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Testo approvato con Delibera C.C. n. 27 del  18.02.2002 
modificato con Deliberazione C.C. n.112 del 12.05.2003 

    
REGOLAMENTO  DEGLI  INTERVENTI  

E  DEI  SERVIZI  SOCIALI 
 
 

CAPO I  
Dei principi ispiratori 

 
 

ART. 1 
 
 
Principi  
 

1. Il presente Regolamento determina i criteri di erogazione  degli interventi e dei servizi sociali del 
Comune di Pistoia tenuto conto delle norme costituzionali, di quelle impartite dalla Legge 8 novembre 2000 n. 
328 per la realizzazione del sistema integrato di interventi e servizi sociali e della Legge Regionale Toscana 3 
ottobre 1997 n. 72.  
L’Ente Locale persegue le finalità di tutela e di sviluppo della qualità della vita degli individui, attraverso il 
soddisfacimento dei bisogni dei cittadini, garantendo sia la libertà di scelta rispetto ai servizi disponibili, sia  
garantendo la qualità dei servizi offerti. 
Il Comune persegue la finalità di realizzare un sistema di servizi sociali integrato fra servizi pubblici e servizi 
del privato sociale, dove le organizzazioni del terzo settore e le forme di autorganizzazione dei cittadini sono 
“attori” indispensabili del sistema sociale municipale con l’obiettivo fondamentale del “ben essere” della 
comunità. 

2. Il sistema socio-assistenziale del Comune di Pistoia si uniforma ai principi del pieno 
 ed inviolabile rispetto della libertà e dignità della persona e dell’inderogabile dovere di solidarietà sociale, 
garantendo:  
a) il rispetto dei diritti inviolabili della persona con riferimento anche alle esigenze di riservatezza delle 
informazioni che riguardano la sua condizione nel rispetto della libera scelta dell’ individuo, come definito nella 
Legge nazionale 31.12.1996, n. 675; 
b) l’eguaglianza di opportunità a condizioni sociali e stati di bisogno differenti; 
c) l’eguaglianza di opportunità tra uomo e donna nella valorizzazione della differenza di genere in tutte le 
espressioni della società; 
d) il mantenimento della persona nel proprio ambiente di vita e di lavoro, considerando il ricorso ad interventi 
istituzionalizzati come misure di emergenza e di eccezionalità; 
e) il diritto ad una maternità e paternità consapevole; 
f) la libertà di scelta fra le prestazioni erogabili; 
g) la conoscenza dei percorsi assistenziali e l’informazione sui servizi disponibili; 
h) l’accesso e la fruibilità delle prestazioni in tempi che siano compatibili con i bisogni; 
i) l’individuazione del cittadino come protagonista e soggetto attivo nell’ ambito dei principi di solidarietà, di 
partecipazione, di auto-organizzazione, di attività promozionali; 
l) la valorizzazione ed il rispetto delle diverse culture. 

 
 
 
 
 
 
 

ART. 2 
 

Finalità ed obiettivi 
 

1. Gli interventi e i servizi debbono essere ordinati al perseguimento delle seguenti finalità: 
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a) prevenire e rimuovere le cause di ordine economico sociale e psicologico che possono ingenerare situazione 
di bisogno sociale o fenomeni di emarginazione negli ambienti di vita, di studio e di lavoro; 
b) rendere effettivo il diritto di tutti i cittadini ad usufruire delle strutture, dei servizi e delle prestazioni sociali, 
secondo modalità che assicurino possibilità di scelta a parità di costi; 
c) agire a sostegno della famiglia e dell’ individuo garantendo, anche ai cittadini in difficoltà, la permanenza nel 
proprio ambiente familiare e sociale, provvedendo, se necessario, dietro la loro libera scelta, all’inserimento in 
nuclei familiari, para familiari o comunitari-sostitutivi; 
d) favorire e sostenere l’inserimento sociale, scolastico lavorativo dei soggetti disabili, degli emarginati o a 
rischio di emarginazione. 

 
 

ART. 3 
 

Utenti ed interventi 
 

1. Hanno diritto agli interventi disciplinati dal presente Regolamento tutti i cittadini e le 
famiglie residenti nel territorio del Comune di  Pistoia                               

2. Gli interventi sono rivolti anche agli stranieri ed agli apolidi residenti nel territorio del 
Comune di Pistoia, secondo quanto previsto dalle leggi vigenti. 

3. Tutte le persone dimoranti nel territorio del Comune di Pistoia hanno comunque diritto agli interventi non 
differibili alle condizioni e con i limiti previsti dalle normative vigenti e secondo le procedure del piano sociale 
regionale e dei regolamenti comunali. 

4. Hanno diritto agli interventi e alle prestazioni previsti dal presente regolamento i minori cittadini italiani 
ed i minori stranieri residenti e non residenti. 

5. Le persone di passaggio in situazioni di bisogno assistenziale possono fruire di prestazioni quali: pasto e/o 
eventuale ospitalità per non più di tre notti. 
Nessuna prestazione è rinnovabile nel corso del medesimo anno solare. E’ cura del Servizio Sociale Territoriale 
segnalare al Comune di residenza l’eventuale situazione di disagio della persona. 
       

 
ART. 4 

 
Rapporti con il cittadino 
 

1. Il cittadino, al fine di soddisfare i propri bisogni socio-sanitari, di cui all’art.12, può rivolgersi al presidio 
socio-sanitario di appartenenza, ai presidi e/o agli Uffici Comunali competenti.  

2. La gestione complessiva dell’attività dei servizi sanitari/sociali/assistenziali è assicurata a livello del 
ambito distrettuale omogeneo ( ADO). I servizi di assistenza sociale del Comune di Pistoia e della Azienda unità 
sanitaria locale garantiscono, mediante l’ambito distrettuale omogeneo ( ADO), la proposta dei progetti integrati 
di intervento, la loro attuazione e la presa in carico degli utenti e l’erogazione delle prestazioni. 

 
CAPO II   

Disposizioni generali 
 

ART. 5 
 
Partecipazione alla spesa da parte dell’utente. 
 
1. L’erogazione dei servizi e delle prestazioni sociali è vincolato all’entità delle “risorse” messe a disposizione 
dall’Amministrazione comunale nel rispetto dei principi  della giustizia e dell’equità sociale. 
2. Gli interventi e le prestazioni erogati  possono essere forniti sia direttamente dal Comune, 
sia mediante ricorso ad  Enti convenzionati o accreditati a norma dell’art. 11, della legge 8 
novembre 2000, n. 328. 
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3. Il Comune  verifica, sulla base di quanto previsto dalle normative generali di riferimento ed esplicitato in 
propri specifici atti, la situazione economica del richiedente, il quale è tenuto a contribuire del tutto o in parte  al 
costo dei servizi, degli interventi, delle prestazioni di cui beneficia, sottoscrivendo appositi impegni. 
 
 
 

ART. 6 
 
Determinazione della situazione economica del richiedente 
 
Per la determinazione della situazione economica del richiedente il servizio o la prestazione sociale si fa 
riferimento a quanto stabilito nel “Regolamento generale per l’applicazione dell’ISEE”, del Comune di Pistoia, 
così come previsto dal Decreto Legislativo 31 marzo 1998, n. 109,  integrato e modificato dal decreto legislativo 
3 maggio 2000, n. 130.” 
 
 
 

ART. 7 
 
Criteri generali per l’erogazione di servizi e prestazioni sociali. 
 
1. Per accedere ai servizi ed alle prestazioni rivolte agli anziani si fa sempre riferimento al 
 valore ISEE, riferito ad un nucleo familiare di un solo componente, corrispondente alla 
pensione minima ISPS erogata nell’anno precedente. 
2. I servizi e le prestazioni rivolti agli anziani ed ai disabili che dispongono di una rete  
familiare, anche esterna al proprio nucleo, devono considerarsi prestazioni e servizi  volti a 
dare sollievo alla famiglia che si prende cura dell’anziano o del disabile. 
3. Per i contributi economici a sostegno dei cittadini in difficoltà e a disagio, la situazione  
economica  cui fare riferimento è quella prevista dal Decreto legislativo 18 giugno 1998 n. 
237, art. 6, relativa al Reddito Minimo di Inserimento .  
4. L’entità dei contributi economici a sostegno delle persone in difficoltà, può variare in 
base alla “adesione” ed all’“investimento” che il destinatario dimostra nei confronti di un 
progetto personalizzato complesso ed impegnativo finalizzato al superamento delle 
condizioni di disagio ed alla inclusione sociale. 
5.   Ogni anno il Consiglio Comunale adotta specifico “Disciplinare” che definisce le 
modalità di gestione ed erogazione, i criteri di accesso, l’entità della compartecipazione o 
della contribuzione prevista  per i servizi, le prestazioni e gli interventi socio-assistenziali.  
 
 
 

ART. 8 
 
Rivalsa sulle proprietà dell’utente.  
 
1. L’Amministrazione comunale, a fronte dell’inadempimento dell’obbligo alla compartecipazione  al costo del 
servizio, di cui all’art. 5, comma 3,  si riserva la facoltà di rivalersi sui beni del richiedente,  degli eredi e dei 
donatari, o di sospendere il servizio. 
2. Nei casi di comprovata urgenza, su valutazione del Servizio sociale professionale territoriale, le prestazioni 
ritenute indispensabili sono erogate in via temporanea, fatta salva la facoltà, da parte dell’Amministrazione,  di 
rivalersi sui soggetti di cui al comma precedente.   

 
 

ART. 9 
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Decorrenza delle prestazioni 
 

1. Le prestazioni assistenziali decorrono dalla data prevista nei singoli atti autorizzativi. Non è prevista la 
retroattività rispetto alla data di presentazione della domanda. 

2. Eccezioni sono ammesse, su proposta motivata dell’assistente sociale, fatto salvo in ogni caso il limite 
insuperabile del 1 Gennaio dell’anno in corso al momento della proposta. 

 
 

ART. 10 
Verifica semestrale. 
 
Il responsabile dei servizi sociali, sentiti gli assistenti sociali del Comune e dell’Azienda 
USL, dovrà redigere una relazione semestrale da consegnare al Sindaco, al Presidente del 
Consiglio comunale, ai Presidenti delle Circoscrizioni, al fine di poter monitorare la 
situazione sociale del  Comune di Pistoia e di valutare in che misura i bisogni che si 
manifestano nel corso dell’intero esercizio risultino affrontabili in rapporto all’importo totale 
dei finanziamenti disponibili.” 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CAPO III  
 Gli interventi socio-assistenziali 

 
 

ART. 11 
 

Tipologie e modalità degli interventi socio assistenziali 
 

1. Gli interventi di assistenza sociale sono rivolti ai singoli, al nucleo familiare e a gruppi di cittadini, anche 
tramite prestazioni di consulenza e sostegno, attraverso servizi integrativi per il mantenimento del cittadino nel 
proprio nucleo familiare nonché mediante servizi sostituitivi. 

2. Gli interventi socio assistenziali devono garantire il rispetto delle esigenze della persona, delle sue 
convinzioni personali. 

3. Gli interventi devono emergere da progetti individuali e da programmi di intervento globali attraverso i 
quali predisporre il percorso socio-assistenziale-terapeutico e riabilitativo da proporre al cittadino, tramite 
l’attivazione di servizi di rete e l’utilizzo di tutte le risorse presenti nel territorio. 

4. Gli interventi consistono in : 
 A) interventi di sostegno economico 
 B) servizi domiciliari e di supporto 
 C) prestazioni di assistenza socio-educativa 
 D) interventi ed attività connesse a percorsi di inclusione sociale 
 E) servizi semi-residenziali 
 F) servizi residenziali 
       
 

ART. 12 
 
Interventi di sostegno economico 
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1. Gli interventi di sostegno economico sono finalizzati al soddisfacimento dei bisogni fondamentali del 

cittadino al fine di promuoverne l’autonomia e superare gli stati di difficoltà. 
2. Al fine di soddisfare i bisogni fondamentali della vita quotidiana, gli interventi di assistenza economica 

possono avere carattere:  
y continuativo. 
y temporaneo 
y straordinario. 

3.  L’intervento di sostegno economico può avvenire anche in concorso con l’erogazione di altre prestazioni 
e/o servizi socio-assistenziali. 

4. L’intervento di sostegno economico può essere erogato in forme alternative quali buoni pasto, buoni 
alimentari, ecc.   
 
A) Assistenza economica continuativa 
 
A 1. Possono fruire dell’assistenza economica continuativa i cittadini che si trovano in una delle seguenti 
condizioni : 
y anziani ultrasessantacinquenni, soli od in coppia 
y persone con invalidità riconosciuta superiore al 74% se invalidi civili o con 
pensione di invalidità 
y persone in tutela . 
A 2. L’assistenza economica continuativa è erogata per la durata massima di un anno, rinnovabile, previa 
verifica delle condizioni socio-economiche degli utenti. 
A 3. Non sussistono limiti temporali per i soggetti in situazione di cronicità riferita a condizioni sanitarie 
particolari (ad es. malati di AIDS, malati cronici, invalidi totali permanenti) e per i soggetti anziani in 
condizioni economiche irreversibili, senza congiunti obbligati per legge.  
A 4. In questi casi il servizio sociale professionale verifica la presenza delle condizioni particolari ogni due anni. 
A 5. Viene in ogni caso fissato in Lire 2.000.000 / Euro 1.032,91 mensili il tetto massimo erogabile per i 
contributi continuativi. Il presente tetto è rivalutabile ogni anno dalla Giunta 
Comunale sulla base degli incrementi  ISTAT. 
 
B) Assistenza economica temporanea 
 
B 1. Possono fruire dell’assistenza economica temporanea i cittadini che si trovano in una delle seguenti 
condizioni: 
y nuclei monoparentali e persone sole con figli minori a carico nel primo anno 
      successivo alla separazione/ vedovanza/ allontanamento dalla famiglia, in assenza 
      di rete parentale di sostegno. 
• Nuclei familiari un cui l’unico componente occupato perda il lavoro a causa di fallimento della ditta, messa 
in mobilità, cassa integrazione, sopravvenuta grave malattia che sia causa di licenziamento o di riduzione dello 
stipendio. 
y ex detenuti e famiglie di detenuti nel primo periodo di detenzione o successivo ad esso. 
y tossicodipendenti o etilisti in presenza di un progetto riabilitativo concordato con 
      i servizi competenti. 
y persone con modalità di vita marginali o a rischio di marginalità in presenza di un 
      progetto di reinserimento sociale. 
y giovani tra i 18 e i 21 anni già in carico al servizio con provvedimenti dell’Autorità 
      giudiziaria in presenza di un progetto di autonomia personale. 
B 2. Gli interventi di assistenza economica temporanea sono strettamente collegati ad un progetto di intervento 
individuale e globale proposto dal servizio sociale professionale. 
B 3. L’ intervento economico, definito all’interno del progetto individuale, avrà di norma una durata massima di 
mesi 6 e un tetto massimo di Lire 700.000/Euro 361,52 mensili. Il presente tetto è rivalutabile ogni anno dalla 
Giunta Comunale in base degli incrementi ISTAT. 
B 4. E’ motivo di esclusione o di interruzione dell’assistenza economica temporanea la mancanza di 
collaborazione e la non attivazione da parte del richiedente.   
 
C) Assistenza economica straordinaria per specifiche esigenze 
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C 1. Possono fruire dell’assistenza economica straordinaria i cittadini che si trovano in via  temporanea e/o per 
circostanze eccezionali a dover fronteggiare situazioni particolari senza adeguate risorse economiche. 
C 2. L’assistenza economica straordinaria viene erogata una tantum per un massimo di due volte l’anno, fino ad 
un tetto massimo di Lire 1.400.000/Euro 723,04 annuo. Il presente tetto è rivalutabile ogni anno dalla Giunta 
Comunale in base degli incrementi ISTAT.   
C 3. Le richieste di intervento economico motivate dalla necessità di acquisire prestazioni                       o 
presidi sanitari non coperti (o coperti in misura parziale) dal Servizio Sanitario                     Nazionale sono di 
norma respinte. 
C 4. L’accoglimento delle richieste di cui al comma precedente è possibile soltanto in 
presenza delle seguenti condizioni: 
y utilizzazione preventiva di tutte le possibilità offerte dal Servizio Sanitario Nazionale; 
y necessità di prevenire l’insorgenza o l’aggravamento di situazioni di maggiore 
      bisogno assistenziale in nuclei familiari in temporanea e grave situazione economica. 
C 5. L’esistenza delle condizioni di cui al comma 4 deve essere ampiamente motivata 
dall’Assistente Sociale competente. 
 

        
ART. 13 

 
Servizi domiciliari e di supporto  alla domiciliarità 
 

1. Per assistenza domiciliare si intende un insieme di prestazioni fornite presso 
 l’abitazione dell’utente riguardanti la cura della persona, della casa e dei bisogni relazionali. 

2.   Le prestazioni di assistenza domiciliare hanno lo scopo di favorire il mantenimento delle  persone nel 
proprio nucleo familiare o comunque nel normale contesto sociale,  assicurandogli interventi socio-assistenziali 
diretti a prevenire  o a rimuovere situazioni di 
bisogno, di emarginazione o di disagio, mediante un complesso di servizi sociali          coordinati 
ed integrati sul territorio, anche con i servizi sanitari.  

3.   L’assistenza domiciliare è rivolta : 
y ad  anziani, soli o in coppia, non autosufficienti o parzialmente autosufficienti; 
y a nuclei familiari con la presenza di bambini e/o di ragazzi che necessitano temporaneamente di sostegni 
socio-educativi e/o di cura; 
y a soggetti o nuclei familiari in temporanea o permanente grave limitazione dell’autonomia personale. 

4.  Le prestazioni sono assicurate in forma diretta e in forma indiretta  
5.  Le prestazioni sono definite all’interno di un piano individualizzato di intervento, elaborato, a livello 

dell’ambito distrettuale omogeneo, con il concorso delle valutazioni espresse dalle diverse professionalità, 
nell’ambito dei momenti organizzativi e con le procedure previste dalla normativa vigente. 

6.  Le prestazioni, in forma indiretta sono assicurate per un periodo massimo di mesi 12, rinnovabili, previa 
verifica della situazione socio-economica e sanitaria, fino ad un tetto massimo di Lire2.500.000/Euro 1.291,14 
mensili. Il presente tetto è rivalutabile ogni anno dalla Giunta Comunale in base degli incrementi ISTAT. 
  
 

       
ART. 14 

 
Assistenza sociale ed educativa  
 

1. L’assistenza sociale ed educativa si attua attraverso la consulenza psico-sociale ed educativa e gli 
interventi di sostegno al singolo, alla famiglia o a gruppi di soggetti a rischio, concordando con gli interessati un 
progetto volto a contrastare o risolvere situazioni di crisi e a prevenire e superare situazioni di isolamento, di 
emarginazione, di disagio o di devianza, mediante il ricorso alle risorse sociali, educative, culturali e ricreative. 

2. Per i bambini, i ragazzi e i giovani presenti nel territorio le iniziative  e i servizi sono i seguenti :  
- centri socio-educativi  
- sostegno educativo 
- centri di aggregazione e tempo libero 
- attività estive 

3. Per gli anziani e gli adulti con handicap il Comune, in collaborazione con le associazioni di volontariato e 
del terzo settore, organizza : 
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- soggiorni estivi climatici 
- attività di socializzazione 

4. Il funzionamento e l’accesso ai sopracitati servizi sono disciplinati da appositi regolamenti. 
 
 

     
ART. 15 

 
Affido familiare 
 

1. E’ un servizio che, nell’ambito della tutela dell’infanzia e del sostegno alle responsabilità familiari, 
garantisce comunque  ai bambini  e ai ragazzi, che si trovano momentaneamente in una situazione familiare 
pregiudizievole, l’accoglienza in una famiglia (L.184/80 artt. 1,2,4,5,80). 

2. Al fine di potenziare e sviluppare l’istituto dell’affidamento familiare e quale supporto per l’attività dei 
servizi sociali territoriali, si fa riferimento al Centro Affidi dei Comuni dell’Area Pistoiese  che  svolge le 
funzioni previste dalla normativa regionale quali il reperimento di famiglie e persone disponibili 
all’affidamento, la loro selezione e preparazione, la vigilanza sull’andamento dell’affido, l’attività di consulenza 
e sostegno e la promozione sul territorio.   
   
 

      ART. 16 
   
Interventi di aiuto personale 
 

1. Gli interventi di aiuto personale di cui all’art. 9, comma 2, della legge 104/92 sono diretti a soggetti in 
temporanea o permanente grave limitazione dell’autonomia personale non superabile con protesi o ausili tecnici 
o altre forme di sostegno, in concorso con l’intervento e/o le prestazioni dell’Azienda U.S.L. 

2. Gli interventi sono finalizzati a permettere lo svolgimento delle attività quotidiane, il mantenimento del 
soggetto nel proprio ambiente di vita e nel superamento di stati di isolamento e emarginazione. 

3. Gli interventi sono definiti dal Gruppo Operativo Multidisciplinare (GOM) distrettuale all’interno di un 
piano individualizzato di intervento elaborato dal concorso delle valutazioni di diverse professionalità. . 
L’Azienda Unità Sanitaria Locale e il Comune si fanno carico degli oneri secondo le rispettive competenze 
terapeutiche ed assistenziali. 
L’intervento economico del Comune viene corrisposto fino ad un tetto massimo di Lire 1.500.000/Euro 774,69 
mensili. Il presente tetto è rivalutabile ogni anno dalla Giunta Comunale in base degli incrementi ISTAT. 
  
  
 
 
 
 
     ART. 17 

 
Interventi ed attività connesse a percorsi di inclusione sociale 
 

1. Tali interventi sono  rivolti a cittadini con ridotte capacità psico-fisiche e non in grado di sostenere una 
normale attività lavorativa. 

2. Al fine di facilitare e sostenere il percorso di integrazione sociale di detti cittadini sono attivate apposite 
convenzioni tra gli Enti pubblici, privati e del terzo settore. 

3. L’Azienda Unità Sanitaria Locale e il Comune si fanno carico degli oneri relativi secondo le rispettive 
competenze terapeutiche ed assistenziali. 

4. Qualora si attivino inserimenti lavorativi per i cittadini di cui al comma 1 il Comune di Pistoia e 
l’Amministrazione provinciale, anche in coordinamento con uno o più Comuni dell’Area Pistoiese, 
programmano azioni al fine di favorire percorsi di accompagnamento nel mondo del lavoro. 
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      ART. 18 

  
Servizi semi-residenziali e residenziali 
 

1. I servizi residenziali sono finalizzati all’accoglienza, temporanea o stabile, di persone le cui esigenze 
assistenziali non possono trovare soluzione adeguata mediante altri interventi. 

2. I presidi residenziali rivolti ai bambini, ai ragazzi e ai giovani sono: 
� centro di pronta accoglienza 
� casa per la gestante e per la madre con figlio 
� casa di accoglienza per l’infanzia 
� comunità a dimensione familiare 
� casa famiglia 
� gruppo appartamento 

3. I presidi residenziali rivolti agli adulti con handicap e agli anziani sono: 
� residenze sociali assistite/ comunità alloggio/casa famiglia 
� comunità alloggio protette 
� centri residenziali 
� residenze sanitarie assistenziali 

4. I servizi semiresidenziali comprendono attività assistenziali diretti a gruppi di persone per più ore al 
giorno e per più giorni alla settimana. 
Tali servizi, in relazione alle caratteristiche dell’utenza, possono integrare altri interventi ed essere luogo di 
prevenzione, di educazione, di socializzazione, di promozione culturale e di cura della persona. 

5. I presidi semiresidenziali rivolti ai bambini, ai ragazzi e ai giovani sono:  
� centro diurno 

6. I presidi semiresidenziali rivolti agli adulti con handicap e agli anziani sono: 
� centri diurni 
� centri di aggregazione 

7. Il funzionamento, le modalità e le procedure per l’accesso degli utenti sono disciplinati da appositi 
regolamenti. 
 
 

      ART. 19 
 
Idoneità, vigilanza e controllo sui servizi di ospitalità residenziali e 
semiresidenziali 
 

1. I Servizi di ospitalità residenziali e semiresidenziali, pubblici e privati, per anziani, per disabili e per 
minori sono soggetti alla preventiva autorizzazione al funzionamento e a vigilanza da parte del Comune nel cui 
territorio sono ubicati, sulla base delle vigenti norme statali e regionali, nonchè degli appositi regolamenti, ai 
quali si rimanda. 

2. Nell’Azienda unità sanitaria locale sono istituite, in raccordo con i Comuni, la Commissione tecnica di 
vigilanza e controllo sulle strutture di ospitalità per anziani e adulti inabili e la Commissione di idoneità e 
vigilanza sui servizi residenziali e semiresidenziali per minori. 
E’ compito di dette Commissioni esprimere i pareri tecnici al Comune competente per territorio in ordine alle 
richieste di autorizzazione al funzionamento e a svolgere attività sistematica e periodica di vigilanza e controllo.  
 

 
CAPO IV  

Del Procedimento 
 

      ART. 20 
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Accesso ai servizi e  agli interventi socio-assistenziali 
 

1. L’accesso e l’erogazione delle prestazioni e dei servizi può essere attivato: 
- da parte del diretto interessato 
- da parte di un componente della famiglia 
- su  segnalazione di altri  servizi      

2. La domanda deve essere presentata al Comune di  Pistoia presso gli uffici individuati dall’Ente Locale.
       
 
 

ART. 21 
 

Procedimento per l’accesso 
 

1. La richiesta di prestazioni socio-assistenziali deve essere presentata in forma scritta, utilizzando gli 
appositi stampati, corredati da una dichiarazione sostitutiva, resa del D.P.R. n.445 del 20.12.2000, concernente 
le informazioni necessarie per la determinazione della situazione economica del nucleo familiare. 
Il modulo per la presentazione della dichiarazione sostitutiva è quello stabilito sulla base della legislazione 
all’epoca vigente. 

2. Il Comune ha facoltà di richiedere ogni documento ritenuto utile per l’istruttoria della domanda, anche 
attraverso l’istituto dell’autocertificazione. 

3. La richiesta può essere integrata con tutte le notizie, i dati e la documentazione che il richiedente  ritiene 
utili ai fini della valutazione della domanda. 

4. Il richiedente dovrà dichiarare, altresì, di essere a conoscenza che possono essere eseguiti controlli nei 
suoi confronti e del suo nucleo familiare, diretti ad accertare la veridicità delle informazioni fornite, da 
confrontarsi con i dati del sistema informativo del Ministero delle Finanze. 

5. Ai sensi e per gli effetti della L. 7.8.1990 n. 241 e successive modifiche ed integrazioni, l’interessato 
viene informato del titolare del procedimento, dell’avvio dell’istruttoria, dei tempi stabiliti per la conclusione 
del procedimento e dell’esito finale dello stesso. 

6. Ai sensi e per gli effetti della legge sulla riservatezza, l’interessato dovrà dichiarare la sua disponibilità al 
trattamento dei dati personali. 

 
 
 
                                            ART. 22 
 

Istruttoria 
 

1. La  domanda, protocollata il giorno della presentazione, deve essere corredata di tutta la documentazione 
obbligatoria. La documentazione richiesta può essere comunque prodotta entro i successivi quindici giorni. 
Trascorsi inutilmente tali giorni, la pratica viene archiviata con relativa comunicazione scritta al richiedente. 

2. L’assistente sociale, che segue il soggetto e/o nucleo, cura l’istruttoria della pratica, attua le necessarie 
visite a domicilio, redige una relazione di valutazione corredata dal progetto di intervento e da una conseguente 
proposta. 

3. Per gli interventi ad alta integrazione socio-sanitaria il progetto di intervento deve essere integrato dalle 
valutazioni delle diverse professionalità presenti nelle commissioni previste dalle normative nazionali e 
regionali. 

4. I provvedimenti definitivi emessi dalle competenti strutture comunali potranno essere impugnati presso i 
competenti organi di giurisdizione amministrativa.       

 
 

ART. 23 
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Decisione 
 

1. La pratica, istruita secondo le norme contenute nel presente Regolamento, viene trasmessa al Servizio 
Sociale Comunale o al Servizio Sociale dell’Azienda U.S.L. o all’Ufficio Decentramento per i relativi 
provvedimenti amministrativi di competenza. 

2. La decisione, da assumere entro e non oltre i sessanta giorni dalla data di completamento della domanda, 
deve contenere: 
A) in caso di accoglimento, l’indicazione delle prestazioni, l’ammontare e la durata degli interventi. 
B) in caso di non accoglimento, la motivazione del diniego.  
 3. Dovrà essere redatta una lista di attesa di quelle richieste non evase per mancanza di fondi che  saranno 
esaminate con carattere di priorità e nell’ordine cronologico di presentazione a condizione che  nelle nuove 
domande presentate vi sia parità  di bisogno di intervento. 

4. Il provvedimento relativo alla decisione assunta è comunicato per scritto agli interessati.  
5. Contro le decisioni adottate il cittadino può presentare ricorso entro trenta giorni dalla data della 

comunicazione della decisione. 
 
      
      ART. 24 
 
Norme di rinvio 
 

1. Per quanto non esplicitamente disciplinato dal presente regolamento si applicano le disposizioni contenute 
nelle normative nazionali e regionali in materia di sistema integrato di interventi e servizi sociali. 
 
 
      ART. 25 
      
Entrata in vigore 
 

1. Il presente regolamento entra in vigore il primo giorno del mese successivo alla esecutività della 
deliberazione di approvazione.  
 
 


