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AVVISO PUBBLICO

Avviso pubblico per individuare cooperative sociali per la cogestione di 12 Progetti Terapeutici Individualizzati
attraverso la "manifestazione di interesse " a cogestire specifiche iniziative riabilitative sugli assi abitare, lavoro,
socialità pubblicatoall'albo dell'ASP e sul sito web aziendalewww.asp.sr.it.

Con scadenza Z> 3 (H /4.0/6

IL DIRETTORE GENERALE

rende noto che questa Azienda Sanitaria Provinciale di Siracusa

INDICE

Un pubblico avviso per costituire una parternership da un minimo di tre a un massimo di cinque cooperative
sociali per la cogestione di 12 Progetti Terapeutico Individualizzati (PTI) finalizzati alla sperimentazione dei
budget di salute ed alla capacitazione sociale degli utenti, secondo l'asse casa, lavoro, socialità, nell'ambito della
provincia di Siracusa.
Progetto Obiettivo P.S.N. 2013 - Linea progettuale 19 Salute Mentale - Progetto TSMEA-DGPC -Tutela della
Salute Mentale in Età Adulta - Disturbi Gravi Persistenti e Complessi. Progetto esecutivo approvato con delibera
n. 437 del 26 maggio 2016.

Contenuti della cooperazione
Asse casa

Il gruppo appartamento o la comunità alloggio possono accogliere utenti a termine del percorso
terapeutico in comunità o che arrivano da altre realtà abitative (altre strutture terapeutiche come case
famiglia e così via).
Possono accedere a questa soluzione abitativa anche persone che non necessariamente si trovano nella
condizione di dover essere dimesse da una comunità, ma attraversano una condizione clinica più o
meno analoga a quella di un ospite in fase di dimissione.
Il programma psico-riabilitativo e di inclusione sociale del gruppo appartamento è rivolto a persone che
soffrono di disturbi psichiatrici ma che dal punto di vista psicopatologico hanno raggiunto una
condizione:

• Di equilibrio psichico apprezzabile, che trovi un suo riscontro anche in una stabilità nella vita
socio-relazionale

• Un'alleanza terapeutica forte, che deve prevedere un'effettiva assunzione di responsabilità da
parte del paziente, e che non sia quindi vissuta in termini eccessivamente passivi e dipendenti

• Una buona compliance farmacologica
• Una progettualità da poter condividere con le famiglie e i servizi invianti, che permetta di

concepire questa fase della cura come propedeutica ad un effettivo reinserimento del paziente in
ambiti non istituzionali.

Asse lavoro

I percorsi di supporto all'impiego IPS sono nati per fornire a persone con disturbi psichici un
supporto nella ricerca, nell'ottenimento e nello svolgimento di un lavoro, all'interno di un contesto
occupazionale di tipo competitivo.

Alla base dei percorsi c'è l'applicazione del metodo IPS (Individuai Placement Support) che prevede



un approccio non assistenziale agli utenti, bensì incentrato sull'empowerment personale e la
responsabilizzazione, che si concretizza in azioni di accompagnamento e supporto costante e
continuativo dell'utente nella ricerca e nell'inserimento sociale e lavorativo.

Asse socialità
E' un servizio di aiuto alla persona affettada patologia psichiatrica ed alla sua famiglia con la finalità
di mantenerla nel proprio ambiente familiare, che prevede la cura della persona, della casa ed
accompagnamento.
L'educatore ha il compito di prestare un servizio diretto soprattutto alla promozione e allo sviluppo
della vita di relazione, cogliendo le naturali tendenze individuali del malato, conducendolo ad una vita
qualitativamente migliore, offrendogli le pari opportunità sia dal punto di vista ricreativo che
lavorativo, trasformando il paziente in persona attiva che sa gestirsi e rendersi utile alla stessa società.
Il servizio di aiuto all'utente psichiatrico vuole garantire una buona autonomia di vita presso la sua
abitazione, perché vivendo a casapropria, è più facile mantenere rapporti con i propri familiari e con i
vicini di casa. Il servizio garantisce una serie di prestazioni socio-assistenziali quali: supervisione della
cura e igiene della persona, accompagnamento per l'espletamento di attività extra-domestiche (es.
acquisto generi alimentari, pagamento bollette ...), sostegno e recupero dell'autonomia personale,
inserimento nel territorio.

Sarà dunque competenza della Cooperativa Sociale:

- stimolare e promuovere le abilità personali;
- promuovere lo sviluppo delle modalità di comunicazione e di autocontrollo;
- favorire la formazione di competenze utili ad una maggiore indipendenza ed autonomia;
- controllo e gestione degli stati affettivi ed emotivi.

112 PTI selezionati attraverso il lavoro congiunto dei tre SMA del DSM, sono così ripartiti:
n. 6 PTI per utenti del territorio dello SMA1 di Siracusa di cui 4 sono residenti a Siracusa e 2 nel
territorio di Floridia.

n. 3 PTI per utenti del territorio dello SMA2 di cui 1 residente a Lentini, 1 residente a Francofonte e 1
ad Augusta.
n. 3 PTI utenti del territorio dello SMA 3 di Noto di cui 1 residente a Rosolini, 1 residente ad Avola, 1
residente a Pachino.

1) PTI presentati dallo SMA 1, SMA 2, SMA 3: durata e tempi di realizzazione.
Per esemplificare i PTI sono stati numerati e ad ogni numero viene associato il PTI corrispondente all'utente cui
si riferisce.

I PTI dello SMA1 sono i numeri 1 (asse lavoro), 2,3,4,5,6 (asse socialità).
I PTI dello SMA 2 sono i numeri 7,8,9 (asse socialità)
I PTI dello SMA 3 sono i numeri 10 (asse Casa per tre mesi), 11 (asse socialità con affiancamento di un
insegnante di lingua tedesca), 12 (asse casa -semi-residenzialità per 8 mesi).

A) progetti individualizzati per lo SMA 1 da attivare nel territorio di Siracusa e Floridia attraverso
l'utilizzo del budget di salute

il PTI n° 1 prevede interventi mirati all'inserimento lavorativo (asse lavoro) con il metodo IPS attraverso
l'intervento di un operatore della cooperativa con la qualifica di operatore IPS;
l'operatore IPS sarà impegnato presso il CSM di Siracusa 4 ore la settimana per 25 settimane, dovrà affiancare
l'utente nella ricerca di un lavoro rendendosi disponibile a seguire anche un piccolo gruppo di utenti ( non
superiore a 5) .

I PTI n° 2,3,4,5,6 sono orientati al supporto dell'utente attraverso interventi socio-riabilitativi psico -
educazionali (asse socialità).



Gli interventi socio-riabilitativi previsti nei PTI n° 2,3,4 verranno avviati presso il territorio di Siracusa
mentre i medesimi interventi per i PTI n° 5,6 saranno attuati nel territorio di Floridia.
I percorsi realizzativi dei progetti riferiti all'asse socialità vedranno impegnati un terapista della
riabilitazione psichiatrica e/o educatore o psicologo, con un impegno orario di 4 ore settimanali per 25
settimane.

B) progetti individualizzati perlo SMA 2 da attivare attraverso l'utilizzo del budget di salute

i PTI n°7,8,9 prevedono interventi socio- riabilitativi psico-educazionali (asse socialità).
I percorsi realizzativi dei progetto riferiti all'asse socialità vedranno impegnati un terapista della
riabilitazione psichiatrica e/o educatore o psicologo, con un impegno orario di 4 ore settimanali per 25
settimane.

Gli interventi suddetti saranno attuati per il PTI n°7 nel territorio di Lentini, per il PTI n°8 nel territorio di
Francofonte, per il PTI n°9 nel territorio di Augusta.

C) progetti individualizzati per lo SMA3 da attivare attraverso l'utilizzo del budget di salute

il PTI n°10 prevede l'inserimento per un periodo di tre mesi attraverso Cooperativa Sociale in struttura
residenziale tipo gruppoappartamento ( asse casa) sita nel contesto urbano del comune di Rosolini (Sr),
assicurando vitto, alloggio e assistenza con personale adeguato per 24 ore; la cooperativa cogestirà il
paziente con l'ambulatorio territoriale salute mentale di Rosolini e provvederà a tenere vivi i contatti
dell'utente con la famiglia di origine.
il PTI n°ll prevede interventi socio- riabilitativi psico educazionali (asse socialità)
I percorsi realizzativi dei progetto saranno attivati nel territorio di Pachino e vedranno impegnati un
terapista della riabilitazione psichiatrica e/o educatore o psicologo, con un impegno orario di 4 ore
settimanali per 25 settimane.
II PTI n° 11 prevede inoltre che la cooperativa incaricata nell'ambito asse socialità, favorisca nel paziente
l'apprendimento della lingua tedesca con l'ausilio di un insegnante, due ore la settimana, per 25 settimane.
Il PTI n° 12 prevede l'inserimento del paziente presso una struttura semi-residenziale sita nel territorio
di Avola per un periodo di 8 mesi assicurando vitto e assistenza con personale adeguato dalle 8,00 alle
18,00. La cooperativa cogestirà il paziente con l'ambulatorio territoriale di Avola e manterrà i contatti
con la famiglia di origine.

E' prevista l'istituzione di una equipe mista tra operatori di ciascuno SMA del CSM e le coop. affìdatarie,
finalizzata alla revisione dello stato di avanzamento del progetto e al monitoraggio delle attività, composta
dall'equipe dello SMA che segue il caso e l'equipe della cooperativa che segue il PTI.
Sono previsti incontri mensili in cui l'equipe sarà impegnata a svolgere l'attività di monitoraggio dei PTI.

2) Monitoraggio delle attività:

Gli S.M.A. provvederanno alla valutazione ex ante, in itinere ed ex post. La valutazione ex ante analizzerà i
punti di forza e di debolezza e l'impatto atteso delle azioni previste. La valutazione in itinere verificherà la
correttezza dell'impostazione, indicando il grado di avanzamento delle attività promosse, le difficoltà incontrate
ed i possibili correttivi a cui dar vita per migliorare la performance. La valutazione degli esiti avverrà a
conclusione attraverso l'applicazione di specifiche Scale di Valutazione (VADO) che saranno
somministrate in fase iniziale, durante e a conclusione del percorso riabilitativo.
La valutazione ex post-dalie indicazioni già disponibile delle precedenti valutazioni (ex ante ed itinere),
dall'impiego delle risorse, dell'efficacia e dell'efficienza dell'operazione, dai fattori di successo o insuccesso
registrati nel corso dell'attuazione, consentirà di orientarsi sulla metodologia attivata nel trattamento riabilitativo
in previsione di una risposta appropriata ai bisogni specifici dell'utente e la consequenziale continuità del
progetto in caso di nuovo finanziamento per la successiva annualità.

3) Costi del budget di salute
Per l'asse casa (PTI n°10) sarà corrisposta la somma di € 800,00/mese quale retta per un totale di € 2.400,00 per
tre mesi;



Per la semi-residenzialità ( PTI n°12) sarà corrisposta la somma di 350,00 euro mensili, quale retta, per un
totale di 2.800,00 per 8 mesi.
per l'asse socialità ( PTI n°2,3,4,5,6,7,8,9,l 1) è prevista la figura del terapista della riabilitazione psichiatrica
e/o educatore, psicologoper un totale di 900 ore x € 20,00/ora per un importo nelle 25 settimane di €18.000,00
tutto incluso;
Nell'ambito Asse Socialità è prevista la presenza nel PTI n° 11 di insegnante di tedesco per un totale di 50 ore x
20,00 euro l'ora per un importo totale nelle 25 settimane di euro 1.000,00, tutto incluso.
Per l'asse lavoro ( PTI n°l) è prevista la figura di operatore con qualifica IPS per un totale di 100 ore x euro
20,00 ora per un importo nelle 25 settimane di euro 2.000,00, tutto incluso.
oneri di gestione, IVA, assicurazioni, € 7.860,00
totale comprensivo di IVA se dovuta ed altri oneri di 34.060,00

4) numero cooperative che saranno impegnate nel progetto
La cogestione del progetto sarà affidata a un minimo di 3 cooperative e un massimo di 5 cooperative, nel modo
seguente:
asse casa - fino a n. 2 cooperative
asse lavoro e asse socialità - fino a n. 3 cooperative

5) Requisiti per l'accesso alla convenzione
• Possono accedere alla convenzione:

a) cooperative sociali iscritte all'albo regionale nella sezione inabili che abbiano comprovata esperienza in
attività svolte nell'ambito della Salute Mentale, i cui statuti soddisfino le condizioni previste al comma 2
dell'art. 143 del D.Lgs. n. 50/2016

• Titoli preferenziali per l'assegnazione della convenzione
a) Avere svolto attività attinenti l'oggetto (per l'asse casa, per l'asse socialità e per l'asse lavoro) con
amministrazioni pubbliche.

Modalità di selezione

La selezione delle proposte sarà effettuata da apposita commissione tecnica nominata dal Direttore Generale.

Modalità di formulazione delle richieste di partecipazione all'avviso per la stipula della convenzione
La domanda, redatta in carta semplice e in busta chiusa, recante all'esterno la ragione sociale del mittente,
dovrà essere indirizzata al Protocollo Generale dell'ASP di Siracusa e riportare la seguente scritta
"contiene istanza di convenzionamento per cogestione PTI."
Tale istanza deve essere corredata dalla seguente documentazione:
1)dichiarazione sostitutiva, rilasciata ai sensi del DPR n. 445/2000, sottoscritta dal legale rappresentante,
corredata da copia fotostatica del documento di identità del sottoscrittore, redatta secondo il modello allegato A
al presente avviso, del quale ne forma parte integrante e sostanziale, a dimostrazione del possesso dei requisiti
di ordine generale e per l'accesso alla convenzione:
2)dichiarazione sostitutiva, redatta con le modalità di cui al superiore punto 1) nella quale vengano indicate:
a) le collaborazioni effettuate con le amministrazioni pubbliche con indicazione dei soggetti, dell'oggetto, del
periodo (titoli preferenziali);
3) curriculum della cooperativa ed elenco con qualifica degli operatori professionali che saranno impegnati nel
progetto.

Ladomanda di partecipazione deve essere presentata entro il giorno %3 /// /^Q^ a tal fine, fa fede il timbro
e la data dell'Ufficio Protocollo Generale della ASP. Tale ufficio è aperto dalle ore 9,00 alle ore 13,00 di tutti i
giorni feriali e dalle ore 15,00 alle 17,00 del martedì e giovedì, con esclusione della giornata del sabato.

Per ulteriori informazioni rivolgersi alla dr.ssa Danila Rosa tei. 0931 484930 - fax 0931 484798 - e-mail
affari.generali(«)asp.sr.it

IlDirettore Generale

D^.\^alvatore Brugaletta
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DELIBERAZIONE DEI. DIRETTORE GENERALE

Data _QTL Ìl-A

OGGETTO: avviso pubblico per individuare cooperative secali con esperienza nell'ambito della
salute mentale, per la cogestione di n. 12 Progetti Terapeutici Individualizzati finalizzai, alla
sperimentazione dei budget di salute ed alla capacita/ione sociale degli utenti. Progetto Obiettivo
PSN 2013. _=========.==.-----=

Dimostrazione delia compatibilità economica

Bilancio 2016

Centro di costo

Conto economico

Budget assegnato

Budget già utilizzato

Budget disponibile ___

da cui prelevare la spesa prevista per il presente

atto, pari ad R

Disponibilità residua

di budget fc

Non comporta spesa

1S Direttore/Responsabile

dell'U.O.C/U.O.S.

Visto U Responsabile deH'U.O.C.

Economico Patrimoniale

U.O.C. AFFARI GENERALI

Proposta n° Rhc\ del l ZSEI MÌB_

11 Direttore della U.O.C.

Affari Generali

Di/ssa Lavinia Lo Curzio

u

^^^?^Z^^l^n^on D.P.R.S.. n. 202/Serv. 1/SG del 24.06.2014, assistito dalla D.ssa
Sut?zia Carveni consunzioni di Segretario, ha adottato la seguente debberà sulla base della proposta d,
seguito riportata

•HIT/UTb, alj deUa sede ,egale dell'Azienda, siti in C.so Gelone 17 - Siracusa .1 Direttore
nei locai



lì Direttore delia U.O.C. Affari vunviafi

Dr,ssa Lavinia Lo Curzio

ri I .nRP?1,

PREMESSO clic:

- con delibera n. 437 del 26.05.2016 veniva approvato, tra l'altro, ira i Progetti Obiettivo di Piano
Sanitario Nazionale 2013, il Progetto esecutivo dal titolo: 19.2 -Programma regionale ed
internazionale di implementazione delle azioni di tutela della salute mentale in età adulta
programmate dal PANSM per l'area bisogni prioritaria: disturbi gravi persistenti e complessi":
- nella stessa veniva dato atto che il costo complessivo del progetto trova capienza nel
finanziamento dedicato PASM - PSN 201 3;

PRESO ATTO CHE:
- con nota del 05.07.2016 prot. n. 557 il Coordinatore del Dipartimento Salute Mentale faceva
richiesta di porre in atto una procedura, mediante avviso pubblico, per la ricerca di cooperative
sociali per la realizzazione di parte degli obiettivi del Progetto di Piano Sanitario Nazionale 2013
- Intesa Stato Regione del 08.07.2010- 76/CSR Linea Progettuale 19 - Superamento OPG e
Salute mentale TSMEA - DGPC- Tutela della salute Mentale in età adulta - Disturbi gravi
persistenti e complessi - 19.2 "Programma regionale ed internazionale di implementazione delle
azioni di tutela della salute mentale in età adulta programmate da! PANSM per l'area di bisogni
prioritaria: "disturbi gravi persistenti e complessi;
- nella stessa nota si precisava che il progetto esecutivo adottato dalla Salute Mentale dell'ASP 8
prevede di impegnare delle somme destinate al budgetdi salute con "interventi mirati alla persona
e finalizzati alla realizzazione di progetti di vita personalizzati in grado di garantire l'esigibilità
del diritto alla salute attraverso l'attivazione di interventi sociosanitari integrati". Tra gli aspetti
innovativi del progetto sono da considerare la sperimentazione dei budget di salute applicati ai
PTI e l'inserimento lavorativo di soggetti disabili psichici;
- nella stessa, ancora, sono stati precisati gli elementi tecnico-prestazionali necessari per la
predisposizione dell'avviso pubblico, indicando inoltre i necessari requisiti specifici che ie
cooperative partecipanti devono possedere per accedere alla convenzione;

DATO ATTO che per la realizzazione di detto progetto è stata destinata dal Servizio Salute
Mentale la somma complessiva di 6 34.060,00 IVA e altri oneri inclusi, a valere sui fondi
vincolati PSN 2013;

RILEVATO che, ai sensi dell'art. 143 del nuovo codice dei contratti di cui al D.Lgs. n. 50/2016
non trova applicazione nella fattispecie in oggetto detto codice, fermi restando i principi di
economicità, efficacia, imparzialità, parità di trattamento, trasparenza, proporzionalità, pubblicità,
ai sensi dell'art. 4 dello stesso codice;

RITENUTO, per quanto sopra, di rendere pubblica la predetta procedura di reperimento di una
cooperativa sociale in possesso dei requisiti necessari per il convenzionamento, pubblicando il
relativo avviso sul sito internet ed all'albo aziendale;

RITENUTO, inoltre, di approvare lo schema di avviso pubblico per l'individuazione di
cooperative sociali cui poter affidare la cogestione di n. 12 PTI nelPambito del progetto Tutela
della salute mentale in età adulta - disturbi gravi persistenti e complessi

-Si

Attestata la legittimità dell'atto, nonché la correttezza formale e sostanziale dello stesso;



PROPONI.-: dì

nnrocedcrc aila indi/Jone di apposito avviso pubblico per la individuazione di cooperarne
Si iscritte nella sezione inabili econ esperienza nell'ambito della Salute Mentale cu, alnda,e
a coltone di n. 12 Prouetli Terapeutici Individualisti (P'!i) nell'ambito del Piogeno
-implementazione delle azioni di tutela della salute mentale in età adulta - disturbi gravi
^pTovare "'avviso pubblico per la individuazione di cooperative sociali .scritte nella sezione
inabli e con esperienza nell'ambito della Salute Mentale, cu, alhdare la cogestione , n
Prooetti Terapeutici Individualizzati (PTI) nell'ambito del Progeiio -implementazione de Razioni
di tutela della salute mentale in età adulta -disturbi gravi persistenti ecompiessi', che allegato a,
presente provvedimento ne forma parie integrante esostanziale:

3) disporre la pubblicazione dell'avviso pubblico di cui al punto precedente all'albo esul sito
web aziendale

4) dare atto che al finanziamento per la realizzazione del progetto di cui trattasi, pan ad €
34.060,00 si provvedere con i fondi vincolati PSN 2013 linea progettuale 19.

5) dare mandato alla UOC Affari Generali di porre in essere tutti gli adempimenti
conseguenziali;

6) Rendere il presente provvedimento immediatamente esecutivo ai sensi dell'art.65, comma 7
della L.R. n.25/93 così come sostituito dall'art. 53 della L.R. n.30/93, al fine d, avviare al più
presto il progetto di cui trattasi.

Siracusa,

Il Responsabile dell'UOS
Affari Generali

Dr.ssa Danila Rosa

Il Direttore dell'U.O.C.

rAffari Generali
Drjssa Lavinia Lo Curzio

Pareri del Direttore Amministrativo e dei Direttore Sanitario
(ai sensi dell'art. 3, commi 1-quinquies e7, del D.Lgs. 502/92 es.m. ei. )

Parere favorevole
Il Direttore AmpCpijStrativo

( Dr. Giuseppe'-fir-èella )

Sul presente atto viene espresso

Parere favorevole

Il Direttore Sanitario

( dr. Anselmo r clu )

•Rv^-



1S Direttore Ccì'seraie dell'Azienda Sanitaria IR'ovineRRe di Siracusa

lh\ Salvatore Brugaletia

- Preso atto della proposi;, di deliberazione che precede e che qui si intende di seguito riportata e
trascritta:

•• Preso atto che il Dirigente Responsabile della UOC che propone il presente provvedimento,
sottoscrivendolo,"attesta clic lo stesso, a seguito dell'istruttoria effettuata, nella forma e nella
sostanza è totalmente legittimo ed utile per il servizio pubblico, ai sensi e per gli effetti di quanto
disposto dall'art. 3 del D.L. 23.10.1996 n. 543 come modificato dalla legge 20.12.1996 n. 639;
- Acquisiti i pareri favorevoli del Direttore Sanitario e del Direttore Amministrativo;

DELIBERA

Secondo la superiore proposta formulata dal Dirigente Responsabile dell'U.O. proponente e per i
motivi espressi nella medesima:
l)procedere alla indizione di apposito avviso pubblico per la individuazione di cooperative
sociali iscritte nella sezione inabili e con esperienza nell'ambito della Salute Mentale, cui affidare
la cogestione di n. 12 Progetti Terapeutici Individualizzati (PTI) nell'ambito dei Progetto
"implementazione delle azioni di tutela della salute mentale in età adulta - disturbi gravi
persistenti e complessi".

2) approvare Ravviso pubblico per ia individuazione di cooperative sociali iscritte nella sezione
inabili e con esperienza nell'ambito della Salute Mentale, cui affidare la cogestione di n. 12
Progetti Terapeutici Individualizzati (PTI) nell'ambito del Progetto "implementazione delle azioni
di tutela della salute mentale in età adulta- disturbi gravi persistenti e complessi", che allegato al
presente provvedimento ne forma parte integrante e sostanziale;

3) disporre la pubblicazione dell'avviso pubblico di cui al punto precedente all'albo e sul sito
web aziendale

4) dare atto che al finanziamento per la realizzazione del progetto di cui trattasi, pari ad €
34.060,00 si provvedere con i fondi vincolati PSN 2013 linea progettuale 19.

5) dare mandato alla UOC Affari Generali di porre in essere tutti gli adempimenti
conseguenziali;

6) Rendere il presente provvedimento immediatamente esecutivo ai sensi dell'art.65, comma 7
della L.R. n.25/93 così come sostituito dall'art. 53 della L.R. n.30/93, al fine di avviare al più
presto il progetto di cui trattasi.



IL SLGRLTARIO VEPVALIZZAN'I
(l).ssa Malia Letì,£iàsCarveni)

,.oRR''

r»

i>Re :t'ìxjrr^sèn r r a r i•
( Dr. Saivatoj^Biimaletia )

CERTIFICATO Dì PUBBLICAZIONE

Il sottoscritto attesta, su conforme dichiarazione del personale incaricato dell'affissione, che la
presente deliberazione è stata affissa all'Albo dell'Azienda Sanitaria Provinciale.di Siracusa ai
sensi e per gli effetti dell'art.53 della R.R. n.30/93 e successive modificazioni
dal «ionio al giorno

Siracusa.

IL RESPONSABILE DI SEGRETERIA

(Dott.ssa Maria Letizia Carveni)

Lapresente deliberazione è stata notificata al Collegio Sindacale in data
Prot. n°

IL RESPONSABILE DI SEGRETERÌA

( dott.ssa Maria Letizia Carveni )

La presente deliberazione E' COPIA CONFORME ALL'ORGINALE PER USO AMMINISTRATIVO

Siracusa,

IL RESPONSABILE DI SEGRETERIA

( dott.ssa Maria Letizia Carveni )


