cosenza-Savuto € ancora vigente ;

- che la sottoscrizione del presente addendum costituisce requisito di ~ ammissibilita
per I"accesso alle risorse del Secondo Atto di Riparto;

Il Sindaco del Comune di Cosenza, capofila del Distretto Socio-Assistenzaile n. 1 di
...Cosenza ... ...

il Direttore Generale dell’ASP di Cosenza
e
il Direttore del Distretto Sanitario Cosenza - Savuto

stipulano il seguente

ADDENDUM ALL’ACCORDOQ DI PROGRAMMA SOTTOSCRITTO IN DATA 29
NOVEMBRE 2013

Art. 1~ Recepimento delle premesse.

Le premesse e gli allegati formano parte integrante del presente Addendum
dell’Accordo di programma, per la programmazione e realizzazione del servizio di
Cure Domiciliari Integrate (CDI), sottoscritto in data 29/11/2013 tra
I Amministrazione Comunale di Cosenza il Direttore Generale dell’ASP di Cosenza e
il Direttore del Distretto Sanitario Cosenza - Savuto.

In particolare, il presente atto integrativo, nel riaffermare la piena validita di quanto
stahilito nel precedente Accordo, alla luce del suo stato di attuazione, in
considerazione della necessita di garantire sempre di pil |a tutela degli anziani non
autosufficienti, persegue obiettivi analoghi e complementari a quelli dell’Accordo
stesso, in armonia con le azioni previste dal Secondo Atto di Riparto del PAC.

Art.2 — Informazione e dati su organizzazione livello delle prestazioni ADI/CDI
effettivamente erogate dall'’ASP e dal Distretto Sociale,

| dati sotto riportati sono riferiti al Distretto Sanitario Cosenza-Savuto, che
comprende il Polo Sanitario di Cosenza , cui fanno capo i 18 comuni dell'ambito



socio-assistenziale di Cosenza, e il Polo Sanitario Savuto con 18 comuni afferenti
all’Ambito di Rogliano.

Servizi attivati e volumi di prestazioni | 2014
dall'ASP

n. utenti serviti con ADI previa presa 721
in carico da UVM di cui anziani 550
terminali 171

20.804
ore mediche 4.321
ore infermieri 16.924
altri operatori 2.229

Totale ore erogate ADI  Num.
ore/uomo lavorate per operatori ADI (
profili professionali impiegati

Spesa totale per prestazioni domiciliari 918.507,00
ADI rivolte a persone non
autosufficienti

1. n.casivalutatidalllUvM . 221
n. PA[ attivati 721

Il Distretto socio-assistenziale nellanno 2014 non ha erogato prestazioni di
assistenza domiciliare integrata in quanto i servizi previsti dal piano di intervento
relativo al primo riparto PAC avranno inizio nel 2015 per come previsto dalla
rimodulazione, regolarmente approvata, del cronoprogramma di spesa.

ART. 3 — risorse finanziarie umane e logistiche programmate e ore di assistenza
previste per "’ADI/CD| per il biennio 2015-2016.

Le parti concordano di destinare ai servizi in oggetto le seguenti risorse per il
biennio 2015-2016 precisando che i dati sotto riportati, relativi alla spesa sanitaria
sono riferiti al Distretto Sanitario Cosenza-Savuto, che comprende il Polo Sanitario di
Cosenza , cui fanno capo i 18 comuni dell'ambito socio-assistenziale di Cosenza, e it
Polo Sanitario Savuto con 18 comuni afferenti all'’Ambito di Rogliano

Servizi attivatie 2015 2016
volumi di prestazioni
dall'ASP
n. utenti serviti con 793 872

di cui anziani 665
terminali 207

di cui anziani 605 :
terminali 188

ADI previa presa in
carico da UVYM

Totale ore erogate 25.821 ! 28.402

ADI Num. orefuomo ore mediche 5.228
ore infermieri 18.039
altri operatori 2.697

lavorate per
operatori ADI {
profili professionali
impiegati

ore mediche 4.753
ore infermieri 18.616
altri operatori 2.452

Spesa totale per

1.010.357,00

1.111.392,00




prestazioni

~ domiciliari ADI rivolte
a persone non
autosufficienti

. casi valutati
dall'UviM

n. PAIl attivati

793

793

872

872

Servizi e risorse da
attivare per
Assistenza Domiciliare
integrata
all'assistenza socio-
sanitaria

2015

2016

n. utenti _

180

200

n. ore

19.900

29.568

spesa

402.178,00

603.628,48

Art. 4 - Servizi da attivare con i fondi PAC secondo Atto di Riparto.

Il piano degli interventi finanziato con i fondi del secondo riparto del PAC anziani
non autosufficienti, prevede n. 3 schede d'intervento. Il quadro finanziario delle
singole iniziative & riportato nella seguente tabella e le stesse sono opportunamente
descritte nelle schede di intervento allegate .

SCHEDA DI TIPOLOGIA 1
erogazioni di prestazioni di
assistenza domiciliare socio-
assistenziale integrate
all'assistenza socio-sanitaria

Ore n.
29712

Utentin. 200

€ 619.040,75

SCHEDA DI TIPOLOGIA 2
erogazioni di prestazioni di
assistenza domiciliare socio-
assistenziale per anziani

non autosufficienti non in

adi/cdi

Ore n.
32.400

Utenti n. 300

£ 647.653,72

SCHEDA DI TIPOLOGIA 3
sostegno alle spese di
gestione dei pua

Ore n.
2.805,84

n. & assistenti sociali

€60.942,51

Art. 5 — Attivazigne servizi non in ADI/CDI

Al fine di attivare, con i fondi PAC del secondo riparto, servizi domiciliari non in
presente addendum attestano che

ADI/CDI, i soggetti

sottoscrittori

del
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relativamente al polo sanitario di Cosenza ed alle risorse programmate con | fondi
del secondo riparto del PAC , sono soddisfatti i livelli di prestazioni socio
complementari all'ADI/CDI rispondenti al fabbisogno del territorio.

Art. 6 — Impegni dei soggetti sottoscritiori.

1. Ciascun soggetto sottoscrittore del presente Addendum si impegna, nello
svolgimento delle attivita di propria competenza:

- a rispettare i termini concordati ed indicati nelle schede d'intervento allegate al
presente addendum;

- a utilizzare forme immediate di collaborazione e di stretto coordinamento, ed in
particolare, con il ricorso laddove sia possibile, agli strumenti di semplificazione
dell'attivitd amministrativa e di snellimento dei processi di decisione e di controllo
previsti dalla vigente normativa;

- a procedere periodicamente al monitoraggio ed alla verifica del’accordo.

- a mantenere attivi i PUA e le unita di valutazione integrate per come ampiamente .

descritti negli art. 14, 15 e 16 del vigente accordo di programma in premessa citato.

- ad introdurre modalitd di valutazione multidimensionale compatibili con
I'alimentazione del sistema informativo per la non autosufficienza ( SINA } e del
nuovo sistema informativo sanitario per il monitoraggio dell’assistenza domiciliare {
NSIS — SIAD } per come gia indicato nell’art. 13 del vigente accordo di programma in
premessa citato.

Art. 7 — Norme finali e di rinvio.

Per tutto quanto non espressamente previsto o modificato nel presente atto
integrativo si fa rinvio al precedente Accordo di programma.

Letto, confermato e sottoscritto.

Cosenza,li 4. 04 5‘9/5

Per I'Ambito Sociale di Cosenza\ﬂL\/ M
(ID AN

Per il Distretto Sanitario di enza-Savlito Polo sanitario di Cosenza

il Direttore Generale

| REGICME CALABRIA
~Higengn Saniria Provindole di Coser
' ANITARKD "COSENZA - SAVL:

Todo D Arto

Il Direttore del Distretto




