-4 ovest
[

solidale

CONSORZIO OVEST SOLIDALE
Comuni di Collegno Grugliasco Rivoli Rosta e Villarbasse

Allegato A) alla Deliberazione dell’ Assemblea Consortile n. 03 del 01/02/2022

REGOLAMENTO
PROGETTI DI VITA INDIPENDENTE

IL PRESIDENTE IL VICE SEGRETARIO
(Eugenio AGHEMO) (Dott.ssa Giuseppa MESSINA)
Firmato in originale Firmato in originale



‘
' ovest
[] solidale

CONSORZIO OVEST SOLIDALE
Comuni di Collegno Grugliasco Rivoli Rosta e Villarbasse

REGOLAMENTO
PROGETTI DI VITA INDIPENDENTE



Art. 1 - PREMESSA

Il Progetto di Vita Indipendente, come regolamentato dalla D.G.R. n. 51-8960 del 16/05/2019, in
revoca alla 48-9266 del 21/07/2008, ha come scopo quello di garantire il diritto ad una vita
indipendente alle persone con disabilita permanente e grave limitazione dell’autonomia personale
nello svolgimento di una o piu funzioni essenziali della vita.

Il primo concetto di vita indipendente a livello nazionale ¢ stato introdotto con la Legge n. 162/1998
“Modifiche alla legge 05 febbraio 1992 n. 104, concernenti misure di sostegno in favore di persone
con handicap grave”.

La Convenzione ONU sui diritti delle persone con disabilita, ratificata con la Legge 03 marzo 2009
n. 18 art. 19 (Vita Indipendente ed inclusione nella societd) riconosce il diritto di tutte le persone con
disabilita a vivere nella societa, con la stessa liberta di scelta delle altre persone.

Il Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ha avviato, dall’anno 2013, sulla base di specifiche
Linee Guida annuali, la sperimentazione di progetti di Vita Indipendente finalizzati alla definizione
di Linee di indirizzo nazionali, che fissino i criteri guida per la concessione di contributi, per la
programmazione di interventi e servizi e la redazione dei progetti individualizzati.

La legge n° 112 del 22 giugno 2016, recante “Disposizioni in materia di assistenza in favore delle
persone con disabilita grave prive del sostegno familiare”, all’art. 4 prevede di “... sviluppare...
programmi di accrescimento della consapevolezza, di abilitazione e di sviluppo delle competenze per
la gestione della vita quotidiana e per il raggiungimento del maggior livello di autonomia possibile
delle persone con disabilita...”.

Il Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali, con Decreto del Direttore Generale per I’inclusione
e le politiche sociali, ha adottato in data 21/10/2016 le “Linee guida per la presentazione di progetti
in materia di Vita Indipendente ed inclusione nella societa delle persone con disabilita”.

La recente Legge Regionale 12 febbraio 2019 n. 3 “Promozione delle Politiche a favore dei diritti
delle persone con disabilita”, all’art. 6 comma 3, promuove progetti di Vita Indipendente sulla base
di progetti personalizzati, affinché le persone con disabilita possano programmare ¢ realizzare il
proprio progetto di vita all’interno o all’esterno della famiglia o dell’abitazione di origine, nonché
servizi per I’abitare basati su progetti personalizzati che garantiscono il protagonismo della persona
con disabilita, o di chi la rappresenta, anche attraverso il coinvolgimento dei servizi, delle reti formali
e informali del territorio.

In data 14 maggio 2018 ¢ stato approvato 1’Accordo di Programma tra ASL To3 ed Enti Gestori, ai
sensi dell’art. 34 del D. Lgs. 18/08/2000 n. 267 per 1’applicazione della D.G.R 51-11389 del
23/12/2003 sui Livelli Essenziali di Assistenza nell’area dell’integrazione socio sanitaria.

Art. 2 - DESTINATARI

I progetti per la Vita Indipendente possono essere richiesti e, se approvati, gestiti da persone con
disabilita o da chi le rappresenta, di ogni eziologia e natura, vale a dire di tutte le tipologie o limitazioni
fisico-motoria e/o sensoriale e/o intellettive relazionali, definite gravi ai sensi dell’art. 3 comma 3
della Legge n. 104/1992.



I destinatari dei progetti devono essere residenti nei comuni afferenti al territorio Consortile Comuni
di Collegno, Grugliasco, Rivoli, Rosta e Villarbasse in possesso di una dichiarazione ISEE in corso
di validita non superiore a € 35.000,00 (sono ammessi ISEE ordinario, ISEE socio-sanitario o ISEE
nucleo ristretto).

Gli interventi devono essere dedicati a persone con disabilitda maggiorenni per realizzare il proprio
progetto di vita adulta, la cui disabilita non sia determinata da naturale invecchiamento o da patologie
connesse alla senilita.

Le persone con disabilita di eta superiore a 65 anni, gia fruitrici di un progetto di Vita Indipendente
possono permanere nel progetto, ferma la volonta del titolare della progettualita espressa in sede di
verifica e/o rivalutazione e sulla base della permanenza dei requisiti indicati nel presente
Regolamento.

I progetti di Vita Indipendente gia attivi saranno rivalutati e gli importi riconosciuti saranno
rideterminati sulla base dei criteri definiti nel presente Regolamento.

Art. 3 - FINALITA’ E OBIETTIVI

Per “Vita Indipendente” si intende la possibilita per una persona con disabilita grave o con 1’aiuto di
chi la rappresenta, di autodeterminarsi e di poter vivere come qualunque persona avendo la capacita
di prendere decisioni riguardanti la propria vita e di svolgere attivita di propria scelta.

Uno degli obiettivi dei progetti di Vita Indipendente ¢ attuare processi di deistituzionalizzazione e di
contrasto all’isolamento delle persone con disabilita.

La modalita di realizzazione dei progetti di vita indipendente nello specifico del bando, prevede
esclusivamente la gestione diretta da parte del richiedente.

Elemento fondante deve essere il progetto personalizzato curato dalla persona interessata o di chi la
rappresenta, cosi come previsto dalle normative nazionali e regionali.

Il progetto personalizzato, valutato e approvato dalla commissione dalla Commissione U.M.V.D.
deve contenere:

- “budget di progetto” che comprende tutte le risorse umane, economiche e strumentali necessarie
per la sua attuazione, comprese le risorse finalizzate al finanziamento dei progetti di vita
indipendente;

- individua il responsabile del progetto (case manager) che esercita il ruolo di riferimento per la persona
con disabilita nella realizzazione del progetto e garantisce il coordinamento tra le figure professionali che
concorrono all’attuazione degli interventi

- puo essere parte di un progetto piu articolato che prevede un mix di interventi complementari
concordati in sede di U.M.V.D (non ¢ compatibile con progetti domiciliari di lungo assistenza
erogati dal Consorzio).



I progetti di Vita Indipendente sono finalizzati all’assunzione di assistenti personali che consentano
alle persone con disabilita di raggiungere la piena autonomia.
Nella progettualita, oltre alla figura dell’assistente personale adeguato alle esigenze del beneficiario,

occorre promuovere le reti formali e informali di supporto che concorrono in modo determinante alla
realizzazione del progetto stesso.

Art. 4 - CONTRIBUTO

Il contributo per la Vita Indipendente ¢ alternativo all’erogazione di altri interventi di natura
economica e di aiuto domestico da parte del Consorzio.

11 contributo verra erogato, di norma e salvo diversi accordi, con liquidazione mensile e avra durata
massima di due anni, rinnovabile a seguito di rivalutazione e a seguito di nuovo bando la cui
pubblicazione ¢ prevista ogni due anni.

L’entita del contributo ¢ determinata secondo i criteri presenti nella Richiesta di adesione al Progetto
di Vita Indipendente (vedi allegato A) in particolare:

- criterio 1) Limitazione dell’autonomia personale MAX 15 PUNTI
- criterio 2) Motivazioni personali e tipologia degli obiettivi MAX 30 PUNTI
- criterio 3) Condizione personale, familiare, abitativa ed ambientale MAX 20 PUNTI
- criterio 4) situazione economica MAX 20 PUNTI

TABELLA DEI PUNTEGGI E VALORE DEL CONTRIBUTO

DA 100 A 80 = €14.400 ANNUI € 1.200 MESE

DA 79 A60= € 10.800 ANNUI € 900 MESE

DA 59A40= € 7.200ANNUI € 600 MESE

DA 39A20=€ 5760 ANNUI € 480 MESE

II contributo erogato comprende la retribuzione mensile e tutti gli oneri assicurativi e previdenziali,
tredicesima e trattamento di fine rapporto, ed ogni altra spettanza prevista nel contratto collettivo
nazionale di riferimento.

Nel caso in cui il costo dell’assistente personale sia superiore all’entita del contributo, gli oneri
saranno a carico del soggetto beneficiario del progetto.

Art. 5 - VALUTAZIONE DEI PIANI PROGETTUALI



I progetti personalizzati, presentati direttamente dagli interessati al Consorzio, verranno sottoposti
all’esame della Commissione istituita all’interno del Consorzio e successivamente della Commissione
U.M.V.D. territorialmente competente.

La Commissione U.M.V.D. effettuera la valutazione multidimensionale cosi come previsto nella
D.G.R. n. 26-13680 del 29/03/2010.

L’interessato o chi lo rappresenta ha la possibilita di partecipare all’attivita di valutazione e ha facolta
di presenziare alla seduta della Commissione U.M.V.D. nel corso della quale verra valutato il suo
progetto, coerentemente con quanto disposto dalla D.G.R. sopra indicata.

Nella definizione del valore del contributo si terra conto:

valutazione dell’intensita assistenziale;

- tipologia degli obiettivi dello specifico progetto personalizzato (es. percorsi di studio, formativi
e/o lavorativi, presenza di carichi famigliari, esercizio delle funzioni genitoriali, percorsi di
autonomia e inclusione sociale, ecc.);

- condizione famigliare, personale, abitativa e ambientale;

- valutazione economica, utilizzando lo strumento dell’ISEE cosi come previsto all’art. 5 del
presente regolamento.

Tutti 1 progetti di Vita Indipendente attivati, devono essere sottoposti a verifica dell’andamento del
progetto e delle spese sostenute, sulla base di una relazione annuale che la persona beneficiaria e/o
chi la rappresenta ¢ tenuta a produrre all’Ente Gestore.

La continuita sara garantita per il periodo previsto dal bando, previa verifica e rivalutazione da parte
del Consorzio della permanenza dei requisiti indicati nel presente Regolamento e fatte salve le
disponibilita economiche del Consorzio.

Art. 6 - PERSONALE IMPIEGATO

La persona con disabilita sceglie autonomamente il proprio assistente familiare ed ¢ tenuta a
regolarizzarne il rapporto di lavoro nel rispetto delle forme contrattuali previste dalla normativa
vigente. La titolarita e la responsabilita nella scelta, nella formazione e nella gestione del rapporto di
lavoro dell’assistente familiare, ¢ esclusivamente del datore di lavoro, che nel caso specifico ¢ la
persona con disabilita. La persona con disabilita deve quindi essere consapevole che 1’assunzione di
assistenti familiari comporta un suo impegno nel ruolo di datore di lavoro, con tutti i diritti ed i doveri
che ne conseguono. Pertanto nessun rapporto intercorre tra I’Ente Gestore e gli assistenti familiari;
I’Ente Gestore ¢ inoltre sollevato da qualsiasi onere e responsabilita sia relativamente all’osservanza
delle disposizioni di legge e regolamenti, sia per qualunque atto o omissione da parte degli assistenti
familiari nei confronti del datore di lavoro o di terzi che possano comportare responsabilita
amministrative, civili e penali.



I progetti di Vita Indipendente, essendo finalizzati al raggiungimento della piena autonomia
personale, non devono essere interpretati come interventi di sostegno al nucleo familiare, né come
interventi sostitutivi dell’attivita di assistenza tutelare, né come interventi di carattere sanitario di
competenza infermieristica e/o riabilitativa.

Rispetto al personale impiegato non ¢ ammessa ’assunzione di parenti dei beneficiari tenuti agli
alimenti, ai sensi dell’art. 433 del codice civile.

Art. 7 - DOCUMENTAZIONE RICHIESTA PER ACCEDERE
AL PROGETTO DI VITA INDIPENDENTE

Per richiedere I’attivazione di un progetto di Vita Indipendente i beneficiari, o chi li rappresenta,
devono presentare la seguente documentazione:

e Istanza da parte dell’interessato (richiesta di adesione al progetto di vita indipendente)

e Domanda valutazione multidimensionale del progetto da inoltrare alla competente
Commissione U.M.V.D.

e Fotocopia documento di identita del richiedente;

e Fotocopia certificato di riconoscimento di handicap grave (art. 3, comma 3, L. 104/92);
e Fotocopia certificato di invalidita civile;

e Modello ISEE dell’interessato in corso di validita;

e Contratto assunzione assistente familiare (se presente).

Art. 8 - REVOCA DEL PROGETTO E DEL FINANZIAMENTO

La revoca del progetto da parte dell’Ente Gestore e del finanziamento dello stesso pud essere
determinata da:

- inadempienze agli obblighi assunti con il Consorzio;

- mancato rispetto della normativa riguardante il regolare inquadramento contrattuale dell’assistente
familiare;

- destinazione delle risorse economiche erogate a scopi diversi da quelli definiti in sede di
approvazione del progetto da parte dell’'U.M.V.D.;

- volonta dell’interessato di sospendere il progetto di Vita Indipendente;



- mutamento delle condizioni sanitarie e/o sociali che avevano determinato la possibilita di accedere
al progetto.

Art. 9 CAMBIO RESIDENZA DEI BENEFICIARI

Qualora i beneficiari di progetti di Vita Indipendente trasferiscano la residenza in un Comune
rientrante nell’ambito territoriale di un altro Ente Gestore piemontese, dovranno attivarsi meccanismi
di supporto al mantenimento del progetto stesso.

A tal proposito, I’Ente Gestore ricevente, procedera alla rivalutazione del piano progettuale
(nell’ambito dell’U.M.V.D.), verificando i supporti necessari ed il loro finanziamento, fatte salve le
risorse disponibili.

Art. 10 - RISPETTO DELLE NORME VIGENTI E ABROGAZIONI.

Per tutto quanto non disciplinato dal presente Regolamento si fa riferimento alle normative vigenti ed agli altri
Regolamenti del Consorzio, ove compatibili.

Il precedente Regolamento sostituisce il precedente Regolamento.

Art. 11 — PUBBLICITA ED ENTRATA IN VIGORE

Il presente regolamento sara pubblicato ai sensi della normativa vigente sul sito del Consorzio. Entra a vigore
a far data dall’approvazione.

Il presente Regolamento, approvato con Deliberazione dell’Assemblea dei Sindaci del Consorzio
Ovest Solidale n. del.......... decorre dal



ALLEGATO A) AL REGOLAMENTO PROGETTI DI VITA INDIPENDENTE.

Alla cortese attenzione del:
Direttore Generale
Consorzio Ovest Solidale
Collegno Grugliasco

Rivoli Rosta Villarbasse

RICHIESTA DI ADESIONE AL PROGETTO DI VITA INDIPENDENTE

COGNOME NOME SESSO
MO FO
COMUNE DI NASCITA PROVINCI DATA DI NASCITA
COMUNE DI RESIDENZA INDIRIZZO N
O Collegno - O Grugliasco - O Rivoli -
O Rosta - O Villarbasse

Titolo di studio O scuola elementare O scuola media O tit. professionale O diploma scuola
secondaria O laurea O altro

CODICE FISCALE
e e I T D e I S R

Telefono e Indirizzo E- mail Indirizzo per comunicazoni (se diverso dalla

residenza)

Le comunicazione del COS dovranno essere
inviate al:

O numero di cellulare
O indirizzo e-mail

IBAN

Eventuali note




Criterio 1) Limitazione dell’autonomia personale nello svolgimento delle funzioni della vita
quotidiana e di tutte quelle funzioni che la persona con disabilita non puo svolgere direttamente,
includendo quelle limitazioni che richiedano comunque sostegni nel loro espletamento

MAX PUNTI 15

LN 104/92 art. 3 comma 3 (riconoscimento disabilita grave) Osi-0Ono

GRAVITA DEL SOGGETTO: intesa, da un punto di vista funzionale, come limitazione dell’'autonomia
personale nello svolgimento delle attivita di vita quotidiana.

1 () Soggetto con disabilita fisico - motoria e/o sensoriale: - che lo limita in modo significativo nella
deambulazione o in altre attivita motorie e di vita quotidiana. Non vi & comunque compromissione
degli arti superiori. - Cecita totale in entrambi gli occhi oppure coloro che hanno la mera percezione
dell'ombra e della luce o del moto della mano in entrambi gli occhi o nell'occhio migliore o il cui
residuo perimetrico binoculare sia inferiore al 3%. - Ipoacusia profonda congenita o acquisita prima
dell'apprendimento della parola con soglia uguale o superiore a 90 decibel. Complessivamente la
condizione personale determina solo saltuariamente l'intervento compensativo di altre persone. II
soggetto necessita saltuariamente di mediazioni nella comunicazione.

2 () Soggetto con disabilita fisico - motoria: - che lo limita completamente nella deambulazione o in
altre attivita motorie e di vita quotidiana. E' presente anche una limitazione parziale nell'uso degli
arti superiori Complessivamente la condizione personale determina frequentemente l'intervento
compensativo di altre persone. Il soggetto necessita di mediazioni nella comunicazione.

3 () Soggetto con disabilita fisico - motoria: - con limitazione completa nella deambulazione o in
altre attivita motorie e di vita quotidiana. E' presente anche una limitazione totale nell'uso degli arti
superiori. Complessivamente la condizione personale determina costantemente e continuativamente
I'intervento compensativo di altre persone. Il soggetto necessita di mediazioni nella comunicazione.

4. () Soggetto con disabilita intellettiva.

Invalido civile, con percentuale del ..........

Percettore di:

o Pensione di Invalidita Civile OSI importo:.....c.ccveueres O NO
o Indennita di Accompagnamento OSI importo:.....c.ccveueras O NO
. Altre indennita OSI importo:......ccceeurens O NO
o Reddito di Cittadinanza OSI importo:...cccoueueuens O NO

Diagnosi accertata (come da verbale della Commissione Medico Legale)




Criterio 2) Motivazioni personali e tipologia degli obiettivi

Descrivere gli obiettivi specifici del progetto personalizzato di Vita indipendente: (esempio:
previsione/attuazione di percorsi di studio e/o lavorativi. - presenza di carichi familiari. -
effettuazione di attivita di rlevanza sociale - esercizio della funzione di genitori — percorsi di
autonomia) MAX PUNTI 30

Proposta Progetto Individuale

Numero di ore (settimanali) necessarie al raggiugimento degli obiettivi personali:

Budget mensile necessario (se in possesso allegare preventivo di spesa):

Di cui:

() accompagnamenti (per visite mediche, raggiungere luogo di lavoro, di studio,

di volontariato o sportive, raggiungere luoghi socializzanti o attivita ricreative, disbrigo pratiche)

N° ore
() cura dell’'ambiente domestico (spesa etc. ) N° ore
() cura igiene della persona N° ore
O lavoratore dipendente O lavoratore autonomo O volontario attivo
2.1)
Situazione O studente O pass O tirocini O altro

occupazionale
O non occupabile secondo quanto previsto dalla LN 68 (Collocamento mirato dei
disabil)

MAX PUNTI 10




Criterio 3) Condizione personale, familiare, abitativa ed ambientale MAX PUNTI 20

¢ VIVE DA SOL* O IN CO-HOUSING SI NO
e E’'CONIUGAT* SI NO
e CON FIGLI MINORENNI SI NO
e CON FIGLI MAGGIORENNI SI NO
e CON GENITORI/NONNI SI NO
e CON GENITORI CHE LAVORANO SI NO
e CON GENITORI ANZIANI AUTOSUFFICIENTI: SI NO

e CON GENITORI ANZIANI NON AUTOSUFFICIENTI: SI NO
e NEL NUCLEO SONO PRESENTI:

- FRATELLI SI NO
- FRATELLI NON AUTOSUFFICIENTI SI NO
= ALTRI CONVIVENTI SI NO
(se si, specificare)
3.1) Condizioni abitative e ambientali: (esempio: abitazioni che presentano barriere

architettoniche e/o prive di adattamenti degli spazi domestici e/o ubicate in aree decentrate e con
scarsa accessibilita ai servizi)

O Presenza di codizioni ambientali non favorevoli PUNTI 5

Criterio 4) Situazione economica MAX PUNTI 20

Allega i seguenti documenti :

Attestazione Isee Socio Sanitario - paria € [ }

Si precisa che Attestazione ISEE maggiore di € 35.000,00 esclusione dal Progetto

U Da € 0,00 a € 8.000,00 MAX 20 PUNTI
U Da €8.001,00 a € 15.000,00 MAX 15 PUNTI
U Da € 15.001,00 a € 22.000,00 MAX 10 PUNTI
U Da € 22.001,00 a € 29.000,00 MAX 5 PUNTI
U Da € 29.001,00 a € 35.000,00 Punteggio 0

Continuita. Sono titolare del progetto VITA INDIPENDENTE dal




Servizi gia presenti, quali:

Q

Q

Q

Prestazioni U.M.V.D. Quali?

Trasporti a favore di persone con disabilita del Comune di residenza

Altro (specificare)

DICHIARO INOLTRE

di essere informato ai sensi del Regolamento UE 2016/679, relativo alla protezione delle persone
fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali (GDPR), e del D.Lgs. 196/2003 e s.m.i., in
merito al trattamento dei dati personali, anche particolari, volontariamente forniti e necessari per
l'intervento pubblico richiesto, avendo preso visione dell’informativa (ai sensi art. 13
Regolamento = UE  2016/679)  pubblicata sul sito del Cisap  all’indirizzo:
www.consorzioovestsolidale.it )

che quanto sin qui dichiarato sotto la mia responsabilita corrisponde al vero.

Di essere consapevole ai sensi del D.P.R. 445/2000 delle sanzioni penali ex art. 76 nonché delle
conseguenze di cui all’art. 75 del medesimo D.P.R., in caso di false dichiarazioni

DATA FIRMA DEL DICHIARANTE

In caso di invio tramite posta o email allegare fotocopia carta d’identita

Per consegna a mano
Questa dichiarazione & stata resa al sottoscritto dall'interessato e l'identita € stata accertata tramite:

Tipo di docuMENtO ...c.oeoiiiiiice e e e NO e

rilasciato da ... N data

L'interessato & impossibilitato a firmare in QUANEO ..o

DATA TIMBRO E FIRMA DEL FUNZIONARIO RICEVENTE
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