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IL DIRETTORE GENERALE

PREMESSO che Regione Lombardia con D.G.R. n. 116 del 14/05/2013 recante “Determinazioni
in ordine all'istituzione del Fondo Regionale a sostegno della famiglia e dei suoi componenti fragili:
Atto di indirizzo”, ha previsto di tutelare il benessere di tutti i componenti della famiglia
costituendo una rete di supporto e aiuto alle persone in condizioni di fragilita ed ha individuato tra i
destinatari prioritari degli interventi:

- Persone con gravi disabilita, con particolare riferimento ai minori;

- Persone anziane fragili e non autosufficienti;

PRESO ATTO dei seguenti provvedimenti regionali:

e D.G.R. n. 1253 del 12/02/2019 ad oggetto: “Programma operativo regionale a favore di
persone con gravissima disabilita e in condizione di non autosufficienza e grave disabilita di
cui al Fondo Nazionale per le non Autosufficienze anno 2018” e, in particolare, I’allegato B
della citata DGR relativo ai requisiti di ammissione alla Misura e alle modalita per la
valutazione delle domande di accesso;

¢ Decreto Regionale n. 2331 del 22/02/2019 “Assegnazione ed erogazione alle ATS delle
risorse per I’attuazione del programma operativo regionale di cui al Fondo Nazionale per le
non Autosufficicnze anno 2018 — Misure B1 e B2”, con il quale Regione I.ombardia ha
assegnato a questa ATS I"importo di € 6.511.363,77 relativo alle risorse del FNA 2018 per la
Misura B1;

e D.GR. n. 1735 del 10/06/2019 ad oggetto “Ulteriori determinazioni in merito alla
programmazione regionale FNA 2018 approvata con DGR n. 1253/2019”;

e Decreto Regionale n. 9449 del 27/06/2019 “Assegnazione ed erogazione alle ATS delle
risorse INPS attribuite al FNA 2018 ex DGR n. 1735/2019” di assegnazione alle ATS, di
ulteriori risorse derivanti da attivita di accertamento INPS attribuite al FNA 2018,
determinate per I’ATS di Bergamo per un importo pari a Euro 263.878,36;

RICHIAMATE le seguenti Deliberazioni ATS:

* n. 704 del 14/09/2017 di approvazione e adozione della procedura interaziendale “Percorso
per I’attuazione Misura B1 a favore di persone con gravissima disabilita ¢ in condizione di
non autosufficienza e grave disabilita di cui al Fondo Nazionale per le non Autosufficienze™;

® n. 181 del 15/03/2019 “Imputazione a Bilancio Socio-Assistenziale 2019 dei costi relativi al
Fondo Nazionale delle non Autosufficienze (FNA 2018) di cui al Decreto Regionale n. 2331
del 22/02/2019”;

* n.312 del 10/05/2019 “Approvazione elenco beneficiari Misura B1 di cui alla DGR n. 1253
del 12/02/2019 — I trimestre 2019™;

DATO ATTO che alla data del 30/06/2019, a seguito della valutazione documentale, effettuata alla
luce dei requisiti definiti dalle citate DDGR n. 1253/2019 e n. 1735/2019, da parte delle équipe dei
Servizi Territoriali di Valutazione Multidimensionale (STVM) delle 3 ASST provinciali, sono
pervenute a questa ATS n. 183 domande di nuovo accesso al buono mensile previsto dalla Misura
B1, delle quali:

e n. 5 valutate con esito negativo per mancanza di requisiti;

e n. 174 valutate con esito positivo e procedibili al riconoscimento del contributo previsto
dalla DGR n. 1253/2019 a decorrere dal 01/07/2019 e per il periodo di spettanza del
contributo;

e n. 4 valutate con esito positivo e non procedibili al riconoscimento del contributo, in quanto
deceduti in data anteriore al 01/07/2019, senza aver maturato diritto al beneficio:




CONSIDERATO opportuno procedere, nel rispetto ed attuazione di quanto previsto DGR n.
1253/2019, alla predisposizione di un elenco articolato in 3 Aree: Minori, Adulti e Anziani,
ordinato in base al valore ISEE, comprensivo delle persone disabili gravissime gia in carico per la
misura e di quelle che hanno presentato domanda di nuovo accesso e valutate con esito positivo da
parte de1 STVM delle tre ASST alla data del 30/06/2019, allegato n. 1 parte integrante e sostanziale
del presente provvedimento;

DATO ATTO che le risorse disponibili alla data del 30/06/2019 consentono 1’erogazione del buono
mensile a tutti i cittadini gia inseriti negli elenchi degli aventi diritto al contributo economico
approvati con Deliberazione n. 312 del 10/05/2019, ed a n. 174 cittadini di nuovo accesso, valutati
con esito positivo nel corso del secondo trimestre 2019 e procedibili al riconoscimento del
contributo previsto dalla DGR n. 1253/2019 a decorrere dal 01/07/2019, sulla base delle risorse
assegnate;

RITENUTO di:

= approvare I’elenco degli aventi diritto alla Misura B1 relativo al secondo trimestre 2019,
determinato sulla base del criterio dell'ISEE piu basso, quale allegato n. 1 parte integrante e
sostanziale del presente provvedimento;

= autorizzare il buono mensile a favore di tutti i cittadini gid beneficiari alla data del
30/06/2019, nonché dei cittadini di nuovo accesso, a decorrere dal 01/07/2019, ¢ comunque
fino alla data di spettanza del diritto, come indicato nell’elenco trimestrale, allegato n. 1
parte integrante e sostanziale del presente provvedimento;

= pubblicare sul sito ATS I’elenco anonimizzato relativo al II trimestre 2019 dei cittadini
beneficiari del buono;

* dare mandato alla U.O.S. Promozione e Innovazione delle Reti di provvedere alla
conseguente comunicazione dell’esito della domanda ed alla relativa liquidazione del
contributo per le mensilita successive a tutti cittadini beneficiari del buono aventi diritto,
indicati nell’elenco, allegato n. 1 parte integrante e sostanziale del presente provvedimento.

ACQUISITO il parere favorevole dei Direttori Amministrativo, Sanitario e Sociosanitario ciascuno
per la rispettiva competenza;

DELIBERA

Per le motivazioni citate in premessa:

1. approvare I’elenco degli aventi diritto alla Misura B1 relativo al secondo trimestre 2019,
determinato sulla base del criterio dell'ISEE piu basso, quale allegato n. 1 parte integrante ¢
sostanziale del presente provvedimento;

2. autorizzare il buono mensile a favore di tutti i cittadini gid beneficiari alla data del
30/06/2019, nonché i cittadini di nuovo accesso, a decorrere dal 01/07/2019, ¢ comunque
fino alla data di spettanza del diritto, come indicato nell’elenco trimestrale, allegato n. 1
parte integrante e sostanziale del presente provvedimento;

3. pubblicare sul sito ATS I’elenco anonimizzato relativo al II trimestre 2019 dei cittadini
beneficiari del buono;
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4. dare mandato alla U.O.S. Promozione e Innovazione delle Reti di provvedere alla
conseguente comunicazione dell’esito della domanda ed alla relativa liquidazione del
contributo per le mensilitd successive a tutti cittadini beneficiari del buono aventi diritto,
indicati nell’elenco, allegato n. 1 parte integrante ¢ sostanziale del presente provvedimento.

Dott. Massi

Allegato n. 1 - Elenco dei beneficiari Misura B1 II trimestre 2019
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Area Affari Generali e Legali
tel 035.385218 - 035.385162 Bergamo, il 08/07/2019

Richiesta impegno di spesa n. 234.

Si richiede la prenotazione dellimpegno provvisorio di spesa sulla delibera all'esame del
Direttore Generale

Oggetto: Approvazione elenco beneficiari Misura B1 di cui alla DGR n.
1253 del 12/02/2019 - Il trimestre 2019

ProgetoN® Importo(€): | ot
'Raggruppamen Centro di Costo ' 5
to di Budget e I e i

Entita ' Bilancio '

Acquirente = B S -
[Esercizio

RICAVI / ACCREDITI ________________________ |

Progelto No ........... Importo (e): ....................
B e ———

Esercizio

parere:@ Positivo () Negativo

Impegno di Spesa n°: S| PRENDE ATTO

Data emissione parere: 08/07/2019

operatore Area Gestione Risorse Economiche

| (Registrazione effettuata per via telematica con password di accesso)
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Deliberazione del Direttore Generale avente ad oggetto:
Approvazione elenco beneficiari Misura Bl di cui alla DGR n. 1253 del 12/02/2019 — II
trimestre 2019

ATTESTAZIONE DI REGOLARITA’ TECNICO - AMMINISTRATIVA |

Il sottoscritto responsabile del procedimento attesta la regolarita tecnico amministrativa della proposta di
delibera di cui in epigrafe.

Bergamo, E;,_B I_U(Ji 2019

PARERI DEL DIRETTORE AMMINISTRATIVO, SANITARIO E SOCIOSANITARIO

Ir: ralaz:oa a3 ~gposta di delibera di cui in epigrafe, si esprime parere favorevole.

! Dirattore Amministrativo Il Direttore Sanitario Il Direttore Sociasanitaric
Dott. Paoio Giuseppe Cogliati Dott. Carlo Alberto Tersalvi Dott.ssa Cristina Sarchi
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ATTESTAZIONE DI AVVENUTA PUBBLICAZIONE

Il sottoscritto responsabile dell’Area Affari Legali e Assicurativi attesta che la deliberazione di cui in
epigrafe € stata pubblicata mediante inserimento sul sito telematico aziendale - sezione albo telematico
dal al

Bergamo,

Il Dirigente
Dott. Matteo Berti
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