Dishette Socia — Sanitarie 1.3

COMUNI DI
SANT'AGATA DI MILITELLO - CAPOFILA
Acquedolci, Alcara Li Fusi, Capo D’Orlando, Caprilcone, Caronia, Castell’Umberto, Frazzané. Galati Mamertino, Longi, Militello Rosmarino, Mirto,
Naso, San Fratello, San Marco D’ Alunzio, San Salvatore di Fitalia, Torrenova ¢ Tortorici

AVVISO PUBBLICO

BONUS CAREGIVER - CONTRIBUTO ECONOMICO UNA TANTUM PER IL
SOSTEGNO DEL RUOLO DI CURA E DI ASSISTENZA DEI CAREGIVER FAMILIARI
DI SOGGETTI AFFETTI DA DISABILITA' GRAVE E GRAVISSIMA

(Fondo anno 2022)
Visto: il D.R.S. n.2561 del 16.7.2026

SI RENDE NOTO CHE

Visto il D.P.CM. del 17 ottobre 2022, con il quale sono stati stabiliti i criteri e le modalita di utilizzo delle
risorse del Fondo per il sostegno del ruolo di cura e di assistenza del caregiver familiare, per I’annualita
2023, con delibera regionale n. 339 del 8/08/2022;

Vista la deliberazione di Giunta Regionale n. 339 dell’8 agosto 2022 e DRS n.2561 del 16.7.2026-
Servizio 7 “Fragilita e Poverta” del Dipartimento della Famiglia e delle Politiche Sociali con il quale € stata
disposta I'erogazione del Fondo per la disabilita e non autosufficienza dedicato al sostegno del ruolo di
assistenza e cura del caregiver familiare;

Considerato che viene definito caregiver familiare “la persona che assiste e si prende cura del coniuge,
dell'altra parte dell'unione civile tra persone dello stesso sesso (legge n. 76/2016) o del convivente di
fatto, un familiare o di un affine entro il secondo grado che, a causa di malattia, infermita o disabilita,
anche croniche e degenerative, non sia autosufficiente e in grado di prendersi cura di sé, sia
riconosciuto invalido in quanto bisognoso di assistenza globale e continua di lunga durata o sia titolare
di indennitd di accompagnamento”, ai sensi della legge n. 205/2017 art. 1. Sono caregivers anche dei
soggetti di cui all'art. 33, comma 3 della Legge n.104/92.

Preso atto che sono disabili gravissimi i soggetti che, previa valutazione multidimensionale dell'’ASP, sono
stati riconosciuti gravissimi ai sensi dell'art. 3 del DM del 26/09/2016 ¢, a seguito di sottoscrizione del Patto
di Cura, percepiscono il contributo economico. Sono disabili gravi coloro che sono riconosciuti invalidi ai
sensi dell'art. 3, comma 3 della legge n. 104/92 o siano soggetti invalidi al 100% con riconoscimento della

indennita di accompagnamento, ai sensi della legge n. 18/80.

Possono presentare istanza tutti i caregivers dei disabili gravi e dei disabili gravissimi residenti nei Comuni

del Distretto Socio Sanitario 31 in possesso dei seguenti requisiti:
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1) Residenza del disabile in uno dei Comuni del Distretto socio sanitario n. 31

2) Cittadinanza italiana, di uno dei Paesi comunitari o non appartenenti alla UE, in possesso di regolare
permesso di soggiorno, con esclusione dei titolare di permessi di durata inferiore a sei mesi

3) Maggiore eta e condizioni di autosufficienza

4) Consenso della persona assistita, di un suo amministratore di sostegno, di un suo tutore o curatore.

5) L’aver svolto il ruolo di caregiver per il disabile (anche se deceduto) nell’anno 2022.

Non saranno ammessi:

-Caregivers familiari di persone con disabilta gravissima ricoverati presso strutture residenziali socio-
sanitarie e/o0 sanitarie assistenziali.

[ requisiti di cui sopra devono essere posseduti alla data di presentazione della domanda.

Il contributo, una tantum, verra erogato nei limiti delle risorse stanziate ed indicate nel Bilancio
Regionale, sulla base del numero di istanze richieste sia per i caregivers dei soggetti disabili gravi, sia per

i caregivers dei soggetti disabili gravissimi nella misura rispettivamente del 65% e del 35%.

[l contributo relativo alle eventuali attivitd esplicitate per un_periodo inferiore all’anno 2022 sara
commisurato al periodo di effettivo svolgimento del ruolo di caregiver.

L'Amministrazione Comunale ricevente la domanda procedera a verifiche sulla veridicita delle dichiarazioni

sostitutive ai sensi dell'art. 71 e 72 del medesimo DPR 445/2000.

Il modulo della domanda, che pud essere ritirato presso gli uffici dei servizi sociali del Comune di residenza

o scaricato dal sito www.santagatadimilitello.me.it., deve essere corredato da:

1) copia del documento di riconoscimento e codice fiscale del caregiver richiedente;
2) copia del documento di riconoscimento del disabile;
3) peridisabili gravi:

- verbale della commissione attestante la disabilita grave ai sensi dell'art.3 comma 3 della legge n.
104/92, dalla quale emerga la non autosufficienza del soggetto (annualita 2022), o verbale di
invalidita con accompagnamento. I certificati da allegare dovranno essere quelli da cui € dedotta
la patologia

- autodichiarazione dalla quale si evinca I'attivita di cura del caregiver del disabile grave non
autosufficiente nell’anno 2022, anche nel caso di successivo decesso dello stesso disabile;

per i disabili gravissimi:

- copia del Patto di Cura firmato e compilato;

4) Nella domanda dovra essere esplicitato I'lBAN da utilizzare per I'accredito del contributo.

La suddetta documentazione, andra posta in busta chiusa con la dicitura “Contiene dati sensibili”, secondo se
trattasi di caregiver di disabile grave o gravissimo.

Le istanze dovranno essere presentate a partire dal giorno successivo alla data di pubblicazione del presente
Avviso sul sito istituzionale e dovranno pervenire entro e non oltre le ore 12.00 del 30.9.2026 con una delle

seguenti modalita:






C a mano, presso I'Ufficio Protocollo del Comune di Militello Rosmarino ;
U tramite posta elettronica certificata al seguente indirizzo ( militetello@pec.it):
Non verranno accolte istanze pervenute oltre il termine stabilito, pena esclusione.

Non sono ammissibili le domande presentate con modalita diverse da quelle sopra indicate o dopo la

scadenza del termine.

Per informazioni € possibile rivolgersi agli Ufficio dei Servizi Sociali comunali.

..............................
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COMUNIDI
SANT’AGATA DI MILITELLO =« CAPOFILA
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Modello di Domanda

Oggetto: Contributo economico una tantum per il sostegno del ruolo di cura e di assistenza dei
caregivers familiari di soggetti affetti da disabilita grave — Bonus caregiver (Fondo annualita
2022)

Distretto Socio Sanitario 31

Tramite il Comune di

Ufficio di Servizio Sociale

SEDE

BONUS CAREGIVER 2022 - DISABILI GRAVI
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sotto la propria responsabilita e consapevole delle conseguenze civili e penali derivanti da

dichiarazioni mendaci e/o incomplete, ai sensi del DPR 445/2000

CHIEDE

Il contributo economico, una tantum, per il sostegno al ruolo di cura ed assistenza in favore di

1 SRR tereeereeertanarraanasoeaens FESIAENLE Queerevieeeeeeieeireeeereeceereeeennrennnanenes erereeternnnraaaearseasearaaraasesaesas

( )invita



( ) deceduto
riconosciuto disabile grave ai sensi dell'art. 3, comma 3 della legge n. 104/92 e ss.mm. o soggetto in
possesso di certificazione di invalidita al 100%, ai sensi della legge n. 18/80 con impossibilita a

svolgere gli atti quotidiani senza l'aiuto permanente di un accompagnatore.

A TAL FINE DICHIARA
. di essere/essere stato caregiver ai sensi dell'art. 1 della legge n. 205/2017 e/o art. 33, comma
3 della legge 104/92 (indicare grado di parentela).........c..cooceceerereereeruerueseenenrenrecsenseeseenerneressersenas nei
seguenti anni:
- Anno 2022 dal................ al..cooooeinni,

. che il disabile grave possiede/era in possesso della certificazione di cui alla legge n. 104/92,
art. 3, comma 3 e/o la certificazione di invalidita al 100%, ai sensi della legge n. 18/90 ed il
riconoscimento della impossibilita di svolgere atti quotidiani senza aiuto permanente di un
accompagnatore;

0 di assicurare/aver assicurato attivita di cura e assistenza, come indicato nel Patto di Servizio
o nel Piano Personalizzato redatto dal Servizio Sociale e dall' U.V.M. o da qualsiasi altro certificato
che attesti la condizione del disabile impossibilitato a svolgere funzioni primarie senza l'aiuto del

caregiver.

Allega alla presente:

. fotocopia fronte retro del documento di identita e del codice fiscale del caregiver;
. copia del documento di riconoscimento del disabile;
. verbale della commissione attestante la disabilita grave ai sensi dell'art.3 comma 3 della legge

n. 104/92, dalla quale emerga la non autosufficienza del soggetto (annualita 2022), o verbale di
invalidita con accompagnamento. I certificati da allegare dovranno essere quelli da cui ¢ dedotta la
patologia.

In busta chiusa con la dicitura “Contiene dati sensibili” i seguenti documenti:

. Copia certificato di invalidita e/o certificazione della legge n. 104/92 con la diagnosi, da cui
si evince la necessita di una assistenza continua € permanente;

. Copia del Patto di Servizio o Piano Personalizzato o autodichiarazione dalla quale si evinca
I'attivita di cura del caregiver del disabile grave non autosufficiente per I’anno 2022, anche nel caso
di successivo decesso dello stesso disabile;

J Copia Codice IBAN su cui accreditare il contributo

La domanda deve essere compilata in ogni sua parte, pena esclusione.






Luogo e data..

9 soe

IL RICHIEDENTE
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Modello di Domanda

Oggetto: Contributo economico una tantum per il sostegno del ruolo di cura e di assistenza dei
caregivers familiari di soggetti affetti da disabilita gravissima — Bonus caregiver (annualita
2022)

Distretto Socio Sanitario 31

Tramite il Comune di............

Ufficio di Servizio Sociale

SEDE

BONUS CAREGIVER 2022- DISABILI GRAVISSIMI
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sotto la propria responsabilitd e consapevole delle conseguenze civili e penali derivanti da

dichiarazioni mendaci e/o incomplete, ai sensi del DPR 445/2000

CHIEDE

Il contributo economico, una tantum, per il sostegno al ruolo di cura ed assistenza in favore di

( )invita

( ) deceduto






riconosciuto disabile gravissimo ai sensi dell'art. 3 del D.M. del 26/09/2016 dal................ (indicare I'

anno)

A TAL FINE DICHIARA
J di essere/essere stato caregiver ai sensi dell'art. 1 della legge n. 205/2017 e/o art. 33, comma
3 della legge 104/92 (iﬁdicare grado di parentela)..........cc.cecevcriniriinienicniinnene e nei

seguenti anni:
- Anno 2022 dal................ ;) DO
. che il disabile gravissimo & stato valutato ai sensi dell'art. 3 del D.M. del 26/09/2016
dall'anno.............
Allega alla presente:

. fotocopia fronte retro del documento di identita e del codice fiscale del caregiver;

In busta chiusa con la dicitura “Contiene dati sensibili” i seguenti documenti:
. Copia del Patto di Cura;

. Copia Codice IBAN su cui accreditare il contributo

La domanda deve essere compilata in ogni sua parte, pena esclusione.

Luogo e data..

ILRICHIEDENTE



