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COOP LA QUERCIA

CITTA” DI MORCONE

! PROVINCIA DI BENEVENTO
ENTE CAPOFILA AMBITO TERRITORIALE BOS
UFFICIO DI PIANO Via S. Maria del Giglio, n. 3
TEL/FAX 0824.957005 - PEC: ufficlodipiano.morcone. bn@asmepec.it

Provvedimento di Autorizzazione al Funzionamento e Accreditamento

Comunita Educativa a Dimensione Famillare “IL GIRASOLE”

Oy PROVWEDKMINNT D AUTOREZTATIONS AL FURESAMBENTO COMURITA EDLUSATIS, 1. o

IiL COORDINATORE DELL'UFFICIO DI PIANO DELL'AMEBITO TERRITORIALE BOS

Vista la Delibera di G.R.C. n. 320 del 3 luglio 2012 (BURC n. 42 del 9/07/2012) con la quale la Reglone
Campania ha approvato il riallineamento degli Ambitl Territoriali Soclall @ dei Distretti Sanitari per la

gestione unitaria del sistema locale dei servizi sociall e socio sanitari;

Rilevato che con la suddetta delibera della G.R.C. n. 320/2012 & stata definita la compaosizione dell’Ambito
Territoriale BOS in n. 22 Comuni, e ciod: Baselice, Campolattaro, Casalduni, Castelfranco in Miscano,
Castelpagano, Castelvetere in Val Fortore, Circello, Colle Sannita, Fragneto 'Abate, Folano di Val Fortore,
Fragneto Monforte, Ginestra degli Schiavonl, Molinara, Montefalcone di Val Fortore, Marcone,
Pontelandolfo, Reino, San Bartolomeo in Galdo, Santa Croce del Sannlo, San Giorgio La Molara, San Marco
dei Cavoti, Sassinoro;

Vista |a Convenzione per [2 gestione in forma associata del Piano Soclale di Zona di cui alla LR, n. 11/2007 e
ss.mm.il. ai sensi dell"art. 30 del D.L.gs. 267/2000 e ss.mm.ii. (T.U.E.L} tra i Comuni appartenenti al Ambito
Territoriale BOS (D.G.R.C. 320/2012) sottoscritta in data 26 marzo 2014 dal Commissarlo ad Acta che
individua il Comune di Morcone quale Ente Capofila con responsabilith organizzative e amministrative e
Fufficio competente per il rilascio del provwedimenti di autorizzazione e accreditamento per le strutture e |
serviz;

Visto PAccordo di Programma approvato dal Commissario ad Acta, dott. Giuseppe Matarazzo in data 19
glugno 2014:

Vista la LR. 23 Ottobre 2007, n. 11es.m.el.;

Visto Il “Regolamento n. 4 di attuazione della Legge Regionale n. 11 del 23 ottobre 2007, approvato con
Delibera della Glunta Regionale defla Campania n. 27 del 07,/02/2014;



Visto il “Catalogo dei servizi residenziali, semiresidenziali, territoriall e domiciliari di cui al Regolamento di
Attuazione della LR, n. 11/2007"approvato con Dellbera della Giunta Regionale della Campania n. 107 del

23 aprile 2014;

Visto il Regolamento delP Ambito Territoriale BOS di attuazione della Legge Regionale n. 11 del 23 ottobre
2007 e la relativa modulistica approvati con Verbale di Coordinamento Istituzionale n. 23 del 07 novembre

2014;

Considerato che la citata Convenzione dellAmbito Territoriale BOS, Morcone Comune Capofila, ha
individuate nell'Uficio di Piana, sito in Morcone, FAmministrazione competente titolare dell’esercizio defle
funzioni relative allautorizzazione, all'accreditamento e alla vigilanza e controlio sui titoli abilitativi e sui
servizi erogati e che per tali funzionl si avwale anche degli Uffici Tecnici e dei Servizi Sociali dei Comuni

dell’Ambito BOS;

Viste le richieste acquisite agli atti del legale rappresentante Antonio Orso della Cooperativa Sociale “LA
QUERCIA* con sede legale in Circello (BN) alla Via Bebiana n. 53, C.F.e P. VA 01144900626, assunte al prot.
n. 4847/2016 del 21 aprile 2016 "Richiesta Autorizzazione” n. 4848/2016 del 21 aprile 2016 “Richiesta
Accreditamento”, per il rilascio di provvedimento di autorizzazione e accreditamento comunita Educativa a
Dimensicne Familiare, denominata "IL GIRASOLE®, ubicata alla Via Pietro Nenni n. 8, Castelpagano (BM),

con allegata la relativa documentazione;

Vista la nota prot. n. 6709 del 1° giugno 2016 inviata al Comune di Castelpagano avente ad oggetto:
“Camunith Educativa a Dimensione Familiare 11 Girasole. Richiesta sopralluogo”;

Vista la nota acquisita al prot. del Comune di Morcone n. 11742 del 3 ottobre 2016 con la quale il
responsabile dell'Ufficio Tecnico del Comune di Castelpagano ha comunicato che a sepuito di istruttoria e
verifica della documentazione esprime parere favorevole ai fini del rilascio dell’ autorizzazione al

fundionameanto della struttura de quo;

Ritenuto necessario procedere al rilascio dei provwedimenti richiesti aila luce della normativa regionale in

premessa indicata;

Con le premesse e le specificazion contenute In narrativa che qui si intendono integralmente riportate

anche se non materialmente trascritte,



AUTORIZZA

in esecuzione della normativa richlamata nelle premesse,

Al sensi del Regolamento di attuazione della Legge Regionale 23 ottobre 2007, n. 11, la struttura comunita
Educativa a Dimensione Familiare denominata “IL GIRASOLE®, ubicata alla Via Pletro Nenni n. g8
Castelpagano (BN), per attivith residenziali per minori di etd compresa tra i 4 ed i 13 anni con una
ricettivita massima di n. 6 (sei) ospiti + 1 (uno) ospite, cosl come previsto dal Catalogo
regionale, con prestatore La Quercia - Cooperativa Sociale - sede legale in Circello alla Via Bebiana

n. 93 - CF. e P. IVA 01144900626, legale rappresentante Antonio Orso;
ACCREDITA

la struttura comunitd Educativa a Dimensione Familiare denominata “IL GIRASOLE", ubicata alta Via Pletro
Nenni n. 8, Castelpagano (BN), per attivitd residenziali per minori di etd compresa | 4 ed i 12 anni con
una ricettivita massima di n. 6 (sel) ospiti + 1 {uno) ospite, cosl come previsto dal Catalogo
regionale, con prestatore La Quercia - Cooperativa Sociale - sede legale in Circello alla Via Bebiana n. 93
- C.F. e P. WA 01144900626, legale rappresentante Antonio Orso;

5l richiede, altresl, di osservare gl obblighi generali del citato Regolamento regionale, nonché:

Osservare scrupolosamente le prescrizioni previste dal citati Regolamenti e dalla vigente normativa
relativamente alle prestazioni da assicurare agli ospiti e, In particolare, alla capaciti ricettiva;

Assleurare il funzionamento nell’arco delle 24h per tutto Fanne, azioni svolte a dare risposte ai bisogni dei
minorl, realizzazione del piano individuale, al rientro nei propri contesti famillar, realizzazioni di programmi
di affido e adozione.

Presentare con cadenza semestrale una relazione sugli ospiti e sulle attivith svolte;

Comunicare, in caso di variazione temporanea di uno o pill elementi del servizio, all'’Amministrazione

competente, entro 10 gg. dalle intervenute variazioni, spedificando la causa della variazione e | tempi della

sua permanenza;
Comunicare, entro 10 giorni dal verificarsi dell'evento, all'Amministrazione competente ogni eventuale

sospensions o cessazione dell*attivitd.

Il presente provvedimento potrd essere revocato a seguito del venir meno di uno del requisiti di cui al
Regolamento regionale n. 4/2014, di attuazione della Legge Regionale 23 ottobre 2007, n. 11, receplto
dall’Ambito Territoriale BOS con verbale di C.I, n. 23 del 7 novembre 2014,



Il presente provvedimento viene inviato a mezzo PEC al sindaco pro-tempore del Comune di Castelpagana,
alla Regione Campania — Direzione Assistenza soclale @ pubblicato all’albo pretorio on-line del Comune di

mMorcone, Ente Capofila.

Morcone, | 5 ottobre 2016




