FORMULARIO DELLAZIONE

1. Numero AzioNE

2. TITOLO DELL'AZIONE

INCENTIVO PERSONALE COMUNALE

6
MACROLIVELLO |OBIETTIVO DI AREE DI INTERVENTO
SERVIZIO RESPONSABILITA' | DISABILITA' E NON | POVERTA' ED
FAMILIARI AUTOSUFFICIENZA | ESCLUSIONE
SOCIALE

INCENTIVO PERSONALE COMUNALE OPERANTE PRESSO
L'UFFICIO PIANO

SERVIZI PER ACCESSO Al

L'ACCESSO E LA SERVIZI

PRESA IN CARICO

obiettivo: fornire un supporto tecnico amministrativo all'ufficio piano per realizzare I'attivita amministrativa che consenta
I'accesso ai servizi dell'utenza

3. DESCRIZIONE DELLE ATTIVITA

Descrivere sinteticamente le attivita che si intendono realizzare all'interno dell'azione di riferimento, specificando quelle rivolte
ai destinatari da quelle di sistema (coordinamento, monitoraggio e valutazione...)

L’azione prevede un incentivo per il personale che ciascun comune del distretto destina all'ufficio piano presso il
comune capofila. Si prevede una incentivazione oraria calcolata sulla base del costo orario del personale Enti locali,
per le ore effettivamente rese oltre l'orario di servizio. Il personale dovra assicurare l'attivita tecnico sociale e
amministrativa necessaria per 1'accesso degli utenti alle misure e ai servizi del Piano di Zona. Si prevede un n. di 57
ore annuali per ciascuna delle otto figure operanti nell'Ufficio Piano distrettuali. Le attivita saranno quelle connesse
alle procedure di avvio e gestione del piano di Zona.

4. DEFINIZIONE DELLA STRUTTURA ORGANIZZATIVA E DELLE RISORSE

Individuare la rete di collaborazione tra servizi pubblici e del privato sociale, i soggetti coinvolti, le modalita di coinvolgimento e
di partecipazione; in particolare I'eventuale livello di integrazione socio-sanitaria. Indicare, inoltre, le risorse necessarie in
termini di strutture ed attrezzature.

Si prevede l'incentivo per un massimo annuo di 57 ore a dipendente, per le ore effettivamente rese fuori dall'orario di
servizio, al costo orario previsto dai contratti collettivi vigenti per il comparto Ento locali.

5. FIGURE PROFESSIONALI

Inserire le figure professionali che si intendono utilizzare all’interno dell’azione distinguendo quelle a carico delle
amministrazioni pubbliche coinvolte da quelle in convenzione

Tipologia

A
am

co
Lo

AUSL), T.M.,

carico delle
ministrazioni
pubbliche
involte (Enti
cali, ASP (EX

Scuole...)

In convenzione

Totale

istruttore amministrativo

Istruttori direttivi

N

N

Assistenti sociali




6. PIANO FINANZIARIO (ALLEGATI 4 e 5)
Compilare il piano di spesa dettagliato per ogni azione che si vuole realizzare.

7. SPECIFICA RAGIONATA SULLE MODALITA DI GESTIONE
Indicare le modalita di gestione che si intendono utilizzare per I'azione di riferimento

X Diretta

Mista (specificare la procedura di affidamento che si intende adottare) ............oevveevvecreeveennenn.




Allegato 4

PIANO FINANZIARIO AZIONE - _|_* ANNUALITA'

IN. Azione 6 - Titolo Azione -INCENTIVO PERSONALE COMUNALE
- s Tempo Costo uni-
Voci di spesa Quantita P . . Costo Totale
ore/mesi tario

RISORSE UMANE
Dettagliare ogni singola voce di spesa (es.: responsabile azione, responsabile tec-
nico del servizio, assistente sociale, mediatori socio-culturali, consulenti, segreta-
ri, ausiliari, operatori, amministrativi, esperti di monitoraggio e valutazione, ecc.)
Cat c2 1 57h/anno 19.86 1.132,02
Cat. c5 1 57h/anno 21,72 1238,04
Cat. d1 4 57h/anno 21,09 4808,52
Cat. d2 1 57h/anno 22 1254,06
Cat. d3 1 57h/anno 24,04 1370,28

Subtotale 9802,92
RISORSE STRUTTURALI
Dettagliare ogni singola voce di spesa (es.: affitto locali, strutture, noleggio auto,
ecc)

Subtotale
RISORSE STRUMENTALI
Dettagliare ogni singola voce di spesa (es.: telefono, fax, pc, stampante, fotoco-
piatrice, ecc.)

Subtotale
SPESE DI GESTIONE
cancelleria, materiali per le pulizie, , costi connessi alla comunicazione, ecc.

Subtotale
ALTRE VOCI
Dettagliare ogni singola voce di spesa (es.: IVA, ecc.)
IVA
ALTRE VOCI

TOTALE | 8 . €.108,71 €.9.802,92
12 mesi
q o0 o ) e s 2
Ripartizione del costo totale dell’azione per fonte di finanziamento
N. Azione 6 - |__:Annualita
. Compartecipazione " .
FNPS 3 € per abitante P p Cofinanziamento® Totale
utenti
€.9.802,92 €.9.802,92
0 0 0

! Si riporta 'annualita di riferimento
2 Sj riporta I'annualita di riferimento

3

e sia agli eventuali finanziamenti provenienti da altre fonti (FSE, APQ, ...).

Tale voce si riferisce sia alle eventuali risorse investite dalle amministrazioni pubbliche locali, comprensive degli oneri figurativi,




Allegato 5

PIANO FINANZIARIO AZIONE - Riepilogo del Biennio

S
IN. Azione__ 6 - Titolo Azione- INCENTIVO PERSONALE COMUNALE
- s Tempo Costo uni-
Voci di spesa Quantita P . . Costo Totale
ore/mesi tario

RISORSE UMANE
Dettagliare ogni singola voce di spesa (es.: responsabile azione, responsabile tec-
nico del servizio, assistente sociale, mediatori socio-culturali, consulenti, segreta-
ri, ausiliari, operatori, amministrativi, esperti di monitoraggio e valutazione, ecc.)
Psicologo coordinatore
Educatore profesionale

Subtotale
RISORSE STRUTTURALI
Dettagliare ogni singola voce di spesa (es.: affitto locali, strutture, noleggio auto,
ecc)

Subtotale
RISORSE STRUMENTALI
Dettagliare ogni singola voce di spesa (es.: telefono, fax, pc, stampante, fotoco-
piatrice, ecc.)

Subtotale
SPESE DI GESTIONE
cancelleria, materiali per le pulizie, costi connessi alla comunicazione, ecc.

Subtotale
IVA

Subtotale

TOTALE | 8 . €.108,71 €.9.802,92
12 mesi

N. Azione _6_ INCENTIVO PERSONALE COMUNALE

Ripartizione del costo triennale totale dell’azione per fonte di finanziamento

FNPS DI CUI €
49.594,94 INTEGRA-
ZIONE SOCIO-SANITA-
RIA ed € 1.6626,61 ri-
sorse indistinte Piano
di Zona 2018/2019

3 € per abitante .
P utenti

Compartecipazione

Cofinanziamento*

Totale

€.9.802,92

€.9.802,92

* Tale voce si riferisce sia alle eventuali risorse investite dalle amministrazioni pubbliche locali, comprensive degli oneri figurativi,
e sia agli eventuali finanziamenti provenienti da altre fonti (FSE, APQ, ...).




