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DETERMINA DEL DIRETTORE DELLA 
AREA VASTA N. 3 

 N. 383/AV3 DEL 13/03/2013  
      

Oggetto: Determina del Direttore Generale ASUR n. 874 del 27/11/2012 -  Progetto di interesse 
regionale “Tempo alle Famiglie”. Provvedimenti 

 
 

IL DIRETTORE DELLA 
 AREA VASTA N. 3 

 
- . - . - 

 
 
VISTO il documento istruttorio, riportato in calce alla presente determina, dal quale si rileva la 
necessità di provvedere a quanto in oggetto specificato; 
 
 
RITENUTO, per i motivi riportati nel predetto documento istruttorio e che vengono condivisi, di adottare 
il presente atto; 
 
VISTA l’attestazione del Dirigente del Servizio Bilancio e del Servizio Controllo di Gestione; 
 
 
 

- D E T E R M I N A - 
 

1. di dare atto del provvedimento assunto dall’ASUR con Determina del Direttore Generale n. 874 
del 27/11/2012 in attuazione della DACR n. 26/2011; 

 
2. di prendere atto che il succitato provvedimento ha ad oggetto la prosecuzione del progetto di 

potenziamento dell’attività del Distretto denominato “Tempo per le Famiglie”; 
 

3. di nominare quale Responsabile del procedimento, per quanto di competenza, ai fini della 
realizzazione e gestione amministrativa del suddetto Progetto per questa ex Zona Territoriale n. 
10 ora Area Vasta 3 sede di Camerino, il Dirigente Medico del Distretto di Camerino Dr. 
Giacomo Piscini; 

 
4. di dare atto che la spesa complessiva, pari a 108.750,00 Euro è coperta dallo stanziamento 

assegnato dalla Regione Marche con Decreto del Dirigente della PF Ricerca Sanitaria 
Biomedica n. 34/RSB del 12/07/2012 e viene assegnato a questa ex Zona Territoriale n. 10 per 
l’attivazione del secondo terzo e quarto modulo progettuale; 

 
5. di suddividere lo stanziamento assegnato di € 108.750,00 come segue: 
 € 24.000,00 per i costi del personale (1 Psicologo e 1 Assistente sociale) 
 €  4.000,00 per la collaborazione con Afam – Associazione Familiari Alzheimer Macerata 

(da attivarsi attraverso la stipula di apposita convenzione) 
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 € 80.750,00 per spese generali (Acquisto beni, cancelleria, pulizia, telefono, domiciliare 
a chiamata e trasporti, ect) da individuare con successivo atto del Direttore di Area 
Vasta 3 

 
6. di dare avvio ed esecuzione al secondo terzo e quarto modulo del Piano delle attività del 

Progetto denominato “Tempo per le Famiglie – Sperimentazione di un modello di rete di servizi 
di sollievo nella malattia di Alzheimer” per mezzo delle risorse assegnate, comprendenti: 
mappatura, definizione e aggiornamento degli utenti e  delle famiglie  coinvolte, predisposizione 
materiale informativo, attivazione sportelli informazione, ascolto, auto mutuo aiuto. 

 
7. di stabilire che il Dr. Giacomo Piscini debba predisporre un report sui risultati conseguiti rispetto 

agli obiettivi prefissati e le attività svolte compresa la rendicontazione delle spese effettuate da 
inoltrare alla Direzione Sanitaria dell’Asur;  

 
8. di dare atto che la presente determina non è sottoposta a controllo ai sensi dell’art. 4 della 

Legge 412/91 e dell’art. 28 della L.R. 26/96 e s.m.i.; 
 
9. di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 e s.m.i.. 

 
 
IL DIRETTORE AREA VASTA 
Dr. Enrico Bordoni 
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Per il parere infrascritto: 

SERVIZIO CONTROLLO DI GESTIONE E SERVIZIO BILANCIO 
 
Si attesta che da tale provvedimento non derivano oneri aggiuntivi a carico del Bilancio di questa Area 

Vasta n. 3 in quanto coperto da specifico contributo regionale finalizzato 

 

Il Responsabile del Controllo di gestione   Il Dirigente del Servizio Bilancio 

 (Rag. Lorena Farabolini)          (Dott. Mario Forti) 
                                             

 
 
 
 
 
La presente determina consta di n. 6 pagine  
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO - 
 

U.O. Affari Generali (sede di Camerino) 
Normativa di riferimento 
 D L.R. 13/2003 
 L.R. 17/2010 
 PSR 2007/2009 
 DGR n. 980 del 21/06/2010 
 D.A.C.R. n. 10/2010 
 D.A.C.R. n. 26/2011 
 Decreto n. 230/AIR_04 del 28/09/2010 
 Decreto n. 34/RSB del 12/07/2012 
 Determina DG Asur n. 1175 del 31/12/2010 
 Determina DG Asur n. 874 del 27/11/2012 

 
Motivazione 

Con Deliberazione n.26/2011 l’ Assemblea legislativa regionale ha provveduto ad approvare i criteri di 
riparto del fondo sanitario 2010, spesa di parte corrente per l’attuazione dei progetti pluriennali di 
competenza regionale. Tra le progettualità di interesse regionale è stato prevista la prosecuzione dei 
moduli relativi al Progetto “Tempo delle famiglie sperimentazione di un modello di rete di servizi di 
sollievo nella malattia di Alzheimer” . 
 
Con Determina n. 874/ASURDG del 27/11/2012 viene previsto l’avvio delle attività del secondo terzo e 
quarto modulo del suddetto progetto, precedentemente approvato e recepito con Determina n. 
1175/ASURDG del 31/12/2010. 
 
La somma assegnata per lo svolgimento del progetto, stanziata e liquidata con  Decreto del Dirigente 
della PF Ricerca Sanitaria Biomedica della Regione Marche n. 34/RSB del 12/07/2012, ammonta ad € 
108.750,00.  
 
Il Progetto è stato così rimodulato: 
Completato: 
I° Modulo: - Trasporto e accompagnamento  
  - Attivazione sportelli informazione, ascolto, auto mutuo aiuto 
 
Da avviare: 
II° Modulo: - Servizio di assistenza domiciliare e sollievo a chiamata  
 
III° Modulo: - Servizio di assistenza domiciliare e sollievo a chiamata 
  - Somministrazione ed elaborazione test psicologici 
IV° Modulo: - Mappatura definizione e aggiornamento 50 utenti e famiglie coinvolte 
  - Aggiornamento assistenti domiciliari 
  - Materiale Informativo 

 

Lo stanziamento assegnato di € 108.750,00 verrà suddiviso, per la realizzazione del II° III° e IV° 
modulo, come segue: 

 € 24.000,00 per i costi del personale (1 Psicologo e 1 Assistente sociale) 
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 €  4.000,00 per la collaborazione con Afam - Associazione Familiari Alzheimer Macerata (da 
attivarsi attraverso la stipula di apposita convenzione) 

 € 80.750,00 per spese generali (Acquisto beni, cancelleria, pulizia, telefono, domiciliare a 
chiamata e trasporti, ect…)  

 

 

Alla luce di quanto sopra esposto si propone: 
1. di dare atto del provvedimento assunto dall’ASUR con Determina del Direttore Generale n. 874 

del 27/11/2012 in attuazione della DACR n. 26/2011; 
 
2. di prendere atto che il succitato provvedimento ha ad oggetto la prosecuzione del progetto di 

potenziamento dell’attività del Distretto denominato “Tempo per le Famiglie”; 
 

3. di nominare quale Responsabile del procedimento, per quanto di competenza, ai fini della 
realizzazione e gestione amministrativa del suddetto Progetto per questa ex Zona Territoriale n. 
10 ora Area Vasta 3 sede di Camerino, il Dirigente Medico del Distretto di Camerino Dr. 
Giacomo Piscini; 

 
4. di dare atto che la spesa complessiva, pari a 108.750,00 Euro è coperta dallo stanziamento 

assegnato dalla Regione Marche con Decreto del Dirigente della PF Ricerca Sanitaria 
Biomedica n. 34/RSB del 12/07/2012 e viene assegnato a questa ex Zona Territoriale n. 10 per 
l’attivazione del secondo terzo e quarto modulo progettuale; 

 
5. di suddividere lo stanziamento assegnato di € 108.750,00 come segue: 
 € 24.000,00 per i costi del personale (1 Psicologo e 1 Assistente sociale) 
 €  4.000,00 per la collaborazione con Afam - Associazione Familiari Alzheimer Macerata 

(da attivarsi attraverso la stipula di apposita convenzione) 
 € 80.750,00 per spese generali (Acquisto beni, cancelleria, pulizia, telefono, domiciliare 

a chiamata e trasporti, ect) da individuare con successivo atto del Direttore di Area 
Vasta 3 

 
6. di dare avvio ed esecuzione al secondo terzo e quarto modulo del Piano delle attività del 

Progetto denominato “Tempo per le Famiglie – Sperimentazione di un modello di rete di servizi 
di sollievo nella malattia di Alzheimer” per mezzo delle risorse assegnate, comprendenti: 
mappatura, definizione e aggiornamento degli utenti e  delle famiglie  coinvolte, predisposizione 
materiale informativo, attivazione sportelli informazione, ascolto, auto mutuo aiuto. 

 
7. di stabilire che il Dr. Giacomo Piscini debba predisporre un report sui risultati conseguiti rispetto 

agli obiettivi prefissati e le attività svolte compresa la rendicontazione delle spese effettuate da 
inoltrare alla Direzione Sanitaria dell’Asur;  

 
8. di dare atto che la presente determina non è sottoposta a controllo ai sensi dell’art. 4 della 

Legge 412/91 e dell’art. 28 della L.R. 26/96 e s.m.i.; 
 
9. di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 e s.m.i.. 

 
 

Il Responsabile del Procedimento  

Dott. Franco Copparo 
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 Parere del dirigente di Area Dipartimentale 

  Favorevole 

  Favorevole con il seguente commento:  

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

 Negativo per le seguenti motivazioni: 

______________________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________ 

 

       
        IL DIRETTORE DI AREA DIPARTIMENTALE 

       Dott. Mario Forti 

 
 

 

- ALLEGATI - 
Nessun allegato 


