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AVVISO PUBBLICO

EROGAZIONE SOSTEGNO ECONOMICO Al SOGGETTIAFFETTI DA SCLEROSI LATERALE
AMIOTROFICA(SLA)

IL PRESIDENTE DEL COMITATO DEI SINDACI

VISTO il Decreto Assessoriale del 07/08/2017 n 2201 che prevede un sostegno econemico volto al riconoscimento
del lavoro del familiarc-carcgiver dei puzicnti affeuti da SLA (sclerosi laterale amiotrofica) che sono nclla fase
iniziale ed avanzata della patologia e che comunque non pereepiscono Passegno di cura di cui alla legge regionale
n.4 del 01/03/2017 e s.m.i. ;

Visto che a scguito dell’applicazione della tegge 4 det 01/03/2017 ¢ dei DPRS n. 532/2017 ¢ n. 545/2017 saranno
individuati i soggetti disabili gravissimi tra cui anche i disubili gravissini affetti da SLA u cui erogare P'assegno di
cura ;

Visto il D.A. 0. 117 dell’01/07/2015 con il quale & stata concordata la proposta che i malati di SLA in fase iniziale
dclla malattia possono accedere al fondo loro dedicato (FNA) mentre i malati di SLA gruvissimi possono accedere
al Fondo Regionale alle condizioni previste per la disabilith gravissima di cui alla legge n. 4 2017,

Considerato I'urgenza di procedere alla pubblicazione di idonco avviso;

RENDE NOTO

Sono riaperti i termini per Ia presentazione della richiesta del sostegno cconomico per i familiari carcgiver dei
pazienti affetli dn SLA ; .
1 soggelti aventi diritto al sostegno economico di cui al D.A. n, 220172017 sono | familiari caregiver dei pazienti
alfetti da SLA che sono nella fasc iniziake ed avanzata della patologia ¢ che comunque non percepiscono I'assegno
di cura di cui alla legge regionale w. 4 del 01/03/2017 e s.m.i;
11 sostegno cconomico per I'anto 2017 sard stabilito in basc al nuero dei sopgelti aventi diritto ed in base alle
risorse disponibili a valere sul corrente csercizio finanziario ¢ secondo le modalita di cui al successivo capoverso ;
1l sostegno economico verrd crogato per tulti i pazienti fa cui patologia ¢ stata certificata catro il 30/06/2017 ed il
reluativo trasferimento economico sard erogato con validitd dal 01/01/2017. Per tutti 1 pazienti aftelti da SLA | la
cui patologin & stata certificata dal 0107/2017, il trasferimento economico sard crogato con validitd dal 01/07/2017;
Le richieste andranno presentate dal familiare caregiver del soggeito affetlo da SLA presso gli Uffici di Servizio
Socinle del Comune di Residenza entro il 20 Scttembre 2017, Fard fede il timbro deli’ufficio postale del Comune
di Residenza ;
L’istanza deve cssere corredata dalla seguente documentazione:

1) Certilicazione rilasciata dal medico curanle che ne attesti la diagnosi;

2) Certificazione dei Centri di Riferimento Regionali che documenti la diagnosi ¢ certifichi lo stadio della

malattia;
3) Stato di Famiglia
Cinscun Comune, verificatn la documentazione presentala dovrd fare pervenire gli elenchi approvati degli aventi
diritto dei soggetti affetti da SLA distinti dalla decorrenza del primo ¢ sccondo semestre 2017, al Distrctto Socio-
Sanitario capofila che entro e non oltre il 5 Ottobre 2017 dovri trasmettere all’ Assessorato regionale delin Famiglia

, delle Politiche Sociali ¢ del Lavoro - Dipartimento Famiglia .
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