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C SS CONSORZIO INTERCOMUNALE DEI SERVIZI SOCIALI

VERBALE DI DELIBERAZIONE
DEL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

DEL. N. 21 DEL 26.10.2011

OGGETTO: AGGIORNAMENTO QUOTE DI COMPARTECIPAZIONE ALLA
SPESA PER IL SERVIZIO DI ASSISTENZA DOMICILIARE E PER IL
SERVIZIO MENSA PRESSO CDSTE - PROPOSTA ALL’ASSEMBLEA
CONSORTILE

L'anno DUEMILAEUNDICI, addi' VENTISE! del mese di OTTOBRE, alle ore DICIASSETTE,
convocato con appositi avvisi, si & riunito il CONSIGLIO D] AMMINISTRAZIONE presso la sede

" legale del’Ente in Pallanzeno, Via dei Caduti 1, e fatto l'appello nominaie risultano:

PRESENTE | ASSENTE

BISCA RINO PRESIDENTE: X
ALLEGRI MARIO VICE-PRESIDENTE X
BARLACCHI MARIA PIA COMPONENTE X
COLOMEO ERIKA COMPONENTE X
PINARDI VALTER COMPONENTE X
SPADONE LUIGI COMPONENTE X
TERZI ANGELO COMPONENTE X

TOTALE 8 1

Risultano assenti giustificati: SPADONE L.
Assiste il Segretario dell’'Ente - Diretiore SocioAssistenziale FERRARI Mauro.
Il Sig. BISCA Dr. Rino, nella sua gualitd di PRESIDENTE, assume la presidenza e constatata la

legalita dell'adunanza dichiara aperta la seduta, invitande il Consiglio Jdi Amministrazione a
deliberare in merito all'oggetio.




IL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

RICHIAMATE le seguenti Deliberazioni dell’Assemblea consortile,
tutte esecutive ai sensi di legge:

* n. 26 del 4.7.2000, avente ad oggetto: “REGOLAMENTO PER LA
PARTECIPAZIONE DEGLI UTENTI ALLA S5PESA RELATIVA AL SERVIZIO DI
ASSISTENZA DOMICILIARE";

* n. 42 del 27.11.%000, avente ad oggetto: “INTEGRAZIONI AL
REGOLAMENTO PER LA PARTECIPAZIONE DEGLI UTENTI ALLA SPESA DEL
SERVIZIQ DI ASSTSTENZA DOMICILIARE";

* n. 2 del 22.3.01, avente ad oggetto: “REGOLAMENTO PER LA
PARTECIPAZIONE DEGLI UTENTI ALLA SPESA RELATIVA ALLA MENSA DEI
CENTRI DIURNI PER DISABILI”

RITENUTA 1'opportunitad di proporre all’Assemblea consortile un
agglornamento delle gquote di compartecipazione poste a carico
dell’utenza, suddivise per fasce di reddito e con vwvalutazione
dell’ISEE del nucleo per gquanto attiene 1l SAD, tenuto conto
dell’ intercorsa inflazione monetaria ed alla luce delle gravi
difficolta economiche dell’Ente;

VALUTATE le proposte all’uopo predisposte dai competenti uffici
dell’Ente;

PRESO ATTC del parere Zfavorevole gspressc dal Responsabile del
Servizio Finanziario, in ordine alla regolarita contabile
dell’atto, ai sensi dell’art. 49 del D. Lgs. 267/2000 e dell’art.
26, comma secondo, dello Statuto consortile;

PRESO  ATTO del parere favorevole espresso dal Direttore
SocioAssistenziale sotto il profile della regolarita tecnica
dell’atto, ai sensi dell’art. 49 del D. Lgs. 267/2000 e dell’art.
27, comma gquarte, lettera f) dello Statuto consortile;

Con voti unanimi espressi neil modi di legge
DELIBERA

1) DI PROPORRE all’Assemblea consortile di aggiornare le guote di
compartecipazione alla spesa poste a carico degli utenti del
Servizio di Assistenza Domiciliare e del Servizio Mensa del CDSTE
per disabili di Pieve Vergonte, come risulta dal prospetto
allegato al presente atto guale parte integrante e sostanziale
sotto la lettera A).

Il Presidente invita i presenti a votare 1'immediata esecutivita'
del provvedimento e,




IL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE, come sopra costituito,

Riconosciuta l'urgenza di provvedere;
Con votazione unanime espressa per alzata di mano;
DELIBERA

i3
DI DICHIARARE la presente deliberazione immediatamente esecutiva.

Il; sottoscritte Responsabile del Servizio Finanziaric esprime parere

e ovesgole,.  sul presente atto deliberativo, sotto il profilo della
r%golarité contabile.

TI. RESPONSABILE DEL
SERVIZIO FINANZIARIO
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Ii sottoscritto Direttore SocicAssistenziale esprime parere
o sotto il profilo della regolarita tecnica del presente

attb{deliberativo, in relazicne alle proprie competgnze.

I, DIRETTORE SOCIOASSISTENZIALE
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madifica ticket - proposta a assemblea i




Letto, approvato ¢ sottoscritto)

| IL PRESIBENTE - |LSEGRETARIO
W‘QM ‘ ~"Mauro FERRARI)
\ .
NS : N
Il sottoscritto Segretario, visti ghi atti di ufficio, : .
' ' ATTESTA

che la presente Deliberazione & stata affissa allAlbe Ufficlale del C.1.5.8. per quindici giorni cons&cUtivi a partire dal

ai sensi art. 124 del D, Lgs. 267/2000 e s.m.i..
)

(data) IL SEGRETARIO

|l sottoscritto Segretario, visti gli atti di ufficio,

ATTESTA
che la presente Deliberazione & stata trasmessa con lettera n. del
al CO.RE.CO. per i controlio ’
{:| sU iniziativa del Consiglio di Amministrazione
[_| a richiesta dei Consiglieri
(data) IL SEGRETARIO
Il sottoscritto Segretario, visti gli atti di ufficio,
ATTESTA

che ia presente Deliberazione & divenuta esecutiva in data

|:| decorsi dieci giorni dalla data di inizio deil_a'pubblicazione, nen essendo pervenute richieste di
invio al controllo; . . P

§z| perché dichlarata immediatamente eseguibile

E:l decorsi 30 giorni dalla ricezione dellatio, dei chiarimenti o degli atti integrativi richiesti senza c¢he il CO.RE.CO.

cornunicato il provvedimento di annullamento

!:| avendo il CO.RE.CO. comunicato di non aver riscontrato vizi di legittimita

(data) IL SEGRETARIO

COPIA CONFORME ALL'ORIGINALE compostadin........ fogii con n. ... pagine ulilizzate.

IL SEGRETARIO

( Tt )

abbia




Ale A > Dl QA s - ossed 2A el 26 & [14

PARTECIPAZIONE ALLA SPESA INERENTE IL SERVIZIO MENSA
PRESSO CDSTE

REDDITO INDIVIDUALE ANNUALE NETTO T;EEEJ
DELL'ANNO PRECEDENTE Ayans
CHI PERCEPISCE PENSIONE DI INVALIDITA' CIVILE € 400

O UN REDDITO EQUIVALENTE

CHI PERCEPISCE PENSIONE DI INVALIDITA' CIVILE
E ASSEGNO DI ACCOMPAGNAMENTO € 5,00
O UN REDDITO EQUIVALENTE

COSTO
DEL
OLIRE PASTO
€531
CALCOLO FASCIA TICKET SAD
€ PER ORA DI o
SCAGLIONI FASCIA ISEE SERVIZIO Yo
1 0-6500 €1,00 4,76
2 6501-7500 €4,00 19,05
3 7501-8500 €8,00 38,10
4 8501-9500 €12,00 57,14
5 9501-10500 €16,00 76,19
6 OLTRE 10501 €21,00 100,00




