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DISTRETTO SOCIO SANITARIO 19
COMITATO DEI SINDACI
VERBALE n. 2 del 14 maggio 2026

1) Lettura e approvazione verbale seduta precedente;
2) D.D.G. 1600 del 6 maggio 2026 avvio programmazione Fondo Nazionale Politiche
Sociali 2024-2026.
3) Programmazione sul Multifondo delle risorse del Piano Poverta 2024-2025.
4) Mancata assunzione personale sociale comune di Mascalucia risorse del Fondo
poverta quota 2022.

5) Adeguamento costo del personale sociale assunto con il Fondo Poverta dai Comuni
— rimborso somme da prevedere nella programmazione del fondo poverta;

6) Bando di Liberta Fondazione con i Bambini - progetto offline per restare in
contatto -, richiesta di adesione al Partenariato della cooperativa TEAM ti Educa a
Migliorare.

7} Ipotesi avvio nuova programmazione dopo di Noi

8) Co progettazione “Family” ed avvio eo progettazione educativa domiciliare e
territoriale

9) Varie ed eventuali

Seduta Convocata dal Presidente del Comitato dei Sindaci giusta nota prot. 15307 dell’ 8 maggio
2026 presso la Sala Cosentino del Comune di Valverde.

Alle ore 09:50 si da inizio alla seduta.

Redige il presente verbale la Dott.ssa Carrubba Marina.

SONO PRESENTI

Sindaco del Comune di Valverde Presente
Sindaco del Comune di Gravina di CT Presente
Sindaco del Comune di Camporotondo E Presente
Sindaco del Comune di Mascalucia Assente
Sindaco del Comune di Nicolosi Presente
Sindaco del Comune di Pedara Presente
Sindaco Comune di San Pietro Clarenza Assente
Sindaco del Comune di S.G. La Punta Assente
Sindaco del Comune di San Gregorio di CT Presente
Sindaco del Comune di Sant’Agata li Battiati Assente
Commissario del Comune di Tremestieri E. Assente




Sindaco del Comune di Trecastagni Assente
Sindaco del Comune di Viagrande Presente
Commissario straordinario ASP. 3 | Assente
Direttore Distretto sanitario Gravina di Ct Assente

Il Comitato dei Sindaci, I’anno duemilaventisei, il giorno quattordici del mese di maggio alle ore 9:50 si
riunisce presso la Sala Cosentino del Comune di Valverde, giusta convocazione prot 15307 dell’ § maggio
2026. Preside il sig. Costantino Saeli per delega espressa stante la contestuale assenza del vice presidente in
carica. Il Presidente, costatata 1’esistenza del numero 1égale, apre la seduta ed enuncia I’argomento in epigrafe

iscritto al -

1° punto all'0.d.G.: Approvazione verbale della seduta precedente: dando avvio alla trattazione del 1°

punto, chiede la votazione sullo stesso, e si approva all’unanimita dei presenti. --- - mammmmnan

Si passa al 2° punte all’0.d.G. D.D.G. 1600 del 6 maggio 2026 avvio programmazione Fondo Nazionale

Politiche Sociali 2024-2026. 11 Presidente del Comitato dei Sindaci, dopo una Breve introduzione, lascia la
parola alla dr.ssa Scalia, Responsabile deli’UAS di Piano, la quale comunica che occorre avviare |’iter per la
progettaziofle del Piano di Zona per le annualitd 2024/2025, rispetto al quale Ia Regione ha trasmesso le linee
guida ed individuato la somma complessiva di €1.407.03,15 per il primo anno, ¢ €1.330.339,61 per il
secondo € terzo anno, per il Distretto Socio Sanitario 19. La progettazione della misura si rende necessaria,
nonostante, allo stato attuale, la Regione sia tenuta a corrispondere solo le somme relative alle azioni
qualificate come LEPS, stante il perdurare del blocco dei trasferimenti statali, scaturito dalle pregresse
mancate rendicontazioni da parte della Regione. Data tale doverosa premessa, il funzionario comunica che
il PAZ prevede delle azioni rispetto alle quali non vi sono grandi margini di intervento progettuale e cioe
queHe relative alla Supervisione, alle Dimissioni Protette, all'affido familiare . E' invece possibile esprimere
i bisogni del territorio € la conseguente proposta progettuale in riferimento alle azioni relative alla fascia
adolescenziale, con il vincolo di predisporre almeno due azioni all'area dei minori e qualora sussista la
necessita di progettare interventi per la residenzialita dei minort, non bisogna superare il ‘vincolo del 30%
della quota messa a disposizione, ovvero €741.430,36. E possibile esprimere qualsiasi intervento per gli
anziani, mentre per le cosiddette Risorse indistinte, ¢ possibile garantire servizi socio assistenziali di tipo

residenziali e/o semiresidenziali.



Di seguito, su invito della dott.ssa Scalia, si apre un ampio dibattito in relazione ai progetti realizzabili con
riferimento alle aree sopra elencate, rispetto alle quali si individua quanto segue:

1) interventi a favore delle fasce adolescenziali: predisposizione di un servizio di supporto agli adolescenti
per ’emersione e il recupero dei casi di devianza minerile, a cui aggiungere i progetti PLP.P.IL per i quali le
linee guida 2024-2026 ribadiscono la necessita di prevedere un progetto.

2) interventi per gli anziani: ADA;

2) Risorse indistinte: progetti per il ricovero in strutture in regime di convitio o semiconvitto. a favore di
figure particolarmente esposte ¢ in un’ottica di servizio dedicato, ad esempio donne vittime di violenza. Ci
st proponé di approfondire se, la misura potrebbe essere usata per problemi abitativi di famiglie sfrattate.
Rispetto a quanto sopra il Comitato si esprime all’'unanimitd anche per la presentazione alla Rete

dell’Inclusione Sociale, per il proseguo dell’iter di legge.

Si passa al 3° punto all ’O.d. G. Progmmmazion.e sul Multifondo delle risorse del Piano Poverta 2024-
2025. La doti.ssa Scalia rende edotto il Comitato delle recenti vicende che hanno visto impegnati di DSS
dell’isola rispetto alla perentoria richiesta espréssa dal Ministero del Lavoro di programmare entro il 30
Aprile 2026, con riferimento alla programmazione del Piano Povertd 2024 e 2025. Rispetto a tale circostanza
la Regione ha chiesto ai Distretto di inserire sulla Piattaforma Multifondo la progettazione di massima delle
misure relative alle annualita prima richiamate, al solo fine di confermare la spesa degli importi gid assegnati,
ed evitare ’esclusione dalla misura della nostra Regioﬁe da parte dello Stato. Nel dare atto che la mancata
programmazione nasce da una inerzia della Regione, il funzionario evidenzia come si sia riusciti in tempo a
prograinmar’e le risorse, con la riserva di r_iprogettarle in esito alle esigenze emergenti, rispetto alle quali
occorre attendere la pubblicazione del decreto regionale di avvio della | pfograxnmaziOne e successiva
valutazione da parte del Comitato. Si ritiene doveroso, pertanto, dare contezza delle misure progettate
tenendo sempre conto di quanto sopra esposto ¢ della riprogrammabilita delle stesse.

Con riferimento all’annualita 2024, tenuto conto di un finanziamento di € 2.483.543,99 sono state progettate
le seguenti azionj:fofmazione, integrazione stipendiale da restituire ai Comuni che hanno assunto il
personale sociale, educativa territoriale, ADA,, sostegno alla genitorialita PIS e TIS.

La quota a disposizione per I'annualita 2025 ¢ di 2.399.653,81 e si immagina di prevedere le risorse per
continuare a garantire il personale sociale assunto dai Comuni, la gara del Segretariato sociale e il PIS.

Si evidenzia, quindi che, con tale azione si andranno a finanziare le prosecuzioni delle assunzioni delle



Assistenti Sociali gia previste per un trienni. In tale ottica si raccomanda ai Comuni di valutare per tempo,
anche per evitare soluzioni di continuita, le azioni amministrative necessarie per garantire la prosecuzione
del rapporto di lavoro o le eventuali alternative ed ulteriori iniziative assunzionali che volessero attuare.

Il Comitato prende atto di quanto rappresentato e in relazione al punto 3° e Il Presidente chiede votazione
sulla progettazione dél PAL 2024/2025 in un ottica, comunque di revisione della stessa, che viene approvata
all’unanimita dei presenti:

Si passa al 4° punto all’O.d.G.: Mancata assunzione personale sociale comune di Mascalucia

risorse del Fondo poverta quota 2022. L’argomento non viene trattato per assenza del Sindaco del Comune

di Mascalucia o di suo delegato. Si rimanda a successiva seduta.

Si passa al 5° punto all’0.d.G. Adeguamento costo del personale sociale assunto con il Fondo Poverta

dai Comuni — riinborso somme da prevedere nella programmazione del fondo poverta. il funzionario
Responsabile dell’'UAS di Piano riferisce che & pervenuta, a seguito degli aumenti contrattuali dei dipendenti

degli Enti Locali, sono state modificate le Unita di Costo Standard individuate quale parametro per la
remunerazione e la rendicontazione dei costi delle AASS assunte con il finanziamento del Fondo Poverta.

In conseguenza di cid, con decreto del Ministero del lavoro n. 105 dei 3 aprile 2026 e successiva nota prot
6753 del 27 aﬁrile 2026, ¢ stata previsto [’adeguamento delle relative tariffe anche:da parte degli Ambiti che

verseranno ai Comuni la differenza scaturente dagli aumenti contrattuali. Sievidenzia che tale differenza non
riguarda gli arretrati gia coperti con la somma una tantum del 15% gid corrisposta ai Comuni, e comunque
viene effettuata con i criteri e con le decorrente (dal 3 aprile 2026} individuate dal Ministero con le citate:
note di cui sopra. Il Comitato prénde atto di quanto.sopra. |

Si passa al 6° punto all’0.d. G: Bando di Liberta Fondazione con iBah:_nbini - progetto offline per restare

in contafto -, richiesta di .adesione al Partenariato della cooperativa TEAM ti Educa a Migliorare. La

d.ssa Scalia comunica che ¢ pervenuta la richiesta di partenariato dalla Cooperativa Soc. TEAM in con-
riferimento ad un progetto riguardante le attivita e gli interventi sul territorio di prevenzione delle situazioni

di disagio e-di devianza dei minori. Il progetto a cui la ditta sta presentando una proposta progettuale &

finanziato dalla Fondazione del Sud. Si chiede la disponibilita del Distretto Socio Sanitario 19 in termini di

partenariato per le attiviti connesse con la realizzazione delle progettualita di cui al Bando. Segue una breve

descrizione della misura in esito alla quale il Comitato esprime il proprio éssenso all’adesione da mandato al

Sindaco del Comune Capofila alla compilazione del format in piattaforma per I’adesione alla proposta di



partenariato.

Si passa al 7° punto all’Q.d.G. Ipotesi ayvio nuova programmazione dopo di Noi. La d.ssa Scalia riferisci

degli Esiti di un incontro alla regione relativo allo stato dell’arte della misura in argomento. Dopo avere dato
atto dei gravi ritardi che si registrano in tutta P’isola per la realizzazione della misura, ha comunicato che la
Regione ha una economia di circa €900.0000,00 euro che ha deciso di ripartire fra i Distretti che intendono
proseguire nella progettazione. Il funzionario rappresenta che I’azione, sebbene difficile da realizzare per gli
ostacoli che nascono in itinere e che rendono complesso la conduzione la conclusione dei singoli progetti,
di fatto resta un baluardo di lungimiranza sociale rispetto al quale occorre comunque dedicare i propri sforzi.
In tale ottica ci si potrebbe avvantaggiare , in caso di prosecuzione dellamisura, dei risultati sin qui conseguiti
e dell’esperienza maturata anche nell’ottica di implementazione delle azioni realizzabili a favore dei portatori
di disabilitd e delle loro famiglie. Il Comitato, ritenute condivisibili le considerazioni espresse dal
funzionario, si esprime nel senso della prosecuzione delle attivita del “Dopo di Noi” anche con riferimento
agli intervenuti nuovi finanziamenti.

Si passa al 8° punto all’0.d.G. Co progettazione “Family” ed avvio co progettazione educativa domiciliare
e_territoriale. La d.ssa Carrubba, funzionario dell’Ufficio di Piano, illustra brevemente lo stato dell’arte
dell’iter delle co progettazioni programmate in seno al Comitato dei Sindaci. In particolare riferisce che sono
state completate le procedure per la prosecuzione del progetto denominato “Family Care™ che avverra senza
soluzione di continuita con la pregressa esperienza. Per lo stesso & stata confermata la stessa RTI con la quale
¢ stata realizzata [a prima co progettazione, e che ha & stata I’unica a presentare un progetto in esito all’Avviso
pubblico distrettuale. I termini di realizzazione del Servizio prevedono un ampliamento delle ore destinate al
territorio, una rimodulazione delle figure professionali necessarie, |attivazione di servizi dedicati a giovani
per I’emersione del disagio giovanilé e il coinvolgimento delle famiglie nelle progettualitd. Per quanto
riguarda, inoltre, il servizio di Educativa domiciliare ¢ territoriale, si da atto che ¢ pronta la documentazione
necessaria per I’avvio della procedura e che la stessa sara pubblicata entro il prossimo mese di giugno.

Si passa al 9° punto all’0.d.G. Varie ed eventuali: vengono chieste notizie sul Progetto di Vita rispetto al
quale si chiede di conoscere lo stato dell’arte. La d.ssa Scalia riferisce che la materia & piuttosto complessa
in quanto, sebbene lo Stato abbia legiferato e disposto il riparto per la regione Sicilia (circa 2,5 milioni di
euro da ripartire fra i Distrettij, la Regione non ha di fatto ancora deliberato sul’argomento e ha demandato

tutto alla competenza ed a carico dei bilanci dei Comuni. Le linee guida sin qui elaborate sono state trasmesse



solo alle cittd che stanno sperimentando la misura. Per il resto, oltre alle linee guida, sono pronti tutti gli
~ strumenti ¢ la relativa modulistica. Della riforma rileva soprattutto che la valutazione UVM non avra piu
connotazione esclusivamente medica ma riguardera tutti i possibili ambiti di intervento a favore della
persona, trattandosi appunto di un progetto di vita (scuola, lavoro, sociale, ecc.). E’ una situazione complessa
ed in divenire.

Esauriti gli argomenti all’ordine del giorno alle ore 11:00 il Presidente dichiara chiusa la seduta.

I bb L P. Presi/dénte del Comitato
| igdagy— Sacli




