ALLEGATO 2

SCHEMA DI ACCORDO TRA IL COMUNE DI TORINO, LE ASL T O 1 E TO 2 DI
TORINO ED | FORNITORI ACCREDITATI ALL'ALBO DEI PRES TATORI DI SERVIZI
SOCIALI E SOCIOSANITARI - SEZIONE C - SERVIZ| DOMIC ILIARI

PERIODO 1 MAGGIO 2010 — 31 GENNAIO 2011

Tra

I Comune di Torino, codice fiscale 00514490010p@nsona del Direttore della Divisione Servizi
Sociali e Rapporti con le Aziende Sanitarie, dohait, al fine del presente atto, presso la sede di
Via C. I. Giulio, 22

L’Azienda Sanitaria Locale 1, codice fiscale 09780®12, in persona del Direttore Generale
domiciliato, al fine del presente atto, pressoeldesdell’ASL Via San Secondo 29, Torino
L’Azienda Sanitaria Locale 2, codidiéscale 09737190018, in persona del Direttore Gdae
domiciliato, al fine del presente atto, pressoeldesdell’ASL Corso Svizzera 164, Torino

e

La Cooperativa Sociale................ (capofila dellATI.......... e.d'ora in poi indicata con la
denominazione “Fornitore”), con sedein ........... L et ——————a P.IVA...co ,
in persona del Legale Rappresentante Sig............. atg a Torino, il ............... , residente

.................... (coonn)in e N

In base a quanto previsto da:

- Deliberazione Consiglio Comunale del 9 dicemb88L9rincipi generali, criteri e procedure per
I'affidamento a terzi della gestione di servizi meassistenziali e socio-sanitari. Approvazione del
capitolato tipo”;

- Legge 8 novembre 2000 n. 328 “Legge quadro peweddizzazione del sistema integrato di
interventi e servizi sociali”

- Legge regionale 8 gennaio 2004 n. 1 “Norme pee#izzazione del sistema regionale integrato
di interventi e servizi sociali e riordino dellglslazione di riferimento”;

- Deliberazione Consiglio Comunale n. mecc. 200%4@%019 “Riordino delle prestazioni
domiciliari sociali e sociosanitarie” del 26 settam 2005, che definisce i principi del riordino
degli interventi di domiciliarita e demanda allau@tia Comunale listituzione della Sezione C
dellAlbo dei Fornitori accreditati di prestaziorsociali e sociosanitarie con la contestuale
identificazione di caratteristiche qualitative degterventi e di tariffe calmierate;

- Deliberazione Giunta Comunale del 17 gennaio 2006ecc. 0600296/019 “Istituzione della
Sezione C — Servizi Domiciliari — dell’Albo dei fatori accreditati di prestazioni sociali e
sociosanitarie. Approvazione avviso e schema diraec Istituzione Gruppo Misto Partecipato”)

- Determinazione Dirigenziale del 22 marzo 2006acc. 0602343/019 “Istituzione della Sezione
C Servizi Domiciliari dell’Albo dei Fornitori Acaditati di prestazioni sociali e sociosanitarie.
Individuazione dei Fornitori per il periodo 1° dprR006-15 maggio 2008 (Circoscrizioni 1-2-3-4-
5-6-7-8-9-10). Spesa Euro 2.118.671,66 (comprendiviauro 118.671,66 Prestazioni ex Legge
285/97). Impegno spesa Euro 2.000.000,007;



- Deliberazione Giunta Comunale del 19 giugno 2007mecc. 07039994/019 “Interventi di
prevenzione dei danni provocati da eccessi di teatper ambientale per la per la tutela degli
anziani nell’estate 2007. Spesa 154.550,00 Euranziamento parziale di 50.000,00 Euro da parte
della Regione Piemonte”;

- Deliberazione Giunta Comunale del 20 novembre7200mecc. 0708093/019 “Riordino delle
prestazioni domiciliari sociali e sociosanitarieed@pimento Delibera Regionale n. 21-7391 del
12/11/07 ed adempimenti conseguenti. Spesa di E605.794,00".

Si conviene e si stipula quanto segue:

Art. 1 Impegni dei contraenti

Il Comune e le Aziende Sanitarie Locali si impegman

1. realizzare il catalogo della Sezione C - Serg@niciliari - all'interno dell’Albo dei Fornitori
accreditati per le prestazioni sociali e sociogsaigte a diffonderlo tra i cittadini interessati
guale strumento di informazione ed orientamento;

2. garantire l'intervento dei propri servizi ediciffsecondo le rispettive competenze, nelle varie
fasi di individuazione dei casi, valutazione desdgni, progettazione degli interventi,
elaborazione del PAI, con le modalita delineatdiretjcoli seguenti;

3. individuare in sede di stesura del PAI la/leufege professionale/i, a cui compete/ono la
titolarita di ogni caso e la verifica/monitorag@ogli interventi in atto;

4. emettere Buoni Servizio;

5. vincolare i cittadini aventi diritto all'utilizzdei Buoni Servizio presso i Fornitori accreditati

6. corrispondere l'importo dei Buoni Servizio arfitori;

7. promuovere un percorso di costante migliorametéd servizi domiciliari attraverso la

costituzione di un gruppo partecipato a composgiammsta.

Il Fornitore si impegna a:

1. osservare gli standard oggetto della selezipeeata in sede di accreditamento e consegnare ai
destinatari delle prestazioni domiciliari socialiseciosanitarie copia della propria Carta dei
Servizi e del Codice etico degli operatori;

2. elaborare la proposta di PAI e sottoscriverggaortamente al beneficiario e ai Servizi Pubblici
un contratto preliminare propedeutico all’approeas della proposta citata;

3. garantire la corretta esecuzione del PAI e &sgircomunicative, relazionali, informative dei
soggetti coinvolti;

4. avvalersi di personale avente i requisiti mini@spressamente previsti dall’avviso di
accreditamento inquadrato con rapporti di lavormaltiura subordinata regolati da Contratti
Collettivi Nazionali di Lavoro firmati dalle Orgazrazioni Sindacali maggiormente
rappresentative a livello nazionale, con esclusateiBapplicazione del salario convenzionale;

5. rispettare le tariffe formulate per l'iscrizioadla Sezione C - Servizi domiciliari - all'interno
dell’Albo dei Fornitori accreditati per le prestami sociali e sociosanitarie o quelle
successivamente modificate ed approvate, anchecasd di prestazioni non coperte dal
finanziamento pubblico;

6. consentire al Comune e alle ASL lo svolgimergthedfunzioni di monitoraggio e controllo;

7. effettuare una puntuale rendicontazione delleestprioni effettivamente fornite in
corrispondenza dei Buoni Servizio da rimborsareleanodalita di cui all’art. 13;

8. partecipare al processo di monitoraggio e vaiotee del sistema relativo ai servizi domiciliari
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sociali e sociosanitari.
La Commissione accreditatrice ha facolta di proceddla risoluzione del presente accordo e alla
revoca dell’iscrizione all’Albo in caso di mancasmlempimento da parte del Fornitore degli
impegni assunti.

Art. 2 Tipologia di utenza e Servizi Pubblici comp&enti

La valutazione del bisogno e l'individuazione debdetto Assistenziale avviene con riferimento
alle seguenti tipologie di utenza:

1. anziani autosufficienti;

2. minori non disabili;

3. anziani non autosufficienti;

4. disabili (minori e non).

| Servizi comunali sono competenti per le tipolodiee 2. (anziani autosufficienti, minori non
disabili) e articolano il PAI per le situazioni piste in base ai criteri di accesso di cui alla
Deliberazione del Consiglio Comunale n. mecc. 206%648/019 “Riordino delle prestazioni
domiciliari sociali e sociosanitarie” del 26 settaa 2005.

Per le tipologie 3. e 4. (anziani non autosuffitiedisabili), previa valutazione da parte dalle
competenti Commissioni (UVG, UVH, UVM), del livelldi intensita assistenziale, del massimale
erogabile e del progetto appropriato, i Servizi petenti delle ASL e del Comune elaborano |l
PAI.

L’entita della quota a carico del cittadino/Comuwriene erogata in base alla valutazione della
situazione economica, secondo quanto stabilitocd#eri di accesso di cui alla Deliberazione
sopracitata.

Art. 3 Definizione del PAI

Compiute le attivita di cui allarticolo precedente servizi competenti invitano il
beneficiario/familiare o il suo rappresentante legaun suo delegato a scegliere il Fornitore tra
quelli accreditati nel territorio di riferimentol'@lbo dei prestatori di servizi sociali e sociogan

- Sezione C - Servizi domiciliari, il quale dovrandersi disponibile a un incontro con i servizi
entro 7 giorni dalla richiesta.

A tale incontro partecipano il/i titolare/i del camdividuato/i tra gli operatori dei soggetti puicb
coinvolti, il beneficiario o chi per esso e il Faame. In tale sede essi definiscono e sottoscovon
congiuntamente la proposta di PAI, che, qualora@a@io dagli organi competenti, costituisce
contratto terapeutico assistenziale. Entro 30 giglinorgani competenti, una volta approvato |l
PAI, emetteranno il Buono Servizio. Dalla data gpevazione del PAI decorrono i tempi di
attivazione delle prestazioni in via ordinaria iceti dall’art. 6.

Nei casi di urgenza segnalati dal/dai serviziofnpetente/i, il contratto terapeutico € sottoscritto
nei successivi 15 giorni dall’avvio dell'interventén questi casi il Fornitore dovra rendersi
disponibile ad attivare entro i tempi indicatiltat. 6 la/le prestazione/i richiesta/e.

Qualora sia il servizio a scegliere per conto dmidficiario, il Fornitore individuato € il miglior
classificato tra quelli accreditati nella seziariecoscrizionale, fatta eccezione per gli utenti in
carico all’'entrata in vigore dell’Albo che consengaper un anno il proprio fornitore di Assistenza
domiciliare se questi si accredita in quel terrdgor



Art. 4 Responsabile del PAI

Il Fornitore accreditato individua tra il suo pemate dipendente con la qualifica indicata nel PAI,
di norma ADEST/OSS, un operatore per ogni casooresgbile della corretta esecuzione del PAl e
delle singole prestazioni in esso previste, secdedmdicazioni di cui alla Deliberazione del
Consiglio Comunale n. mecc. 200505648/019 “Riorddesle prestazioni domiciliari sociali e
sociosanitarie” del 26 settembre 2005.

In particolare, il responsabile del PAI ha il cotopdi segnalare al/ai titolare/i del caso le sitaaiz
che impediscono od ostacolano la realizzaziongicaradel PAI (es.: variazioni personali e
familiari del beneficiario; variazioni rilevanti larticolazione del PAI), nonché comunicare al/ai
titolare/i del caso i ricoveri, le assenze, i teashenti di domicilio/residenza del beneficiariaren

7 giorni dal loro verificarsi.

Art. 5 Durata e modifiche del PAI

A condizioni invariate, il PAI ha validita di 12 reiedalla sua approvazione.

Le modifiche del PAI che non comportino un aumeditspesa a carico del servizio pubblico
possono essere concordate fra beneficiario/famaglfornitore, senza diminuire in alcun modo
I'impegno previsto per gli operatori professiomBDEST/OSS. Analogamente non potranno essere
oggetto di diminuzione le eventuali prestazioniitsaie previste nel PAI.

Le modifiche che comportino un aumento della sp@seaso di cambiamento/aggravamento della
situazione e/o cambiamenti delle modalita di eragee, devono essere nuovamente sottoposte a
valutazione da parte delle apposite Commissioni JWU8M, UVH e/o dai competenti servizi
pubblici, comportando di fatto la formulazione dinuovo PAI.

L’articolazione del PAI non potra comportare inuadlcmodo l'aumento del massimale erogabile
dal Comune e dalle ASL, mentre potra prevederegioltegrestazioni acquistate direttamente dal
beneficiario nel rispetto delle tariffe massimeioade nell’Albo.

Art. 6 Caratteristiche delle prestazioni

Gli interventi di domiciliarita di cui al presensecordo afferiscono ad una gamma di prestazioni
erogate attraverso figure diversamente coinvolteapgorto con il soggetto beneficiario a seconda
delle specifiche indicazioni formulate dalle congrgi Commissioni valutative UVG,UVH,UVM
(qualora la tipologia richieda una presa in carg® parte del comparto sociosanitario) o
unicamente da parte del servizio sociale qualoteatti di un soggetto autosufficiente (anziano o
minore non disabile).

Nel merito si rimanda agli Allegati 2 e 3 della bekazione del Consiglio Comunale n. mecc.
200505648/019 “Riordino delle prestazioni domicilisociali e sociosanitarie” del 26 settembre
2005, che delineano le caratteristiche peculiderahti alle diverse tipologie di utenza.

Nel formulare il PAI il Fornitore dovra tener contegli interventi eventualmente erogati da altri
soggetti pubblici e privati, rivolti al beneficiario ad altri componenti del nucleo familiare, alefi

di orientare i comportamenti degli operatori allagyiore flessibilita possibile e coerenza con
I'intera gamma delle prestazioni rese.

La tabella seguente riepiloga le prestazioni risti@iele loro caratteristiche minime e i tempi di



attivazione per lo svolgimento del servizio, siavia ordinaria sia in via d’'urgenza, che trovano
applicazione rispetto alle diverse tipologie dinzz.

In particolare, sono indicate di seguito:

- le prestazioni descritte nella Deliberazione d&nsiglio Comunale n mecc. 2005
05648/019 “Riordino delle prestazioni domiciliaoicsgali e socio sanitarie” del 26.09.2005 e
richiamate nell’Accordo di accreditamento tra il@ane di Torino, le ASL cittadine e i
Fornitori accreditati all’Albo Cittadino di prestiani sociali e sociosanitarie — Servizi
Domiciliari (Allegato 5 Deliberazione Giunta Comumadel 17 gennaio 2006 n. mecc.
0600296/019 “Istituzione della Sezione C — Serdwmiciliari — dell’Albo dei fornitori
accreditati di prestazioni sociali e sociosanitafipprovazione avviso e schema di accordo.
Istituzione Gruppo Misto Partecipato”);

- gliinterventi di prevenzione dei danni provoaddi eccessi di temperatura ambientale per la
tutela degli anziani nell’'estate 2008 (Servizio Egemza Caldo) secondo quanto indicato
nella Deliberazione Giunta Comunale del 19 giugr@72 n. mecc. 07039994/019
“Interventi di prevenzione dei danni provocati dzessi di temperatura ambientale per la
per la tutela degli anziani nell’'estate 2007. SpEs&550,00 Euro Finanziamento parziale
di 50.000,00 Euro da parte della Regione Piemonte”;

- le ulteriori prestazioni espletabili dai FornitoAccreditati secondo quanto stabilito
nell’Allegato n. 2 Deliberazione della Giunta Comalendel 20 novembre 2007 n. mecc.
0708093/19.

Prestazioni Caratteristiche minime Tempi di attivazione

Prestazioni di  assistengarestazioni professionali rese|irermine ordinario: 7 giorni
domiciliare svolte da personakederenza ai contenuti della Carf@rmine d’'urgenza: 48 ore
ADEST/OSS del Servizio da personale cpn

idonea qualifica avente il compito
di erogare e coordinare le singple
prestazioni costituenti il PAI cg
assunzione della relati
responsabilita

Prestazioni infermieristiche | Prestazioni rese in aderenza allermine ordinario: 3 giorni
specifico profilo professionale € &ermine d’urgenza: 24 ore
quanto previsto dal Codice
deontologico e disposte dalle
ASL qualora non erogate |in
forma diretta

Prestazioni svoltePrestazioni di Assistenz@ermine ordinario: 7 giorni
dall'Assistente familiare familiare svolte da soggetti versbermine d’urgenza: 48 ore
i quali il Fornitore ha accertato |la
competenza circa la capacita| di
gestione della quotidianita della
cura

Telesoccorso e telefonia socigRequisiti  tecnologici: centra|éttivazione ordinaria: 15
operativa in grado di attivare 2diorni
ore su 24 per tutti i giormAttivazione durgenza: 3




dell'anno un interventagiorni

immediato in  situazioni iTrasporto in ambulanza
necessita con operatori turnantgriffa ed extratariffa: attivat
installazione di un terminale swontestualmente alla richiest
telefono di casa e compilazione

scheda utente per archiyio

anagrafico; telecomando
fornire  all'utente  attivabil
tramite un pulsante in caso |di
richiesta di aiuto mediante
dispositivo a viva voce,;
Prestazioni comprese nella
tariffa: manutenzione ordinaria
delle apparecchiature affidate agli
utenti e sostituzione in caso |di
difettoso  funzionamento con
esclusione di ogni responsabilita
in capo alla Pubblic
Amministrazione; pront

dei casi parenti, vicini, forze
dellordine, VV.FF, Guardi
Medica, ecc.; due chiamate
mensili per controll
apparecchiatura; due chiamate
settimanali per teleassistenga;
trasferimento in ambulanza (sei
trasferimenti all’anno, compresi
nella tariffa).

in

Prestazioni di tregua

Prestazioni svolte da persongl@rmine: 7 giorni previ
dipendente con qualifigprogrammazione
ADEST/OSS integrato aellintervento su bas
interventi di volontari reperiti inmensile

proprio o in base a convenzioni
con associazioni di volontariato.
Nell’accordo di collaborazione
con le associazioni [
volontariato, dovranno essere
precisate le  modalita i
segnalazione e i tempi di pres
carico, i compiti spettanti ai due
soggetti, i rimborsi spese
riconosciuti all’associazione e |ai
volontari, il raccordo con gli altfi
soggetti operanti a domicilio, con
particolare attenzione alla

garanzia della continuita rispetto




alle figure coinvolte.
Di norma, si prevede

intervento giornaliero di 8 ore,
che comporta 4 ore d’intervento
da parte di operatori pfessional

e un accesso da parte
volontari.

un

dei

Ricoveri di sollievo

Disponibilita di posti letto pressdermine:

strutture  residenziali

accreditate

privaiprogrammazione definita

secondo a
n

sede di PAI nelllambito dei
massimali previsti da fruire In
un unico periodo o in piu
momenti nell'arco dell'annp
fino a un massimo di 30 giorni

Prestazioni di supporto

Le prestazioni di supporto sono

prestazioni
sostenere

integrative volte

nel PAI

la domiciliarita d
beneficiario sia per la cura de|

persona sia per la manutenzioﬁ%
dell'ambiente di vita, rientranrtbie

Stempi di attivazione delle
%restazioni di supporto sono
riabili, quelli legati alla curg

lla persona, cura della
ancheria personale e della
casa, sgomberi e

igienizzazione/sanitarizzazion
e degli ambienti, devono
essere di immediata
attivazione o al massimo enfro
3 giorni dalla richiesta, quelli
legati alla manutenzione della

casa (piccole riparaziohi
domestiche, tinteggiatura)
secondo

I'urgenza/programmazione
dellintervento e comunque
non oltre 30 giorni dall
richiesta

DD




Servizio Emergenza Caldo

Il servizio si rivolge a 15 utenti

fragili per Circoscrizion
cittadina. Gli utenti son
beneficiari di apposito buono

servizio emesso dal Comune|di
Torino. Il servizio si attiva all
medesime condizioni
organizzative e ai medesimi cgsti
per un numero di utenti compreso
tra 10 e 18 per Circoscrizione., E
attivo dalle 8.00 alle 20.00 dal
lunedi’ alla domenica dal
giugno 2008 al 14 settembre
2008. Prevede accessi domiciliari
di un OSS e servizi [

ai livelli di rischio previsti d
bollettino delle ondate di calo
del’ARPA Piemonte riferito all
citta di Torino: a) livellg
ordinario, b) livello di emergenz

Gestione Assistente familia
assunta dal beneficiario ¢
utilizzo di Assegno di Cura

Consulenza informativg
pnformazione, orientamen
rispetto alle prestazioni offer
dagli Enti privati e pubblig
(riconoscimento invalidita civile
buoni taxi, richiesta ausili...)
Reperibilita telefonic
attraverso call center attivo ¢
lunedi al venerdi orario 9,0
17,00

- Invio ad un CAF/consulente d
lavoro accreditato presso
fornitore per la gestione de
pratiche amministrative correlg
alla contrattualizzazione dell’Al
il cui costo e a carico d
cittadino

- Assistenza allo svolgimento
tre pratiche socio-sanitarie (¢
prenotazioni visite mediche
dalla quarta pratica il costo €
carico del cittadino
Gestione di situazioni
emergenza e/o di problematic

atn situazioni di emergenza ¢
[problematicita  relative  al
teapporto instaurato  can
i’assistente  familiare,
fornitore garantisce entro 72
dalla richiesta di intervento
acall center linvio di ur
aroprio operatore al domicili
(del cittadino per [Ianalis
dell’accaduto e del bisogno
@ttivazione di pestazioni d
dura urgenti di un operatore
I®SS, quest’ultima con costq a
carico del cittadino al valore
~della tariffa accreditataNel
ataso di assenza temporanea o
definitiva dell'assistent
damiliare, il fornitore offrirs
ssonsulenza nella ricerca
Wlteriori soluzioni quali:

-a reperimento di assistente
familiare assunta dall’agenzia
idi lavoro interinale, con costo
itkella prestazione a carico del

al

e

relative al rapporto di lavor

ecittadino al valore della tariffa
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instaurato con
familiare attraverso interventi g

dell’assistente familiare
- Consulenza  profession
addestramento e

affiancamento dell'OS
all'assistente ~ familiare  per
'apprendimento di particol
tecniche di intervento (igiene
personale, mobilizzazion
alimentazione, cura
dell'ambiente, conoscenza
utilizzo dei servizi e delle risorse
del territorio) e orientamento
del’AF rispetto a percorsi
sostegno alle competenze attuati
da soggetti diversi, percorsi che
pPOSSONo riguardare

'apprendimento della lingua

italiana, nozioni e buone prassi
per una migliore alimentazione,
elementi di economia domestic

I'assistentapplicata

Invio

ad

un’agenzi
mediazione per tentare |@iutorizzata all’esercizio

risolvere  eventuali difficoltaintermediazione di lavoro p
insorte nel rapporto tra assistente  reperimento
familiare e famiglia, prontpcontrattualizzazione di
intervento nei casi di assenzraiova assistente familiare, c
improvvisa e non programmatezosto del servizio a carico g
cittadino

e

¢

I
ur

i

er

a
on
el

Gestione Assistente familiare Consulenza

assunta
Lavoro

dall’Agenzia

d

informativ
dhformazione, orientamento
rispetto alle prestazioni offerte
dagli Enti privati e pubbligi
(riconoscimento invalidita civil
buoni taxi, richiesta ausili...)

- Reperibilita telefonic
attraverso call center attivo dal
lunedi al venerdi orario 9,00-
17,00
- Assistenza allo svolgimento (di
tre pratiche socio-sanitarie (es.
prenotazioni visite mediche),
dalla quarta pratica il costo € a
carico del cittadino
- Gestione delle criticita relative
al rapporto con [l'assistente
familiare attraverso interventi




mediazione per tentare |[di
risolvere  eventuali  difficolt
insorte nel rapporto tra assistente
familiare e famiglia
- Consulenza professionale | e
sostegno all’'assistente familiare
attraverso affiancamenti del’'O$S
per 'apprendimento di particolari
tecniche di intervento (igiene
personale, mobilizzazion
alimentazione, cura
dellambiente, conoscenza

professionali a supporto
progetto di domiciliarita e, i
particolare, a supporto
dell’attivita dellAF e del su
intervento in famiglia

Servizio aggiuntivo per |
gestione amministrativa d
contratto di lavorg
dell’assistente familiare assur
dalla famiglia

eServizio di accompagnamentg e
edupporto al cittadino nell’accesso
pai servizi amministrativi relativi

1dla stipula del contratto di lavoyo
per I'AF e agli adempimenti
previsti svolto  presso
CAF/consulenti del lavorp
accreditati presso il fornitore (in
particolare, eventuale quota
associativa richiesta dal partner,
informazione, consulenza ed
assistenza sugli adempimenti
contrattuali e di legge, disbrigo (di
pratiche per l'assunzione presso
gli enti preposti (INAIL-INPS
con la compilazione della relativa
modulistica, redazione del
contratto di lavoro, compilazione
e consegna della lettera |di
assunzione, calcolo dell'importo
per i versamenti trimestrali
all'INPS e consegna dei relativi
bollettini, servizio agenda per
ricordare in tempo utile al
cittadino le scadenze riferite |al
rapporto di lavoro, I'elaborazione

della busta paga, calcolo del
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trattamento di fine rapporto, aiu
nellindividuazione di una nuova
assistente familiare in caso |di
cessazione del rapporto di lavoro.

Servizio aggiuntivo d | requisiti tecnologici e i servizi
Telesoccorso e di teleassistenzdativi  alla prestazione sono
tramite cellulare analoghi a quelli descritti per [la
prestazione  “Telesoccorso | e
telefonia sociale”

Art. 7 Titoli professionali, requisiti e compiti del personale

| comportamenti professionali degli operatori messlisposizione dal Fornitore dovranno essere
improntati ai contenuti del Codice etico/deontotmgi caratterizzandosi per un approccio nei
confronti dell’'utenza servita a domicilio basatd sspetto della sua privacy, delle sue relazioni,
del suo ambiente, delle sue scelte di vita e deléediversita culturali.

Gli operatori ADEST/OSS, in possesso della relatjualifica professionale rilasciata da Agenzie
formative accreditate, sono tenuti all’espletameté¢d compiti di assistenza domiciliare volti a
favorire 'autonomia nella vita quotidiana e la isdiezazione dell’'utente attraverso lo svolgimento
di interventi legati alla cura del’ambiente e deflersona, contribuendo sia alla programmazione
dell'attivita di assistenza domiciliare sia ai sitigpiani di intervento nei confronti del singolo
utente, relazionandosi con I'assistente familirégdove presente.

L’ADEST/OSS e responsabile del singolo PAI e puéravn carico un numero proporzionato di
PAI, compatibilmente con il proprio rapporto di ¢aw a tempo pieno o a tempo parziale. Nel caso
in cui 'operatore ADEST/OSS abbia in carico pientt, il tempo relativo agli spostamenti per
recarsi da un utente all’altro € da considerarariordi servizio e i relativi costi sono riconostiu
nella misura del costo dell’abbonamento ai mezbiiai cittadini.

L’'assegnazione ai singoli operatori ADEST/OSS dadisponsabilita dei PAI dovra assicurare la
massima continuita assistenziale, riducendo almunil turn over del personale al fine di non
compromettere i rapporti di stabile collaboraziam il beneficiario e con i diversi soggetti
interagenti a domicilio.

L’infermiere € I'operatore sanitario in possessbdiploma universitario abilitante o equipollente,
iscritto al collegio IPASVI e con certificata comesiza della lingua italiana per i lavoratori
stranieri. Gli infermieri reclutati devono aderméprofilo specifico per gli infermieri domiciliari
verificato dal Fornitore congiuntamente a rappresgndelle Aziende Sanitarie.

Il profilo prevede conoscenze relative a: deontialgofessionale, normativa relativa al personale
sanitario, vigilanza sui farmaci, protocolli e lenguida specifici per I'assistenza domiciliare,
profilassi delle malattie infettive e nursing ritmlal paziente domiciliare; capacita relative a:
modalita di comunicazione verbale e scritta, raecadd elaborazione delle informazioni,
organizzazione del proprio lavoro, disponibilita rapporti interpersonali e lavoro in gruppo,
adattabilita e flessibilita.

Qualora gli infermieri candidati non siano aderemtiale profilo professionale, specifico per gli
infermieri delle cure domiciliari, il Fornitore dod attivare un percorso formativo secondo criteri
individuati dalle Aziende Sanitarie. Alla fine dpkrcorso vi sara la verifica dell'aderenza al
succitato profilo.
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L’'infermiere messo a disposizione dal Fornitore]l'@spletamento dei compiti relativi allo
specifico profilo professionale, opera secondo telatita, la tempistica, le indicazioni definite dai
referenti sanitari del’ASL in relazione ai bisogiei singoli utenti.

L’infermiere segnala ai referenti sanitari eventuaécessita di modifiche degli interventi,
raccordandosi al contempo con gli altri operatoeispnti, per migliorare I'assistibilita a domiaili

e al fine di contribuire alla completezza e alkéigtazione tra le diverse prestazioni e figure
professionali presenti, tenendo conto della spatEfidella tipologia di utenza e dei contesti im cu
si trova ad operare.

L'assistente familiare, selezionato attraverso ddutazione delle relative competenze, secondo i
criteri individuati dal’Amministrazione comunal@nche sulla base delle sperimentazioni che
I’Amministrazione intende promuovere, ha lo specificompito di gestire la quotidianita della
cura, supportato nello svolgimento di alcune incen#e dalla figura professionale ADEST/OSS.
L'assistente familiare dovra essere sostenutoasgicizio del suo ruolo, anche attraverso specifici
momenti di aggiornamento/formazione in cui ’TADESBS puo svolgere una funzione di tutor.

Il Coordinatore tecnico, individuato dal Fornitordeve essere in possesso della qualifica di
Assistente Sociale o Educatore professionale oedaum Scienze Sociali o equipollente con
esperienza almeno biennale nel coordinamento diizéedomiciliari. In caso di assenza o
sostituzione del Coordinatore tecnico, il Fornitéréenuto a comunicare ai Servizi competenti il
nominativo del sostituto, che deve possedere ggisstrequisiti di cui sopra.

Il Coordinatore tecnico ha la responsabilita deVige per gli aspetti gestionali ed organizzativi,
coordina gli operatori nell’attuazione degli intenti, mantiene i contatti con il/i titolare/i dedso

per evidenziare le necessarie modifiche e integnazl PAI, partecipa alle riunioni di verifica e
programmazione degli interventi degli operatoriivat gli interventi necessari nelle situazioni di
urgenza, fornisce aggiornamenti utili per I'espie¢sto dell’azione professionale degli operatori,
mantiene i rapporti con gli enti committenti, lalta territoriali e le associazioni di volontariato
partecipa ai momenti collettivi promossi dallAmnsttazione finalizzati al confronto,
all'informazione e alla riflessione, assicura laguzione e I'elaborazione di dati e di informazioni
relative alla gestione dei servizi. Per la pecitbadel ruolo svolto, il Coordinatore dovra essere
reperibile sia per la gestione ordinaria del séovsia per situazioni di urgenza.

Art. 8 Organizzazione del servizio

L’'organizzazione del servizio deve essere ispiaateontenuti della Carta del Servizio contenente
le tipologie di prestazioni assicurate e le modatditerogazione, i fattori di standard e di quadi¢h
servizio, I'indicazione degli operatori e profiligfessionali coinvolti, i diritti/doveri dei fruitg, le
relative procedure di tutela, le modalita previsée osservazioni e reclami. L’organizzazione del
servizio deve essere improntata alla massima [fiditsi e tempestivita nell’erogazione delle
prestazioni, garantendo la continuita assistenzae particolare attenzione a tutte le prestazioni
previste dal PAI.

Il Fornitore, con propria organizzazione direttateei® avvalendosi di terzi secondo quanto
previsto dall'avviso, deve provvedere alla eseauzidelle prestazioni assumendosi in proprio tutte
le responsabilita attinenti la mancata, parzial@amleguata assistenza agli utenti. Le prestazioni
vengono erogate dal Fornitore secondo il PAI catiattr 0 mediante acquisto diretto da parte del
beneficiario.

Punto di riferimento dell'organizzazione del sewiz il Coordinatore tecnico, che ha la
responsabilita del servizio accreditato, organidparprogrammando e verificando il servizio nel
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suo complesso. Egli ha il compito di coordinare pgrsonale messo a disposizione, sia
nellorganizzazione delle singole progettualita géa quanto riguarda le presenze, le assenze e le
sostituzioni degli operatori.

In particolare, qualora I'assenza si protraggaperdi una settimana, '’ADEST/OSS deve essere
sostituito con personale idoneo, recuperando keree all’interno del monte ore annuale previsto
dal PAL.

Qualora un operatore ADEST/OSS debba essere #ostitfinitivamente, il Fornitore e tenuto a
darne comunicazione allAmministrazione con un pwso minimo di 15 giorni, reintegrando
I'operatore assente con altro operatore in poss#issguivalente qualifica professionale.
L’'assistente familiare deve essere sostituito pssemze improvvise con personale idoneo
disponibile entro il termine massimo di 48 ore ®sstve alla comunicazione.

In caso di sostituzione definitiva dell’Assisterfeamiliare, qualora il beneficiario non intenda
reperirla autonomamente, il Fornitore dovra curarmeperimento, la selezione e I'assunzione per
conto del beneficiario con contratto di lavoro dstie® entro il tempo massimo di 7 giorni,
garantendo nel frattempo la continuita assisteazial

Per ogni beneficiario del servizio deve essereippedta idoneo fascicolo contenente i principali
dati personali, socioeconomici e familiari, che dontegrarsi con la cartella in uso ai servizi
sociali e sanitari secondo modalita che verranmourocate dagli stessi.

Il fascicolo conterra copia del PAI e ogni altracdmentazione utile all'intervento, sintetizzera le
prestazioni erogate, 'andamento degli intervani@mpi previsti e ogni variazione del progetto con
I'indicazione delle relative figure professionadiicvolte.

Ogni operatore, inoltre, dovra compilare per ogeinte una scheda, opportunamente predisposta
per la rilevazione delle prestazioni effettuate e celativi orari, controfirmata mensilmente
dall’utente stesso o da un suo familiare. Tali infazioni dovranno essere periodicamente
trasmesse ai Servizi competenti.

Il servizio dovra essere erogato per l'intero admila settimana in modo da rispondere alle
specifiche esigenze dell’'utenza.

Il Fornitore e tenuto ad assicurare per il persomdie proprie dipendenze che lo svolgimento del
servizio avvenga nel rispetto delle norme e defblighi derivanti dalla normativa vigente in
materia di prevenzione degli infortuni, di igienesieurezza del lavoro, nel rispetto del D.Lgs.
626/94 e successive integrazioni e modificazioni.

Per il personale ADEST/OSS e infermieristico il fitore dovra certificare la formazione specifica
in merito all'utilizzo dei Dispositivi di Protezian Individuali, al rischio chimico, biologico,
movimentazione manuale dei carichi.

Per lo svolgimento delle prestazioni di competedeh personale infermieristico il materiale
sanitario dovra essere messo a disposizione dall'diSresidenza del beneficiario o acquistata
direttamente dal beneficiario stesso nei casi ptievi

Il Fornitore & tenuto, inoltre, a garantire la odpea assicurativa dei propri operatori per
responsabilita civile verso terzi, per eventuahmiada essi causati nell’espletamento del servizio,
esonerando gli enti committenti da ogni eventuesponsabilita per danni occorsi agli addetti o da
loro arrecati a persone o cose, conseguenti al lesspdell’attivita svolta.

[l Fornitore assume ogni responsabilitd e onere awgifronti dei Servizi coinvolti per danni
derivanti dalla mancata adozione dei provvedimetiliialla salvaguardia delle persone coinvolte e
degli strumenti utilizzati nella gestione del serwi

Il Fornitore dovra disporre di tutte le struttuegirezzature, apparecchiature e strumentazioni util
all’erogazione del servizio, adottando una seriaadiorgimenti atti a permettere comunicazioni tra
soggetti coinvolti (disponibilita di locali per mioni/formazione/aggiornamento del personale,
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segreteria telefonica in sede, cellulare coordiatposta elettronica, ausili). Il Fornitore, dovra
disporre, inoltre, di una propria sede di riferieeper 'utenza e per il personale stabilmente
funzionante sul territorio metropolitano (Torinopama cintura), facilmente raggiungibile e con
orari di apertura adeguati all’'utenza.

Art. 9 Formazione, supervisione e aggiornamento tipersonale

Il Fornitore accreditato si impegna a garantirepedprio personale ADEST/OSS momenti di
aggiornamento, formazione professionale per 12amreue e di supervisione per 3 ore mensili,
nonché a garantire alle assistenti familiari, sienite al beneficiario sia assunte direttamente da
quest’'ultimo, dandone comunicazione allo stesscefigario, previa valutazione delle relative
competenze, momenti di aggiornamento/formazione @akneno 24 ore annue, dandone
comunicazione al beneficiario, anche sulla basde dgberimentazioni che I'’Amministrazione
comunale intende promuovere.

In tali momenti, gli operatori ASDEST/OSS, respdmnbalel PAI in relazione ai quali operano le
assistenti familiari destinatarie dell’aggiornan@ftirmazione, potranno svolgere un ruolo di tutor.

Art. 10 Tirocinio, Servizio civile e volontariato

Il Fornitore accreditato pu0, in accordo con AgenEbrmative accreditate, accogliere operatori
ADEST/OSS per svolgere tirocini modulati sui singmércorsi formativi previsti, in numero da

non pregiudicare il corretto svolgimento di pregiaz a favore del beneficiario. In ogni caso |l

tirocinante dovra essere affiancato dall’operat®bBEST/OSS di riferimento, non avendo alcuna
responsabilita gestionale.

In analogia con quanto sopra indicato, il Fornitacereditato puo inserire volontari del Servizio
civile, in misura aggiuntiva all’organico previstd. volontari possono essere impiegati per
prestazioni complementari e non sostitutive di lgusolte dagli operatori; tali prestazioni non
concorrono alla determinazione del costo del servtzanne per gli oneri assicurativi e i rimborsi

spese previsti.

Art. 11 Cessazione e sospensione dell'interventomailiare

L’intervento domiciliare pud essere modificato/sespin caso di:

* ricovero ospedaliero del beneficiario del servsiperiore a 15 giorni;

» assenza dalla Citta superiore a 15 giorni;

* ricovero non definitivo in presidi sociosanitaragsistenziali non previsti dal PAL.

La durata della sospensione puo essere al massiBnmesi.

Nei primi 15 giorni il Comune e le ASL corrisponaoal Fornitore accreditato il 70% dell'importo
del Buono Servizio relativo al beneficiario ricoaty, assente o trasferito.

L’intervento domiciliare cessa in caso di:

* ricovero definitivo in struttura assistenziale;

» trasferimento di residenza fuori dalla Citta di ifior
* sospensione dell'intervento superiore ai 3 mesi;
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« valutazione negativa da parte degli enti committent

* raggiungimento della maggiore eta per i minori,eagezione dei casi per i quali sono stati
avviati progetti d’autonomia come previsto dallailtBra n. mecc. 200411052/019 del 7
dicembre 2004 “Affidamenti Familiari. Promozionestggno e gestione - Recepimento,
specificazioni ed integrazioni Linee Guida dellag@e Piemonte in materia di Affidamenti e
Adozioni difficili”;

» decesso del beneficiario.

In caso di trasferimento di residenza del benefiwiall'interno della Citta di Torino, il Fornitorsi

impegna a proseguire regolarmente l'intervento ddiare sino alla scadenza del PAI.

Art. 12 Verifiche e controlli

I Comune e le ASL si riservano la facolta di effere verifiche e controlli mediante propri
operatori al fine di verificare la conformita defieestazioni erogate agli standard definiti in sdide
accreditamento e la corretta applicazione dell@leeindicate nel presente accordo, nonché di
monitorare I'andamento del PAI e delle singole f@&sni in esso previste anche sulla base delle
segnalazioni pervenute dall'utenza.

A tale scopo, il Fornitore dovra collaborare rerdteraccessibile ogni documentazione utile
relativa al rapporto con il personale (librettilavoro di ogni singolo operatore addetto al seoyizi
modelli previdenziali e fiscali attestanti la cabtizione versata mensilmente per ogni singolo
addetto; buste paga corrisposte mensilmente) @eitza del servizio ivi compreso il fatturato ad
essa relativa.

Art. 13 Rendicontazione e corresponsione delle tiiie

Il Fornitore mensilmente predispone per il Comunle ASL la rendicontazione degli interventi
effettuati, con le modalita, anche informatizzatefinite dai Soggetti pubblici deputati a emettere
il Buono Servizio.

I Comune/le ASL liquidano al Fornitore il corriggeo relativo alle prestazioni effettuate in
conformita con gli impegni di spesa assunti me@igmtovvedimenti dirigenziali sulla base di
fatture posticipate mensili o trimestrali emessklingte della somma dei valori mensili dei Buoni
Servizio assegnati e supportate dalla seguententettazione:

- originale del Buono Servizio;

- prospetto riepilogativo dettagliato delle pregiag anche su supporto informatico.

La liguidazione delle fatture avviene entro 90 giatal ricevimento delle stesse, previa regolarita
dei controlli effettuati.

Il Fornitore fattura direttamente al beneficiaraoffiliare le prestazioni a suo carico previste nel
PAI.

Art. 14 Durata dell’accordo

Fatto salvo quanto previsto nell’art. 15, il pregeaccordo ha una durata di 9 mesi a partire dal 1
maggio 2010: la validita del presente accordo gapt, 1 maggio 2010 - 31 gennaio 2011.
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Art. 15 Inadempimento e risoluzione

Le inadempienze riscontrate nell'attuazione detgmte accordo e nella puntuale esecuzione del
PAI devono essere contestate per iscritto conZigsa di un termine massimo di 15 giorni per la
presentazione di controdeduzioni e I'adozione dmiedimenti atti a rimuovere le cause.
Costituisce motivo di contestazione il superamedaab 20% del turn over annuo dell’organico
ADEST/OSS impegnato nel servizio di assistenza ditiarie.

Decorso il termine massimo di 15 giorni senza g¢heosstate presentate idonee giustificazioni e/o

adottate le succitate correzioni, il Comune sirvigela facolta di applicare una penalita nella

misura della riduzione della provvista del 10%-3@% valore del Buono Servizio relativo alle
prestazioni di un mese. L'entita della riduzion& sa relazione alla gravita dell'inadempimento.

Nel caso di gravi violazioni derivanti da:

* mancato rispetto dei requisiti di accreditamentmancata aderenza da parte del Fornitore
accreditato alla Carta del Servizio e al Codicecgétieontologico degli operatori;

« irregolarita amministrative, contabili e di altraatara tali da compromettere la regolare
esecuzione del presente accordo, riscontrate giatiwa degli stessi Soggetti pubblici o su
segnalazione dell’'utente;

« rifiuto reiterato della presa in carico del benigfio da parte del Fornitore accreditato;

* variazioni essenziali delle prestazioni, in termipiantitativi e qualitativi rispetto a quanto
concordato nel PAI e previsto nell'avviso di acdat@aiento in materia di requisiti minimi di
qualita

« elevata percentuale di cessazione di PAI per vahne negativa relativa alle prestazioni
erogate;

il Comune/le ASL sulla base della decisione adattitlla Commissione accreditatrice procedono

alla risoluzione dell’accordo e alla cancellaziale® Fornitore inadempiente dall'albo, fatta sabva |

procedura del comma precedente nelle more dellsidee della Commissione accreditatrice di

sospendere I'erogazione del servizio.

Art. 16 Tutela della privacy

Nel rispetto del D.Lgs. 196/2003 "Codice in matefigrotezione dei dati personali”, all'atto della
costituzione dell’Albo Fornitori, gli enti commitsd nominano i Fornitori accreditati quali
Responsabili esterni per il trattamento dei datspeali nel’ambito dell’'incarico conferito.

In tale qualita i Fornitori accreditati sono tenatjarantire la protezione, l'integrita, la riséezza,

la legalita e la disponibilita di dati che utilizaaper le proprie attivita e per le proprie proaedu

finalizzate alla gestione di dati nel rispetto dalisposizioni di legge e di regolamento in materia

di tutela dei dati personali.

In particolare dovranno:

1. osservare il Decreto Legislativo 30 giugno 2003196 e le altre disposizioni legislative e
regolamentari in materia di riservatezza delle @ees osservando i principi di liceita e
correttezza con l'obbligo di mantenere riservatiati e le informazioni di cui vengano a
conoscenza e/o in possesso durante l'esecuziorsemétio, di non divulgarli in alcun modo,
né di farne oggetto di comunicazione senza l'espresitorizzazione dell Amministrazione,
nonché di garantire il medesimo impegno da parteittii i soggetti dei quali si avvalgano, a
gualsiasi titolo, per I'espletamento delle prestaizcontrattuali;
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8.

9.

osservare le disposizioni impartite dallAmmtrézione, in particolare non modificare i
trattamenti avuti in incarico dagli enti committeatnon introdurne di nuovi senza I'assenso
scritto da parte degli stessi;

garantire un’adeguata custodia e controllo #Higkrsonali e a tutti i servizi svolti riducendb a
minimo, mediante I'adozione di idonee e preventiisure di sicurezza conformi agli standard
osservati dagli enti committenti secondo i perfeaimenti tecnici man mano disponibili, i
rischi di distruzione o perdita anche accidentdé,dati stessi, di accesso non autorizzato o di
trattamento non consentito o non conforme alldiféndella raccolta;

catalogare analiticamente, con aggiornament@dlieo, i trattamenti di dati personali e le
banche dati gestite;

individuare i soggetti in regime di subappathiofiapporto di convenzione e/o protocolli
operativi quali incaricati del trattamento dei datiautorizzarli a compiere operazioni di
trattamento degli stessi e di accesso alle banatieed agli archivi cui sono preposti, nonché
alle informazioni necessarie per lo svolgimentdedelansioni affidate, fornendo loro adeguate
istruzioni a seconda della natura degli stessii (o@tsonali comuni, sensibili o giudiziari),
vigilando sull'osservanza delle disposizioni trassee secondo la modulistica messa a
disposizione dagli enti committenti;

attuare gli obblighi di informativa (finalitareodalita del trattamento) nei confronti degli utent
di cui all’art. 13 del Codice;

garantire all'utente, in relazione al trattaroesh¢i dati conferiti (registrazione, organizzazione
conservazione), svolto con strumenti informatie eartacei, l'effettivo esercizio dei diritti
previsti dall'art. 7 del Decreto Legislativo 30 gmo 2003, n. 196;

predisporre ed aggiornare un sistema di sicaregneo a rispettare le prescrizioni del Decreto
Legislativo 30 giugno 2003, n. 196 e di ogni altisposizione in materia;

informare gli enti committenti Titolari dei dasulle misure di sicurezza adottate e sulle
eventuali loro modifiche;

10. ottemperare alle disposizioni ricevute daglti @@ommittenti sui Trattamenti di cui sono

Titolari, i quali dovranno essere aggiornati shieste, provvedimenti, accertamenti.

Inoltre, i Fornitori devono osservare le seguerdisprizioni:

le finalita del Trattamento sono unicamente quabietrattual;

'accesso alle banche dati ed alle informazioniedavvenire unicamente mediante chiavi di
accesso e profili utente definiti;

la comunicazione di dati o I'estensione dell’'acoedsi dati al di fuori del Comune di Torino e

comunque al di fuori dello stretto ambito di seiwizoncordato con il Fornitore pud avvenire
unicamente dietro autorizzazione scritta da paetgi @nti committenti;

la trasmissione o la comunicazione di dati allintg da e verso gli enti committenti (in

qualsiasi forma o modalita) deve avvenire semprmauo sicuro con garanzia cioe di rischi
minimi di diffusione non controllata dei dati;

guanto non convenuto esplicitamente e per iscdto gli enti committenti € da intendersi

negato.

| Fornitori devono nominare come Incaricati del ffamento tutti gli operatori che trattano dati
personali, nei rispettivi ambiti di competenza. designazione é effettuata per iscritto e individua
puntualmente 'ambito del trattamento consentito.

Il trattamento dei dati personali da parte degtiancati, che operano sotto la diretta autorita del
Responsabile attenendosi, per quanto concerne maurdoazione e la diffusione dei dati,
allosservanza delle norme del Codice della Privacdelle norme specifiche (di legge o di

17



regolamento) che disciplinano gli adempimenti detviio svolto, nonché delle apposite

prescrizioni impartite dal Responsabile del tra#ato, deve essere svolto in modo lecito e

secondo correttezza; i dati personali devono esssatti e, se necessario, aggiornati, pertinenti e

non eccedenti rispetto alle finalita per le quaha raccolti.

Gli Incaricati del Trattamento dei dati personakll’ambito dello svolgimento del servizio loro

assegnato, oltre a ottemperare alle istruzioni looosegnate con la nomina, sono chiamati

all’osservanza delle seguenti regole:

1. svolgere le attivita previste secondo le pregmmi contenute nel presente atto e le direttide de
proprio Responsabile del trattamento;

2. non modificare i trattamenti esistenti o intro@u nuovi trattamenti senza [I'esplicita
autorizzazione del proprio Responsabile del trattaoy

3. informare il proprio Responsabile del trattamequalora si riscontri un trattamento non
conforme a quanto indicato nel conferimento dethinco;

4. rispettare le norme di sicurezza per la protezidei dati personali;

5. informare il Responsabile del trattamento inocdisincidente di sicurezza che coinvolga dati
personali;

6. informare il Responsabile del trattamento neboadi variazioni alla struttura informatica delle
banche dati che possano far ritenere necessaridichedcel trattamento dei dati.

L'incaricato deve mantenere assoluto riserbo sui garsonali di cui viene a conoscenza

nell’esercizio delle proprie funzioni. Deve, in@irevitare di asportare supporti informatici o

cartacei contenenti dati personali di terzi, sgmexia autorizzazione del Responsabile.

Il Responsabile e i suoi incaricati sono obbligatirispettare il divieto di comunicazione e

diffusione dei dati trattati anche oltre i limi@rhporali di vigenza dell’affidamento dell’incarico.

In base all'art. 29, comma 5, del D.Lgs. 196/03 ggiti committenti, in qualita di Titolari del

Trattamento dei dati possono, anche tramite veefigeriodiche, vigilare sulla puntuale osservanza

delle disposizioni in materia di Trattamento.

Art. 17 Osservanza di leggi e decreti

Il Fornitore accreditato si impegna all'osservadrzautte le leggi, i regolamenti ed i decreti, di
carattere normale o eccezionale, vigenti o emainattorso di servizio, emanati da autorita
competenti e relativi sia a questioni tecniche,asiguestioni amministrative, assicurative, fiscali,
sociali 0 sanitarie, previdenziali, del lavoro dlasicurezza sul posto di lavoro e relativi ath®
infortuni e responsabilita civile verso terzi (opri e utenti); eventuali sanzioni previste da tal
norme saranno a carico del contravventore, solwati enti committenti da ogni responsabilita.

Art. 18 Oneri di registrazione

Il presente provvedimento & soggetto a registr&ziaorcaso d'uso; gli oneri relativi sono a carico
della parte che chiede la registrazione.

Art. 19 Foro competente
Il foro competente per eventuali controversie redatall'applicazione ed interpretazione del

18



presente accordo € quello di Torino e di consequeitz caso di controversie, il Fornitore
accreditato dovra eleggere domicilio legale in fori

ASLTO 1

Il Direttore Generale Dott. Ferruccio Massa
ASLTO 2

Il Direttore Generale Dott. Giulio Fornero

Comune di Torino
[I Direttore Divisione Servizi Sociali e
Rapporti con le Aziende Sanitarie Dott.ssa Mah.o Cascio

Cooperativa Sociale.......................
Il Legale Rappresentante

19



