COMUNE DI PLOAGHE
Citta Metropolitana di Sassari ﬁ@
Servizio Socio-Assistenziale, Cultura, Istruzione, Sport e
Spettacolo
servizisociali@comune.ploaghe.ss.it
servizisociali@pec.comune.ploaghe.ss.it

AVVISO PUBBLICO
Programma Regionale “Mi Prendo Cura”
Annualita 2026

(Deliberazione della Giunta Regionale n. 67/24 del 23.12.2025)

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO
RENDE NOTO

che la Regione Autonoma della Sardegna con Deliberazione della Giunta Regionale n. 67/24 del 23.12.2025
ha stabilito le Linee di indirizzo per le annualita 2026/2027 relative al Programma Regionale “Mi Prendo
Cura”.

ART. 1- OGGETTO

Attraverso la misura “Mi Prendo Cura” la Regione Sardegna intende ampliare la risposta assistenziale a favore
delle persone con disabilita gravissime e delle persone che sono in attesa dell'attivazione del medesimo
programma, definendo un nuovo intervento, complementare al programma "Ritornare a casa Plus”, che
consenta di affrontare bisogni che non trovano risposta nelle ordinarie misure sanitarie e sociali.

ART.2 — BENEFICIARI
Il programma prevede l'attivazione di due linee di intervento:

LINEA 1
a favore delle persone che hanno un piano "Ritornare a casa plus” attivo nell'annualita di riferimento;

LINEA 2

a favore delle persone che, avendo presentato domanda di attivazione di un nuovo progetto "Ritornare a casa
plus", formalmente acquisita dall'ambito di riferimento, siano in attesa da oltre trenta giorni per la sua
attivazione.

Per entrambe le linee di intervento ¢, inoltre, prevista un'integrazione a favore delle persone affette da sclerosi
laterale amiotrofica.

ART.3 — TIPOLOGIE DI INTERVENTO
La misura del programma regionale “Mi prendo cura” per 1 © annualita 2026 ¢ strutturata nelle due seguenti
linee di intervento:

LINEA 1
¢ un contributo massimo di € 2.000,00 per I’acquisizione di servizi professionali di assistenza alla persona,
ad integrazione di quelli gia previsti nel piano personalizzato “Ritornare a casa PLUS”;
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e acquisizione, a seguito di prescrizione medica, di medicinali, integratori, ausili e protesi che non siano
a carico del Servizio sanitario regionale o non siano forniti in misura sufficiente;

e rimborso delle spese sostenute per la fornitura di energia elettrica e di riscaldamento che non trovino
copertura nelle tradizionali misure a favore dei non abbienti;

LINEA 2

e un contributo massimo di euro 2.000, per l'acquisizione di servizi professionali per coloro che, avendo
presentato domanda di attivazione di un nuovo progetto “Ritornare a casa PLUS”, formalmente
acquisita dall’ambito di riferimento, siano in attesa da oltre trenta giorni per la sua attivazione.

Per entrambe le linee, 1'importo potra essere integrato di ulteriori euro 1.000 a favore delle persone affette da
sclerosi laterale amiotrofica e sclerosi laterale amiotrofica e sclerosi.

e per i beneficiari di un progetto "Ritornare a casa PLUS - livello assistenziale dimissioni protette”,
attivo, il contributo richiesto pud essere utilizzato esclusivamente per l'acquisizione di servizi
professionali di assistenza alla persona, ad integrazione di quelli gia previsti nel progetto.

ART. 4 - IMPORTO E DURATA DEL CONTRIBUTO

Il contributo assegnato a ciascun beneficiario non puo superare €.2.000,00 euro una tantum per ciascuna
annualita. Detto contributo puo essere integrato di ulteriori € 1.000,00 solo a favore dei beneficiari affetti da
Sclerosi Laterale Amiotrofica (SLA) e sclerosi, nei limiti delle risorse espressamente dedicate e trasferite. Il
finanziamento riconoscibile verra rapportato alla situazione economica del beneficiario in ragione delle
seguenti soglie di ISEE socio-sanitario, di cui al D.P.C.M. n.159 del 05.12.2013.

11 contributo riconosciuto con il Programma “Mi prendo Cura” non € compatibile con altre misure di sostegno
erogate per le stesse finalita.

Per ISEE fino ai 15.000,00 euro, non verra apportata alcuna decurtazione del finanziamento, mentre per importi
superiori si applicano decurtazioni progressive, come segue:

Scaglioni ISEE Decurtazione del finanziamento
Fino a euro 15.000,00 ZERO

Da euro 15.001 a euro 25.000 5%

Da euro 25.001 a euro 35.000 10%

Da euro 35.001 a euro 40.000 25%

Da euro 40.001 a euro 50.000 35%

Da euro 50.001 a euro 60.000 50%

Da euro 60.001 a euro 80.000 65%

Oltre 80.000 euro 80%

I contributi verranno liquidati nei limiti dei trasferimenti effettuati da parte della Regione Sardegna.
Qualora le istanze presentate superino la dotazione finanziaria assegnata a ciascun comune, le singole

Amministrazioni provvederanno ad una riduzione proporzionale dell'importo attribuito a ciascun beneficiario.

Art. 5 - RENDICONTAZIONE DELLE SPESE SOSTENUTE

In seguito all’ammissione dell’istanza e alla definizione della quota spettante, al fine di ottenere il rimborso
richiesto, sara necessario presentare la rendicontazione delle spese sostenute nel periodo di riferimento che
dovranno essere adeguatamente documentate e riconducibili al beneficiario della misura. Qualora la spesa
sostenuta nel semestre risulti superiore a quella prevista, non puo farsi luogo ad un’erogazione superiore a
quella assegnata; qualora, invece, la spesa sostenuta risulti inferiore a quella spettante verra liquidata la somma
effettivamente rendicontata. La dichiarazione delle spese sostenute, corredata dei giustificativi.



Sara considerata ammissibile e dunque rimborsabile esclusivamente la documentazione di spesa sottoelencata:

per la LINEA 1
e copia del contratto debitamente firmato dal dipendente e dal datore di lavoro o eventuale variazione

contrattuale, buste paga firmate o fatture quietanzate;
o fatture della fornitura di energia elettrica relative all’abitazione intestate al beneficiario;

e scontrini parlanti, fatture o ricevute di pagamento per 1’acquisto di medicinali, integratori, ausili e protesi che
non siano a carico del Servizio Sanitario Regionale intestati al beneficiario del Programma (fara fede il codice
fiscale);

o fatture per la fornitura di gasolio, gas cittadino, gas condominiale, bombole, pellet o legna da ardere intestate
al beneficiario;

non sono ammissibili:

- spese per visite specialistiche, prestazioni infermieristiche e/o fisioterapiche, esami ematochimici,
trasporti in ambulanza, ecc.;

- spese che non ricadono nel periodo per il quale si sta richiedendo a rimborso (es: per la fattura
dell’energia elettrica si tiene conto della data del pagamento e non dell’arco temporale di riferimento
della bolletta);

- spese per acquisto di generatori di calore (stufe, condizionatori, ecc.) né le spese di gas non
strettamente riconducibili ad un utilizzo per il riscaldamento (es. gas da cucina).

per la LINEA 2
La documentazione richiesta quale giustificativo delle spese sostenute dovra essere la seguente:
e copia del contratto debitamente firmato dal dipendente e dal datore di lavoro o eventuale variazione

contrattuale, buste paga firmate o fatture quietanzate;

non sono ammissibili:

- spese per prestazioni diverse dall’assistenza diretta alla persona e spese gia rimborsate per intero da
altre fonti di finanziamento (es. Home Care Premium, L.162/98, ecc.), in presenza delle quali si
procedera ad effettuare una compensazione.

ART.6 — MODALITA’ E TERMINI DI PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA

Gli interessati, in possesso dei requisiti prescritti possono presentare istanza di ammissione debitamente
compilata e sottoscritta al Comune di Ploaghe, preferibilmente per via telematica all’indirizzo pec:
comunediploaghe@pec.comune.ploaghe.ss.it o in forma cartacea all’Ufficio Protocollo del Comune di

Ploaghe.
L’istanza di rimborso per le suddette spese dovra essere presentata:
e entro il 02/10/2026 per le spese sostenute nel primo semestre (1°gennaio/30 giugno 2026)
e entro il 29/01/2027 per le spese sostenute nel secondo semestre (1°luglio/31 dicembre 2026).
A seguito dell’istruttoria I’Ente comunichera I’importo del finanziamento spettante per il periodo di riferimento

Alla domanda deve essere allegata, a pena di esclusione, la seguente documentazione:

e Documento di riconoscimento del richiedente e del beneficiario in corso di validita;
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e Certificazione ISEE Socio-Sanitario in corso di validita del beneficiario del progetto Regionale
“Ritornare a casa’”;

e Certificazione medica attestante la diagnosi di Sclerosi laterale amiotrofica (SLA) e sclerosi (solo per
i pazienti con dette patologie);

e Pezze giustificative attestanti le spese.

Il presente avviso sara pubblicato sul sito istituzionale del Comune di Ploaghe e nell’ Albo pretorio.

ART.7 — Trattamento dei dati personali. Il trattamento, 1’utilizzo e la conservazione dei dati forniti dai
soggetti che presentano 1’istanza per questo bando saranno effettuati nel rispetto di quanto previsto dal D.Lgs.
n. 196/03 “Codice in materia di protezione dei dati personali”, integrato dalle disposizioni del D.Lgs. del
10/08/2018 n.101. Si consiglia in ogni caso di prendere visione dell’informativa sulla privacy allegata al
presente avviso.

ART. 8 — Informazioni e chiarimenti. Per ulteriori informazioni e chiarimenti relativi al presente bando
rivolgersi all’Ufficio Servizi Sociali, al numero Tel. 079/4479928, o inviare una mail all’indirizzo
servizisociali@comune.ploaghe.ss.it

Allegati
e All a-Modulo di attivazione “Programma Regionale Mi prendo cura 2026”;
e All b - Modulo Rimborso spese “Programma Regionale Mi prendo cura 2026”

Ploaghe, 1i 02/09/2026

La Responsabile del servizio sociale
Pulina M. Antonia
(f.to)
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