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ESTRATTO DAL VERBALE DELLE DELIBERAZIONI DELLA 
GIUNTA CAPITOLINA 

(SEDUTA DEL 15 GENNAIO 2018) 
 

L’anno duemiladiciotto, il giorno di lunedì quindici del mese di gennaio, alle ore 
17,00, nella Sala dell’Arazzo, in Campidoglio, si è adunata la Giunta Capitolina di Roma, 
così composta: 
 
1 RAGGI VIRGINIA………………………….. Sindaca 
2 BERGAMO LUCA………………………...... Vice Sindaco 
3 BALDASSARRE LAURA............................... Assessora 
4 CASTIGLIONE.ROSALIA.ALBA................ Assessora 
5 FRONGIA DANIELE...................................... Assessore 
6 GATTA MARGHERITA….………….…...... Assessora 
7 GENNARO ALESSANDRO……………….. Assessore 

   

8 LEMMETTI GIANNI………………….…… Assessore 
9 MARZANO FLAVIA ……………………… Assessora 

10 MELEO LINDA…………..…....…................. Assessora 
11 MELONI ADRIANO………………...……... Assessore 
12 MONTANARI GIUSEPPINA….…………… Assessora 
13 MONTUORI LUCA……………………..….. Assessore 

   

Sono presenti la Sindaca, il Vice Sindaco e gli Assessori Baldassarre, Castiglione, Gatta, 
Gennaro,  Lemmetti, Marzano,  Meleo, Meloni, Montanari e Montuori. 

Partecipa il sottoscritto Segretario Generale Dott. Pietro Paolo Mileti 

(O M I S S I S) 

Deliberazione n. 7  
Approvazione delle linee guida sperimentali per l’erogazione dei 
sostegni economici – assegno di cura o contributo di cura - prestazioni 
assistenziali, componente sociale, in favore di persone minorenni, 
adulti e anziani,  con disabilità gravissima, ai sensi del Decreto 
Interministeriale 26 settembre 2016. 

Premesso che: 
la Regione Lazio, conformemente alle linee guida ministeriali e in armonia con gli 
indirizzi programmatici di settore, ha elaborato, con deliberazione della Giunta Regionale 
n. 239 del 1 agosto 2013, il programma attuativo degli interventi per la componente 
sociale, per l’utilizzo delle risorse provenienti dal Fondo Nazionale per le non 
Autosufficienze anno 2013 (FNA); 

con DGR n.  633 del 30 settembre 2014 la Regione ha, tra l’altro, reso disponibili le 
risorse economiche per il servizio di assistenza domiciliare integrata in favore dei soggetti 
con disabilità gravissima, secondo la definizione di cui al D.M. 7 maggio 2014; 

con successive determinazioni regionali sono state impegnate e ripartite a favore dei 
Comuni Capofila dei distretti socio-sanitari del Lazio e di Roma Capitale, le somme 
destinate annualmente al finanziamento dei servizi domiciliari riservati ai soggetti di cui 
al richiamato D.M. 7 maggio 2014;  

la Regione Lazio  con D.G.R. n. 223  del 3 maggio 2016 ha definito i criteri e le modalità 
di erogazione dei servizi e degli interventi di assistenza alla persona, nel rispetto della 
legge n. 328/2000, con particolare riguardo alle prestazioni inerenti: 



a) il servizio pubblico di assistenza domiciliare socioassistenziale per minorenni, persone 
con disabilità e persone anziane; 

b) il servizio pubblico di assistenza alle persone in condizioni di grave disagio sociale; 

c) gli interventi di assistenza alla persona che prevedono la scelta e l’assunzione diretta 
dell’assistente alla persona in favore di persone in condizioni di disabilità gravi e/o di non 
autosufficienza, di persone con disabilità gravissime e gli interventi per la vita 
indipendente in favore di persone con disabilità; 

la Legge regionale del 10 agosto 2016 n.11 “Sistema integrato degli interventi e dei 
servizi sociali della Regione Lazio” ha definito il servizio di assistenza domiciliare come 
un insieme di prestazioni sociali rese a domicilio, finalizzate a fornire la permanenza delle 
persone in condizioni di necessità nel proprio ambiente oltre che ad elevare la qualità 
della vita delle stesse ed evitare il fenomeno dell’emarginazione sociale, favorendo i 
processi di deistituzionalizzazione e prevenendo processi di istituzionalizzazione. 

Preso atto che: 
il Decreto interministeriale 26 settembre 2016 del Ministro del lavoro e delle politiche 
sociali, di concerto con il Ministro della salute, il Ministro dell’economia e delle finanze e 
con il Ministro degli affari regionali e le autonomie con delega in materia di politiche per 
la famiglia, ha provveduto al riparto delle risorse, per l’anno 2016, del Fondo per le non 
autosufficienza e - all’art. 3, comma 2 - ha definito, in via sperimentale, la persona con 
disabilità gravissima, ai soli fini dell’erogazione delle prestazioni assistenziali ivi 
previste; 

la Regione Lazio con  D.G.R. n 662 del 7 novembre 2016 ha approvato il programma di 
utilizzazione degli stanziamenti al fine di garantire, per l’anno 2016, il sistema integrato 
regionale di interventi e servizi sociali includendo tra gli interventi finanziati quelli 
relativi alla “non autosufficienza”, alla “disabilità gravissima”  e quelli destinati alle 
persone affette da SLA e Alzheimer, nel caso in cui il deficit funzionale connesso 
all’evoluzione della patologia, rientri nelle condizioni di cui all’art. 3, comma 2 del 
menzionato decreto interministeriale; 

con determinazione n. G15088 del 15 dicembre 2016 la Regione Lazio, in attuazione 
della D.G.R.662/2016, ha impegnato, a favore di Roma Capitale e degli Enti Capofila dei 
Distretti Socio Sanitari una somma pari al 70% dello stanziamento complessivo - a valere 
sull’esercizio finanziario 2017 della Regione Lazio - condizionando l’erogazione del 
restante 30% all’acquisizione da parte della Regione, entro il termine del 15 marzo 2017, 
dei dati sulle prese in carico ed erogazione delle prestazioni assistenziali domiciliari in 
ambito territoriale, fornite alle persone con disabilità gravissima; 
con la suddetta  determinazione la Regione ha, altresì, evidenziato gli obiettivi prioritari 
del finanziamento degli interventi per le disabilità gravissime ed, in particolare: 
- favorire, ove possibile, la permanenza delle persone con disabilità gravissima che 
necessitano di un elevato livello di intensità assistenziale nel proprio domicilio, 
- promuovere un approccio assistenziale che attraverso soluzioni personalizzate che elevi 
la qualità della vita del paziente e del suo nucleo familiare, 
- sostenere l’impatto legato alla gestione stessa della malattia, migliorare l’appropriatezza 
e l’efficacia delle cure domiciliari ad alta integrazione, 
- supportare il nucleo familiare medesimo nella condivisione del carico assistenziale ed 
emozionale; 

nel medesimo atto, la Regione ha anche stabilito: 

2



� di adeguare le precedenti linee di indirizzo ed operative per l’accesso e 
l’erogazione delle prestazioni domiciliari di assistenza, per la parte sociale, in 
favore delle persone con disabilità gravissima adottate con le determinazioni 
dirigenziali nn. B11355/14 e G15714/15, alle disposizioni del Decreto 
interministeriale 26 settembre 2016, in particolare, all’art. 3, comma 2, per quanto 
attiene la definizione di disabilità gravissima basata non più esclusivamente sulla 
patologia accertata, ma sul deficit/compromissione funzionale che ne deriva e che 
determina l’intensità del bisogno assistenziale;

� di richiamare gli ambiti territoriali a non attenersi più alle indicazioni contenute 
nella determinazione dirigenziale n. B08766/12 per l’individuazione, in fase di 
elaborazione del progetto di assistenza individuale (PAI), alle fasce contributive 
per le prestazioni domiciliari in favore dei malati di SLA nella stessa indicate, in 
quanto tale patologia non è più oggetto di un finanziamento statale specifico ma 
rientra nel novero più ampio della disabilità gravissima e, come tale, ai fini 
dell’accesso rileva il deficit funzionale secondo le scale di misurazione previste 
dal predetto decreto di riparto del Fondo per le non autosufficienze, annualità 
2016; 

con successiva deliberazione della Giunta Regionale del 7 marzo 2017, n. 104,  sono state 
approvate le “Linee guida operative agli ambiti territoriali per le prestazioni 
assistenziali, componente sociale, in favore delle persone non autosufficienti, in 
condizione di disabilità gravissima, ai sensi del decreto interministeriale 26 settembre 
2016” che hanno recepito, in via sperimentale, la nuova definizione di disabilità 
gravissima - di cui al citato decreto interministeriale 26 settembre 2016 - ed hanno 
confermato, tra l’altro, la disciplina sistematica ed omogenea dei servizi e degli interventi 
sociali di cui all’allegato A della D.G.R. 223/2016, punti B.1 e C.2;

la D.G.R. n.104/2017, in coerenza con il richiamato D.M. 26 settembre 2016 e con la L.R. 
n. 11/2016, ha riconosciuto alle persone in condizioni di disabilità gravissima un 
contributo economico mensile denominato assegno di cura, per l'acquisto di prestazioni 
rese da soggetti accreditati del sistema integrato, ovvero da personale qualificato scelto 
direttamente dall’assistito e dalla famiglia, per la durata di un anno; 

la stessa deliberazione regionale ha riconosciuto, altresì, un contributo di cura mensile al 
caregiver familiare, sulla base del piano personalizzato, sia per l’assistenza prestata a 
supporto alla persona non autosufficiente, sia con interventi di sollievo programmati o di 
emergenza o per la sostituzione temporanea del caregiver familiare, complementari al 
percorso di assistenza domiciliare (es. l’onere della quota sociale dei ricoveri di respiro 
eventualmente previsti nel piano di assistenza) per la durata di un anno. 

Considerato che: 
l’azione, fortemente  orientata ad accrescere il livello di assistenza delle persone con 
disabilità gravissima e  supportare il cittadino e la sua famiglia nei carichi di cura, è 
caratterizzata dalla particolare attenzione rivolta a tutto il percorso domiciliare affinché, 
in un’ottica di qualità assistenziale, la persona abbia la possibilità di restare nel proprio 
contesto familiare e condurre una vita indipendente all’interno della collettività generale;

obiettivo dell’Amministrazione capitolina è quello di dare attuazione ai sopra indicati 
indirizzi regionali e avviare le attività di competenza, per il miglioramento della qualità 
dell'assistenza rivolta alle persone in condizione di disabilità gravissima attraverso 
interventi di: 
- assistenza domiciliare diretta, contributo per acquisto di prestazioni rese da soggetti 
accreditati del sistema integrato; 
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- assistenza domiciliare indiretta, contributo al pagamento delle spese per personale 
qualificato assunto  dall’assistito;
- sostegno al familiare caregiver, contributo fisso per l’assistenza prestata a supporto alla 
persona non autosufficiente; 

a tal fine, è stato istituito con apposito provvedimento del Dipartimento Politiche Sociali, 
Sussidiarietà e Salute un “Gruppo di Lavoro” al quale hanno partecipato, oltre al 
personale dipartimentale, i rappresentanti delle Aziende Sanitarie Locali ed altre figure 
professionali;  

all’esito dei lavori del Gruppo, è stato predisposto un documento che individua le 
modalità operative  per consentire ai Municipi di Roma Capitale  di avviare procedure 
uniformi e condivise per l’erogazione dei sostegni economici come sopra descritti;

i contenuti di tale documento sono stati recepiti nell’allegato sub A, “Linee guida 
sperimentali per l’erogazione dei sostegni economici –assegno di cura o contributo di 
cura - prestazioni assistenziali, componente sociale, in favore di persone minorenni, 
adulti e anziani,  con disabilità gravissima, ai sensi del Decreto Interministeriale 26 
settembre 2016” e nella modulistica ad esso allegata composta dal Modulo di domanda 
(all. 1), dalla Scheda di Valutazione (all. 2) e dal Piano di Assistenza Individuale integrato 
- PAI (all. 3), che costituiscono parti integranti e sostanziali della presente deliberazione; 

il procedimento di erogazione degli interventi economici di cui trattasi, viene attivato su 
istanza di parte, attraverso il modello di domanda al quale deve essere allegata la 
certificazione sanitaria; 

la Scheda di valutazione è lo strumento che consente di rilevare il bisogno assistenziale 
della persona, delineando il profilo funzionale della disabilità; 

il Piano di Assistenza Individuale, in coerenza con l’art. 14 della Legge 328/2000, è 
predisposto dall’Unità Valutativa Multidimensionale Distrettuale (UVMD), composta 
dagli operatori dei Servizi ASL dedicati e dagli  assistenti sociali dei Municipi, 
responsabili delle aree tematiche coinvolte (Anziani, Disabili, Minorenni) che, attraverso 
un programma di lavoro condiviso ed organico dell’équipe, individua  il setting 
assistenziale più appropriato a soddisfare le esigenze dell’utente e redige il progetto degli 
interventi integrati da erogare, compatibili con il percorso assistenziale, eventualmente, 
già in atto, come previsto dalla richiamata normativa regionale. 

Atteso che: 
la D.G.R. n. 104/2017 ha  stabilito - al punto 11) delle Linee  guida operative - i criteri di 
priorità  per  l’accesso all’assegno di cura  ed ha determinato in  € 800,00  l’importo 
mensile  minimo per ciascun utente che, in sede di definizione del PAI, può essere 
graduato fino ad un massimo mensile di € 1.200,00 per un anno;

al medesimo punto 11) viene determinato, altresì, in alternativa, l’importo di € 700,00 
mensili, quale contributo di cura per il caregiver familiare, per un anno ; 

le risorse economiche destinate alle persone in condizioni di disabilità gravissima, 
trasferite dalla Regione Lazio a Roma Capitale, in attuazione del D.M. 26 settembre 2016, 
risultano insufficienti ad assicurare a tutti gli aventi diritto - stimati dai competenti Uffici 
in circa 3.000 - l’erogazione dell’assegno di cura per la disabilità gravissima, nei termini 
sopra indicati; 

tale disallineamento, potrebbe generare lunghe liste di attesa di utenti per i quali non sarà 
possibile programmare  tempi certi per la concessione del beneficio che la Regione ha 
validato, con le modalità sopra riportate, solo per un anno; 
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Valutato che: 
nel rispetto degli obiettivi delle sopra menzionate Linee guida regionali ed in 
considerazione dei fondi  a ciò destinati, si ritiene opportuno garantire l’assistenza ad un 
numero maggiore di persone con disabilità gravissima attraverso il riconoscimento di un 
assegno di cura nella misura fissa di € 800,00 mensili per un anno, in luogo 
dell’erogazione a favore di pochi utenti, di somme maggiori ed anche in considerazione 
del fatto che per la maggior parte degli aventi diritto, il contributo si aggiunge agli 
interventi assicurati dall’assistenza domiciliare pubblica;   

viene, in alternativa, riconosciuto a favore della persona con disabilità gravissima, il 
contributo di cura nella misura fissa di € 700,00 mensili per un anno, per il caregiver  
familiare, individuato dall’Unità Valutativa Multidisciplinare Distrettuale, in sede di 
definizione del PAI; 

in ossequio ai principi di equità sociale, a seguito delle domande per la concessione dei 
benefici in parola presentate presso i Municipi di Roma Capitale, si prevede di 
predisporre a cura del Dipartimento Politiche Sociali, Sussidiarietà e Salute, una 
graduatoria unica cittadina, sulla base degli esiti delle valutazioni fornite dai Municipi, 
attraverso la scheda di cui all’allegato 2 e di trasferire ai Municipi medesimi, le 
corrispondenti risorse finanziarie regionali per l’erogazione dei benefici economici sopra 
descritti, agli aventi diritto inseriti nella graduatoria unica e residenti nel territorio di 
competenza; 

nella predisposizione della graduatoria sarà data priorità ai residenti nel territorio di Roma 
Capitale, con disabilità gravissima o a rischio istituzionalizzazione.  

Ritenuto che: 
a seguito delle novità introdotte dal decreto interministeriale del 26/9/2016 e delle linee 
guida regionali di cui alla D.G.R. n. 104/2017, si rende necessario  rivedere il modello di 
servizio di assistenza domiciliare e aiuto personale in favore delle persone affette da 
sclerosi laterale amiotrofica (SLA), approvato con la DGC n. 358/2013; 

occorre, infatti, da un lato garantire - con apposite risorse economiche - la continuità 
assistenziale con le modalità previste nella citata deliberazione n. 358/2013, per gli utenti 
SLA non rientranti nella definizione di cui al comma 2 dell'art. 3 del suddetto decreto; 
dall’altro, assicurare l’erogazione  alle persone affette da sclerosi laterale amiotrofica in 
condizioni di  disabilità gravissima - ai sensi del medesimo decreto - del contributo 
previsto dalla richiamata delibera regionale, in luogo degli interventi assistenziali 
precedentemente prestati;   

l’Amministrazione, pertanto, intende revocare, con effetto dal 1 marzo 2018, la DGC n. 
358/2013 e, conseguentemente, l’accesso al modello assistenziale ivi previsto, fermo 
restando la prosecuzione degli interventi assistenziali di cui alla predetta DGC n. 
358/2013, limitatamente a quelli erogati a favore degli utenti già in carico ai servizi 
sociali municipali e non compresi tra i beneficiari del contributo regionale di cui trattasi; 

dal 1 marzo 2018 i Municipi procederanno all’erogazione del contributo rivolto ai malati  
di sclerosi laterale amiotrofica (SLA)  destinatari  di tale sostegno in base alla D.G.R. n. 
104/2017 ed alle linee operative di cui all’allegato sub A del presente provvedimento;

Dalla stessa data, limitatamente alle persone malate di SLA già in carico con fondi 
regionali, di cui alla DGC 358/2013  il cui deficit funzionale non rientra nei parametri 
declinati al comma 2 dell’art. 3 del decreto sopra menzionato, verrà garantita la continuità 
assistenziale per tutto l’anno 2018, dal Dipartimento Politiche Sociali, Sussidiarietà e 
Salute, individuando appositi fondi nel bilancio di Roma Capitale. 
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Si dovrà, altresì’, tener presente, dalla medesima data, limitatamente alle persone malate 
di SLA,  già in carico con fondi regionali, di cui alla DGC 358/2013  il cui deficit 
funzionale rientra nei parametri declinati al comma 2 dell’art. 3 del decreto sopra 
menzionato, il principio della continuità assistenziale, da garantirsi con fondi trasferiti 
dalla Regione Lazio in base alla presente deliberazione. 

Dato atto che: 
l’erogazione dei  benefici economici, come sopra descritti, è subordinata all’accertamento 
dei fondi dedicati allo scopo e trasferiti dalla Regione Lazio a Roma Capitale; 

per la prosecuzione dell’assistenza domiciliare ex DGC n. 358/2013 agli utenti SLA, 
saranno individuate  apposite risorse economiche nel bilancio di Roma Capitale; 

Visto: 
la L. 328/2000; 

le deliberazione della Giunta Regionale  n. 239/2013, n. 223/2016, n. 662/2016,  n. 
104/2017; 

il decreto interministeriale 26 settembre 2016; 

lo Statuto di Roma Capitale approvato con DAC n. 8/2013. 

Atteso che:  

in data  10 ottobre 2017 il Direttore di Direzione Servizi alla Persona ha espresso il parere 
che di seguito integralmente si riporta." Ai sensi e per gli effetti dell'art. 49 del Decreto 
Legislativo n. 267/00, si esprime parere favorevole in ordine alla regolarità tecnica della 
proposta di deliberazione in oggetto; 

Il Direttore di Direzione      F.to: R. Modafferi 

in data 10 ottobre 2017 il Direttore del Dipartimento Politiche Sociali, Sussidiarietà e 
Salute ha attestato, ai sensi dell’art. 30 c. 1, lett.i) e j) del Regolamento degli Uffici e 
Servizi, come da dichiarazione in atti, la coerenza della proposta di deliberazione in 
oggetto con i documenti di programmazione dell’Amministrazione approvandola in 
ordine alle scelte aventi rilevanti ambiti di discrezionalità tecnica con impatto generale 
sulla funzione dipartimentale e sull’impiego delle risorse che essa comporta.

Il Direttore                       F.to: A. Marano 

in data 16 ottobre 2017 il Direttore della V Direzione della Ragioneria Generale, ha 
espresso il parere che di seguito integralmente si riporta." Ai sensi e per gli effetti dell'art. 
49 del Decreto Legislativo n. 267/00, si esprime parere favorevole in ordine alla regolarità 
contabile della proposta di deliberazione in oggetto; 

Il Direttore di Direzione       F.to:  G. Previti 

Atteso che sulla proposta in esame è stata svolta, da parte del Segretariato Generale, la 
funzione di assistenza giuridico-amministrativa di cui all'art. 97, comma 2, del Testo 
Unico delle leggi sull'ordinamento degli Enti Locali, approvato con D. Lgs. 18 agosto 
2000, n. 267; 

Tutto ciò premesso, 
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LA GIUNTA CAPITOLINA 

per i motivi espressi in narrativa, 
DELIBERA 

1. di approvare, in via sperimentale per un anno,  le “Linee guida sperimentali per 
l’erogazione dei sostegni economici – assegno di cura o contributo di cura –
prestazioni assistenziali, componente sociale, in favore delle persone minorenni, 
adulti e anziani  con disabilità gravissima, ai sensi del Decreto interministeriale 26 
settembre 2016” di cui all’allegato sub A ed alla modulistica ad esso allegata, 
composta dal Modulo di domanda (all. 1), dalla Scheda di Valutazione (all. 2) e dal 
Piano di Assistenza Individuale integrato - PAI (all. 3), che costituiscono parti 
integranti e sostanziali della presente deliberazione;  

2. di stabilire, nel rispetto degli indirizzi forniti dalla Regione con la DGR n. 104/2017 
per  l’erogazione dei benefici economici per le persone con disabilità gravissima, di
riconoscere per la durata di un anno: 

� assegno di cura per l’importo mensile di  € 800,00 oppure, in alternativa 
� contributo di cura per il caregiver familiare per l’importo di € 700,00 mensili;

3. di prevedere, a seguito delle domande presentate presso i Municipi, la 
predisposizione di una graduatoria unica cittadina, a cura del Dipartimento Politiche 
Sociali, Sussidiarietà e Salute, sulla base degli esiti delle valutazioni fornite dai 
servizi sociali municipali attraverso la scheda di cui all’allegato 2 (Scheda di 
valutazione), nella quale sarà riconosciuta, tra l’altro, la priorità ai cittadini residenti 
istituzionalizzati  che, in ragione del contributo mensile, possono decidere di tornare 
presso la propria abitazione;  

4. di demandare al Dipartimento Politiche Sociali, Sussidiarietà e Salute, l’assegnazione 
ai Municipi delle risorse finanziarie nei limiti dei trasferimenti regionali, in base alla 
graduatoria unica cittadina determinata  dai punteggi complessivi  - attribuiti secondo 
la valutazione multidimensionale di cui all’allegato 2 - fino alla concorrenza  
dell’intero ammontare di risorse economiche destinate dalla Regione Lazio, lasciando 
la graduatoria aperta; 

5. di prevedere, inoltre, che  dal 1 marzo 2018,  i Municipi procederanno all'erogazione 
del contributo rivolto ai malati  di sclerosi laterale amiotrofica (SLA)  in base alla 
D.G.R. n. 104/2017 ed alle linee operative di cui all'allegato sub A; 

6. di revocare, con effetto dal 1 marzo 2018, la deliberazione della Giunta Capitolina n. 
358/2013 ed il modello assistenziale ivi previsto per le persone affette da SLA  e, nel 
contempo, di disporre dalla stessa data, la prosecuzione, da parte dei Municipi, degli 
interventi assistenziali di cui alla predetta DGC n. 358/2013, limitatamente a quelli 
erogati a favore degli utenti SLA già in carico presso i servizi sociali municipali e 
non compresi tra i beneficiari del contributo mensile regionale di cui trattasi; 

7. di stabilire, inoltre,  limitatamente alle persone malate di SLA già in carico con fondi 
regionali, di cui alla DGC 358/2013  il cui deficit funzionale non rientra nei parametri 
declinati al comma 2 dell’art. 3 del decreto sopra menzionato, che venga garantita la 
continuità assistenziale  per tutto l’anno 2018, dal Dipartimento Politiche Sociali, 
Sussidiarietà e Salute, individuando appositi fondi nel bilancio di Roma capitale; 

8. di tener presente, dalla medesima data, limitatamente alle persone malate di SLA,  
già in carico con fondi regionali, di cui alla DGC 358/2013  il cui deficit funzionale 
rientra nei parametri declinati al comma 2 dell’art. 3 del decreto sopra menzionato, il 
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principio della continuità assistenziale da garantirsi con fondi trasferiti dalla Regione 
Lazio in base alla presente deliberazione; 

9. di dare mandato al Direttore del Dipartimento Politiche Sociali, Sussidiarietà e Salute 
di istituire, con apposito atto, un “Gruppo di Lavoro” per svolgere la necessaria 
attività di monitoraggio e verifica delle nuove procedure e della conseguente 
sperimentazione, che preveda la presenza, a titolo gratuito, di esperti del settore e di 
personale tecnico dei Municipi e delle AA.SS.LL.; 

10. di dare atto che l’erogazione dei  benefici economici, come sopra descritti, per tutti 
coloro che rientrano nella valutazione come disabili gravissimi,  è subordinata 
all’accertamento dei fondi dedicati allo scopo e trasferiti a Roma Capitale dalla 
Regione Lazio, mentre per la prosecuzione degli interventi domiciliari a favore  degli 
utenti SLA già in carico presso i Municipi, non rientranti nella valutazione come 
disabili gravissimi,  le relative risorse economiche saranno  individuate  nel bilancio 
di Roma Capitale. 
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L'On. PRESIDENTE pone ai voti, a norma di legge, il suesteso schema di deliberazione 
che risulta approvato all'unanimità. 

Infine la Giunta, in considerazione dell’urgenza di provvedere, dichiara all’unanimità
immediatamente eseguibile la presente deliberazione a norma di legge. 
(O M I S S I S) 

IL PRESIDENTE 
V. Raggi 

IL SEGRETARIO GENERALE 
P.P. Mileti 
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REFERTO DI PUBBLICAZIONE 

Si attesta che la presente deliberazione è posta in pubblicazione all’Albo Pretorio on line di Roma 

Capitale dal 23 gennaio  2018 e vi rimarrà per quindici giorni consecutivi fino al 6 febbraio  2018. 

Lì, 22 gennaio 2018      
          SEGRETARIATO GENERALE 

                                                                                      Direzione Giunta e Assemblea Capitolina 

         IL DIRETTORE 
          F.to: M. D’Amanzo 
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