CONTRATTO
PER I’ATTIVAZIONE DEL PROGETTO di SOSTEGNO ALLA DOMICILIARITA’
“Assegno di Cura”

Tra Consorzio CISS 38 e la signora/il signor
(@070 a0 0 =T 1[0 1 1
Nato @ ....ovvviiiiiiieeene, P
RESIHENTE @ ..o ] PPN
che, nel richiedere al CISS 38 [’attivazione del progetto, s’impegna, in qualita di:
L] diretto interessato [ parentedel Sig...........ccoeviiiiiiiiiiini, [] Tutore del sig.........

a garantire la realizzazione del progetto cosi specificato:

PROGETTO INDIVIDUALIZZATO a favore di:

(@0l o To] 0 o[- N (o] 1 1 O
N L I [ R
RESIABNTE A. .. oot INVIA. i e,
I X T Cod. Fiscale.....oovoeeeeieii i,
OBIETTIVO:

PERMANENZA A DOMICILIO

INTERVENTO: .
INTERVENTO ECONOMICO A SOSTEGNO DELLA DOMICILIARITA

IMPEGNI ASSUNTI DAI FAMILIARI:

TEMPI DI VERIFICA DEL PROGETTO: . i

VALIDITA’ DEL CONTRATTO senza possibilita di proroga:

FilJAQ. di oo INtestato @........covviiiii

1)Codice IBAN IT

(1): Nota bene: qualora il contributo sia accreditato su c/c intestato all’anziano, ogni eventuale
somma residua erogata dopo I’eventuale decesso dell’intestatario andra soggetta alle norme vigenti
in materia di successioni.




Si impegna:

e A comunicare, successivamente all’erogazione della prestazione, pena la sua sospensione,
ogni evento che modifichi le dichiarazioni rese, in particolare:

eventuale cambiamento della prestazione;

riconoscimento dell’Indennita di Accompagnamento, dando atto che [’eventuale
contributo economico potra essere ridotto;

variazioni anagrafiche e di reddito del nucleo familiare

eventuale data di decesso della persona beneficiaria della prestazione

variazione del parente di riferimento

e A mantenere il regolare contratto di lavoro, pena la sospensione del contributo, consapevole
che il rapporto contrattuale e sempre esclusivo tra il nucleo della persona titolare del progetto
socio-sanitario individualizzato e 1’assistente familiare individuato.

L’Ente gestore delle funzioni socio assistenziali & sollevato, inoltre, da qualsiasi onere e
responsabilita sia relativamente all’osservanza delle disposizioni di legge e regolamenti, sia per
qualunque atto od omissione, da parte degli assistenti familiari nei confronti della persona con
disabilita e di terzi che possono rimandare a responsabilitda amministrative, civili e penali.

AUTORIZZA altresi

I’Ente gestore delle funzioni socio assistenziali al trattamento dei dati rilasciati esclusivamente per
I’espletamento della procedura di attivazione del progetto sopra indicato ai sensi del D.Legs.
196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali” e successive integrazioni.

Peril C.I.S.S. 38 Firma del contraente




