COMUNE DI SORISO

Provincia di Novara

VERBALE DI DELIBERAZIONE DELLA GIUNTA COMUNALE

N. 75 DEL 23 DICEMBRE 2013

OGGETTQ APPROVAZIONE PROTOCOLLO DI INTESA “ESPERIENZA
FORMATIVA E SOCIALIZZANTE IN SITUAZIONE".

L’anno duemilatredici addi vienet del mese di dicembre, alle ore 18,00, conaoai
modi prescritti, la Giunta Comunale si e riunitdlaneala delle adunanze nelle persone dei signori:

Cavagnino Augusto SINDACO PRESENTE

Monti Felice ASSESSORE PRESENTE
Romanati Gino ASSESSORE PRESENTE
Massara Valentino ASSESSORE PRESENTE

Assiste il Segretario comunale dott.ssa Elisaliedtaara;

Il dott. Augusto Cavagnino, nella sualgaali Sindaco, assume la presidenza e, constiatata
legalita delladunanza, dichiara aperta la sedyiassa alla trattazione di cui all’oggetto.



OGGETTO: APPROVAZIONE PROTOCOLLO DI INTESA “ESPERIE NZA
FORMATIVA E SOCIALIZZANTE IN SITUAZIONE".

Ai sensi dell’art. 49, comma 1, T.U.E.L. 267/2000Responsabile dell’Area Amministrativa,
esprime parere favorevole in ordine alla regolat@@énica della proposta, in relazione alle sue
competenze.

Soriso, 23/12/2013
Il Responsabile Area Amministrativa
(f.to dott. Augusto Cgmano)

Ai sensi dellart. 49, comma 1, T.U.E.L. 267/2000 Responsabile dell’Area Economico-
Finanziaria, esprime parere favorevole in ordin @golarita contabile della proposta, in relagion
alle sue competenze.

Soriso, 23/12/2013
Il Responsabile dell’Area Economico-Finan&ar
(f.to Piera Cavallotti)



LA GIUNTA COMUNALE

PRESO ATTO della bozza di protocollo d’intesa pattivazione di “Esperienze formative e
socializzanti in situazione’a favore di soggettabili o svantaggiati predisposta e promossa dal
Consorzio Intercomunale per la gestione dei Se&amio-Assistenziali (C.1.S.S.);

CONSIDERATO che al C.I.S.S. é affidata la gestiai®#ie problematiche di soggetti disabili,
svantaggiati e particolarmente svantaggiati;

RITENUTO che, nell’ambito di detto progetto, il GIS. (Soggetto Promotore) intende utilizzare n.
1 persona , per mesi n. 2 presso il Comune ds8¢Boggetto Ospitante) per n. 15 ore settimanali,
scelta dal C.1.S.S. stesso;

DATO ATTO che l'esperienza formativa e socializeaim situazione non costituisce rapporto di
lavoro o esperienza di tirocinio formativo/inserim@ né comporta I'obbligo di assunzione da parte
del soggetto ospitante;

CONSIDERATO che e a carico del C.I.S.S. il combptogetto pari ad euro 350,00 mensili, oltre
gli oneri previdenziali ed assicurativi;

RITENUTO di sostenere il costo del progetto mediaetogazione al C.1.S.S. di un contributo
incentivante pari ad euro 350,00 mensili con foodmunale contributi alle famiglie;

VISTI i pareri favorevoli in ordine alla regolaritacnica e contabile del presente provvedimento
espressi ai sensi dell’art. 49, comma 1, del Dedtegislativo 267/2000;

Con voti unanimi espressi nei modi di legge,
DELIBERA
1. Di aderire al protocollo d’intesa “Esperienza fotiva e socializzante in situazione”come
predisposto e promosso dal C.1.S.S., che si alidlggoresente deliberazione, unitamente al
relativo modulo.
2. Di dare atto che, nelllambito di detto progettoCill.S.S. intende attivare tale esperienza
mediante I'utilizzo di n. 1 persona, presso il Comwi Soriso, per la durate di 2 mesi per

15 ore settimanali.

3. Di precisare che il costo del progetto, a caricb@léS.S., € pari ad euro 350,00 mensili,
oltre oneri previdenziali ed assicurativi.

4. Di erogare un contributo al C.I.S.S., con sede amgBmanero, Viale Liberta n. 30, C.F.
91006010036, di euro 700,00.

5. Di imputare la spesa complessiva indicata al puhtallintervento 1.10.04.05, capitolo

1878.1, del Bilancio di previsione 2013.

Di dichiarare con separata ed unanime votaziopeegente atto immediatamente eseguibile ai sensi
dell'articolo 134 comma 4) del D.Lgs. 267/2000.



Allegati alla deliberazione n. 76 del 23.12.2013

PROTOCOLLO D'INTESA
per I'attivazione di
“ESPERIENZE FORMATIVE e SOCIALIZZANTI IN SITUAZIONE"
a favore di
SOGGETTI DISABILI o SVANTAGGIATI"”

CISS — Consorzio Intercomunale per la gestione dei Servizi Socio Assistenziali - con sede in viale
Liberta 30, Borgomanero (NO), Codice Fiscale 91006010036, d’ora in poi denominato “Soggetto
Promotore”, rappresentato dal Direttore Dott.ssa Frascoia Claudia, nata a Borgomanero |
1/1/1967, a cio espressamente autorizzata (delibera del CdA n.3 del 23.01.2007)

E
L'Ente/Azienda/Cooperativa/FONAzZIONE.............ccouieiiiiecciie ettt r s e aaa e eaan
CON SEAE IEGAIE TNttt ettt sa e e e nee e nae e be e sneeenee s
Codice fisCale.......ccveiieeeiiee e Partita IVA......cooee e
D’ora in poi denominato “Soggetto Ospitante”, rappresentato/a dal.............cccceeeveeieieinens
................................... P 1= | (o T T | FO R

PREMESSO

che al CISS- Consorzio Intercomunale per la gestione dei Servizi Socio Assistenziali-
& affidata la gestione delle problematiche di soggetti disabili', svantaggiati® e
particolarmente svantaggiati’;

che al CISS- Consorzio Intercomunale per la gestione dei Servizi Socio Assistenziali-
e affidata la gestione delle problematiche di persone in carico al Servizio territoriale,
a causa di limiti socio-relazionali visibili, ma non certificati;

che le esperienze formative e di orientamento in situazione sono previste dalla
Legge n. 104 del 5/05/1992 e dalla Legge Regionale n.1 del 08/01/2004, al fine di
promuovere il superamento di ogni forma di emarginazione e di esclusione sociale
nell’ottica di una proficua integrazione del soggetto nel sociale, e per la realizzazione
del proprio essere adulto;

che gli interventi di integrazione e sostegno sociale sono previsti dalla Legge n. 328
del 8/11/2000;

Si conviene quanto segue:

1
2

Certificati ai sensi della L. 104/92 e L.68/9thdase di accompagnamento alla certificazionewvdliialita

Ai sensi del comma 1, art. 4 della legge 381/1§@#&x degenti di istituti psichiatrici, i soggeith trattamento
psichiatrico, i tossicodipendenti, gli alcolistiminori in eta lavorativa in situazioni di diffidal familiare, i
condannati ammessi alle misure alternative allardgone previste dagli articoli 47, 47 bis, 47ae48 della legge
26 luglio 1975, n. 354, come modificati dalla leddeottobre 1986, n. 663), richiedenti asilo elditodi protezione
internazionale, anche nei 24 mesi successivi altelasione del percorso terapeutico, riabilitatvdi inserimento
sociale

Ai sensi della DGR del Piemonte n. 54-8999 del il@mp 2008 e della DGR del Piemonte n. 91- 10410 de
22 dicembre 2008 (donne soggette a tratta, romaaskssa dimorg)

3



Art. 1

Il Soggetto Ospitante.................... , Simpegna ad accogliere per I'anno 2014 presso le sue strutture
Neveeeeene soggetti in: "ESPERIENZA FORMATIVA E SOCIALIZZANTE IN SITUAZIONE", su proposta
del Soggetto Promotore: CISS- Consorzio Intercomunale per la gestione dei Servizi Socio
Assistenziali.

Art. 2

I'esperienza formativa e socializzante in situazione non costituisce in alcun modo un rapporto di
lavoro o esperienza di tirocinio formativo/inserimento, né fa obbligo di assunzione da parte del
Soggetto Ospitante che accoglie il beneficiario.

Piu specificamente si definisce “Esperienza formativa e socializzante in situazione” un Progetto
Educativo che si svolge all'interno di una realta lavorativa (Aziende, Associazioni, Cooperative,
Fondazioni, Enti Pubblici o Privati, Istituzioni Scolastiche o Religiose) con finalita riabilitative,
occupazionali e socializzanti.

Il Progetto & seguito e verificato da due tutori designati rispettivamente dal Soggetto Promotore
(operatori del servizio/tutor educativo) e dal Responsabile aziendale (tutor aziendale), indicato dal
Soggetto Ospitante. Compito dei tutori € la ricerca di un rapporto fiduciario con limpresa e con la
persona; essi svolgeranno, ciascuno secondo le proprie competenze, attivita di sostegno per la
formazione e linclusione sociale, cercando di risolvere eventuali difficolta pratiche o
comportamentali, curando il collegamento con altri operatori e strutture interessate al buon esito
della sperimentazione, che potrebbero intervenire qualora se ne presentasse la necessita.
L’ esperienza formativa e socializzante in situazione pud prevedere I'erogazione di un
riconoscimento economico, qualora sia ritenuto importante dal punto di vista educativo.

Per ciascun beneficiario inserito nellimpresa ospitante, in base al presente Protocollo d‘intesa, &
predisposto un Progetto Educativo Individualizzato che viene allegato al presente documento e ne
costituisce parte integrante.

Art. 3
Per tutta la durata dell’Esperienza formativa e socializzante in situazione, il Soggetto Ospitante &

sgravato da ogni onere retributivo, previdenziale ed assicurativo nei confronti dei soggetti
beneficiari.

Il Soggetto Promotore assicura il beneficiario contro gli infortuni sul lavoro presso
I'INAIL, nonché per la responsabilita civile presso Compagnie Assicurative. In caso di sinistro
durante lo svolgimento dell’Esperienza formativa e socializzante in

situazione, il Soggetto Ospitante s'impegna a segnalare, nei tempi immediatamente successivi,
I'evento al Soggetto Promotore.

Le parti danno atto, ciascuna per la propria competenza, che saranno osservate le norme in vigore
per la tutela della salute negli ambienti di lavoro, per la prevenzione degli infortuni e per l'igiene
del lavoro.

Art. 4



Qualora si verificassero episodi di particolare incompatibilita o gravita, il Soggetto
Ospitante potra chiedere al Servizio Socio Assistenziale la sospensione dell’Esperienza
formativa e socializzante in situazione.

Art. 5
Nel presidiare la qualita dell'esperienza di tirocinio il Soggetto Promotore deve:
1. favorire I'attivazione dell’esperienza formativa e socializzante supportando il Soggetto Ospitante
nella fase di avvio, nella gestione delle procedure amministrative e nella predisposizione del
Progetto Educativo.

2. Individuare un tutor quale responsabile dell’esperienza formativa e socializzante in situazione

3. Promuovere il buon andamento dell’esperienza attraverso attivita di accompagnamento e
monitoraggio in itinere, in collaborazione con il Soggetto Ospitante

Art. 6
Il Soggetto Ospitante deve:

« Individuare un tutor con funzioni di affiancamento al Soggetto Beneficiario, individuandolo tra i
propri lavoratori in possesso di competenze professionali adeguate e coerenti con il Progetto
Educativo Individuale

« Sostenere e promuovere il raggiungimento degli obiettivi cosi come previsto dal Progetto
Educativo Individuale

« Affidare al Soggetto Beneficiario esclusivamente attivita coerenti con i compiti definiti nel
Progetto Educativo Individuale e nel rispetto degli orari stabiliti.

Il presente protocollo, stipulato in due esemplari che resteranno in possesso dei contraenti, &
esente da imposte di bollo e di registrazione ai sensi dell'art. 5 della Legge n. 845 del 21/1 2/1
978.

Letto, confermato e sottoscritto

Borgomanero,

Per il Soggetto Promotore, il Direttore Dott.ssa Frascoia Claudia...........cccccccovveviieienieecnneen.

PEr | SOGGELEO OSPIGNLE. ............eeeeeeeeeeeeeeeeeeeste et sea s sestaasistaassstaasssaassssaesssssassnnnsns




“ESPERIENZA FORMATIVA E SOCIALIZZANTE IN SITUAZIONE”

In base agli accordi preliminari intercorsi, il candidato assegnatario dell'esperienza

NAto/a @...... vecereeeeeeee e 1 T
COAICE fISCAIE.......ecct ettt e e e e e e b e e sab e e e eaaeeenes
FESIAENTE TN VUG ...t et e e e et e e e et e e e e beee e s eeareeeeane
reCapito telEfONICO. ........cooiuie e

I" AZIenda OSPILANLE C...........................coceeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e s et eeaeas

T L1520 T USSP
reCapito tElEfONICO. ........ii e et b e r e ere e e eareas
sede/i dell’'esperienza (stabilimento, reparto, UffiCio).........ccceeeieiiiiiiciiii e

la mansione individuata, salvo eventuali adeguamenti, €.............cccccooeeeieiceeeecce e
I giorni ed orariiniziali concordati sono i seguenti:

Le mansioni e le modalita di inserimento potranno essere variati su decisione concordata dalle
parti in relazione all'andamento dell’esperienza, con apposito documento di modifica.

La data di inizio € fissata PEr il.............cooeoueeuiieeeeee e
Per un periodo di MESI N.............ccuvii it e et e e s tae e e e eaeen

Le persone a cui fare riferimento sono le seguenti:

« operatori del servizio / educatori di riferimento............ccccceeieiiiiiicii
o rappresentanti dell’Ente TAzZienda.............oooviiiiiii e
o HULOr QZIENAAIE...... ..ottt a e

1/ beneficiario é assicurato a carico del CISS:
o presso INAIL di Novara:

codice ditta: ...... O5842792......cooieiiiiieiiiianan
PAT: .. 08046404...........cccoveaivieiaineias

e presso Compagnia ASSITALIA per RCT/RCO:
n.polizza: ........... 056 00426141.....................

Il contributo incentivante corrisposto all’'utente € pari a €............ mensili, proporzionale alle
presenze effettive risultati da apposito “Foglio presenze”, verra sostenuto da:

O CISS O interamente o parzialmente (€ .....)



O Soggetto Ospitante O interamente o parzialmente (€ .....)
¢ Ditta/Azienda/Cooperativa
0 Ente Locale
O Comune di Residenza o interamente o parzialmente (€ .....)

Obiettivi e modalita dell’esperienza formativa e socializzante in situazione:

Obblighi del Soggetto Beneficiario

4. Seguire le indicazioni dei tutori e fare riferimento ad essi per qualsiasi esigenza di tipo
organizzativo o altre evenienze

5. Rispettare gli obblighi di riservatezza circa i processi produttivi, prodotti o altre notizie relative
all’Azienda di cui venga a conoscenza sia durante che dopo lo svolgimento dell'esperienza

6. Rispettare i regolamenti aziendali e le norme in materia di sicurezza

7. Rispettare la puntualita ed impegnarsi ad una presenza costante, fatti salvi motivi personali,
familiari e di salute, nonché comunicare tempestivamente eventuali assenze

8. Puntuale compilazione del foglio presenze

Note (relative ad un importante monte ore settimanale)

Resta inteso che I'esperienza puo essere sospesa in ogni momento.
Al termine del periodo I’Azienda o I'Ente non sono soggetti a obblighi di assunzione.

Borgomanero,
Per il SOGgEtto PrOMOLOIE........coo ettt et e et e e e e e e ennes

II Rappresentante del Soggetto OSPitante ...........cceeeiiiiiiiii i
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Letto, approvato e sottoscritto.

IL SINDACO IL SEGRETARIO COMUNALE
(f.to dr. Augusto Cavagnino) (f.to dott.ssadabetta Ferrara)

ATTESTATO DI PUBBLICAZIONE

Si attesta che copia della deliberazione viene ldih all’Albo Pretorio di questo Comune per 15
giorni consecutivi a partire dalla data del .................ccooeeeee ai sensi dell’art.41del Decreto
Legislativo 267/2000.

Soriso i IL SEGRETAKRCOMUNALE
(f.to detta Elisabetta Ferrara)

DICHIARAZIONE DI ESECUTIVITA’
Il sottoscritto Segretario comunale, visti gli attufficio,
ATTESTA

che la presente deliberazione e stata dichiarataetiiatamente eseguibile ai sensi dell’art. 134,
comma 4, del D.Lgs. n. 267/2000.

Soriso li
IL SEERARIO COMUNALE
(f.to dott.ssasBbetta Ferrara)

Per copia conforme all’originale.
Soriso i,

IL SEGRETARIO COMUNALE
(dott.ssa Elisabdierrara)



