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ALLEGATO A

Linee di indirizzo per I’erogazione di un contributo
economicostraordinario per persone in condizione di
gravissima non autosufficienzanell’attuale fase emergenziale
dovuta alla pandemia Covid-19.

Il presente Allegato si compone din. 3 (tre) pagg.,

inclusa la presente copertina

Il Dirigente della Sezione Inclusione Sociale Attiva e Innovazione Reti Sociali
Vito Bavaro
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Linee di indirizzo per I’erogazione di un contributo economico straordinario per
persone in condizione di gravissima non autosufficienza nell’attuale fase
emergenziale dovuta alla pandemia Covid-19.

Premessa

Il contributo economicoin favore di persone residenti in Puglia in condizione di gravissima non
autosufficienza € una misura straordinariada riconoscersi quale sostegno alle persone
gravissime non autosufficienti e alle loro famiglie in ragione dell’emergenza COVID-19 per il
periodo gennaio 2020 — luglio 2020.

a)  Requisiti di accesso

Possono presentare la domanda per il contributo straordinario COVID-19 per la gravissima
non autosufficienza i pazienti in possesso dei seguenti requisiti di accesso:

- residenza nella Regione Puglia almeno dal 01 gennaio 2020;

- possesso del requisito della condizione di gravissima non autosufficienza cosi come
definita ai sensi dell’articolo 3 commi 2 e 3 del Decreto interministeriale 26.09.2016 di
disciplina e riparto del FNA 2016.

Ciascuna ASL acquisisce l'istanza e provvede preliminarmente al controllo della sussistenza in
capo al potenziale beneficiario dei requisiti suindicati. Accertata I'esistenza in vita del paziente
e della relativa permanenza a domicilio nel periodo di erogazione del contributo, I’ASL
provvede aliquidaresubito la prima tranche del contributo corrispondente alla somma delle
prime quattro mensilita(dal 01/01/2020 al 30/04/2020). Il secondo rateo, corrispondente alle
ultime tre mensilita (01/05/2020 al 31/07/2020), verra liquidato retroattivamente e sempre
previa verifica dell’esistenza in vita e della permanenza a domicilio del paziente per il lasso
temporale di riferimento.

| soggetti che accederanno al presente contributo non devono pertanto ritenersi
automaticamente beneficiari e/o inclusi alla ricezione di qualsivoglia altro beneficio
economico erogato dalla Regione Puglia.

b) Modalita di presentazione delle domande

Potranno presentare domanda di accesso al contributo tuttii pazienti che presentinoi requisiti
di cui alla lett. a), sulla base di un format di domanda unico regionale, che sara approvato con
apposito provvedimento dirigenziale che dettagliera altresi modalita e termini di
presentazione delle domande, nonché eventuale documentazione che dovra essere allegata
alle stesse.

c) Durata della misura e importo del beneficio economico

Il contributo economico straordinario erogato ai beneficiari che saranno individuati sulla base
delle presenti Linee Guida e del successivo atto dirigenziale, sara di importo pari a € 800,00
mensili per 7 mensilita a partire retroattivamente dal 1* gennaio 2020 e fino al 31 luglio2020,
per un importo massimo pari a €5.600,00.

| richiedenti che alla data di presentazione della domanda risultano essere percettori della
misura economica denominata RED 3.0. “Care Giver”, avranno diritto solo alla differenza
sull’'ammontare totale del beneficio esclusivamente per il periodo di previsione del presente
contributo (1° gennaio 2020 — 31 luglio 2020).
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Il contributo economico straordinario € incompatibile con:

- lincentivo regionale per progetti di vita indipendente
- lincentivo regionale per progetti di “dopo di noi” (componente assistente personale)

d) Cause direvoca e sospensione del contributo economico

E’ causa di revoca del presente contributo economico straordinario il decesso del paziente; in
tal caso, I'importo assegnato é rideterminato pro quota per il periodo di effettiva permanenza
in vita dello stesso.

E’ causa di sospensione del presente contributo economico straordinario il ricovero superiore
a 30gg. del paziente in struttura ospedaliera, sanitaria di lungodegenza o in struttura
sociosanitaria; in tal caso, il beneficio verra sospeso a partire dal 31” giorno di ricovero per
essere riattivato il giorno del rientro del paziente a domicilio.
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	- possesso del requisito della condizione di gravissima non autosufficienza così come definita ai sensi dell’articolo 3 commi 2 e 3 del Decreto interministeriale 26.09.2016 di disciplina e riparto del FNA 2016.

