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Presidente PAOLO OMOBONI
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Spesa prevista Conto Economico Codice Conto Anno Bilancio

L’anno 2023, il giorno 1 del mese di agosto alle ore 09:30 nella Sala riunioni della S.d.S. Mugello in Via P. Togliatti n. 29 
a Borgo San Lorenzo, si è riunita l'Assemblea, su convocazione del Presidente. Risultano presenti:

ente rappresentante peso voti presente
Barberino di Mugello Giampiero Mongatti Sindaco 11,51% x

Borgo San Lorenzo Paolo Omoboni Presidente 18,84% x

Dicomano Donatella Turchi Delegato 6,26% x

Firenzuola Giampaolo Buti Sindaco 5,23%

Marradi Marzia Gentilini Delegato 3,16% x

Palazzuolo sul Senio Iacopo Menghetti Delegato 1,06% x

Scarperia e San Piero Loretta Ciani Delegato 12,56% x

Vicchio Rebecca Bonanni Delegato 8,38% x

Azienda USL Toscana Centro Marco Brintazzoli 3149/2023 Delegato 33,00% x

Riconosciuta la validità della seduta per la presenza di un numero di componenti pari al 51% delle quote di partecipazione.

Organismi/nominativo presidente presente assente

Comitato di partecipazione Sauro Verdi x

Consulta terzo settore Luciano Neri x
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fascicolo
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L’ASSEMBLEA DELLA SOCIETÀ DELLA SALUTE DEL MUGELLO

VISTI gli art. 70 ss. della L.R.T. n. 40/2005, recante disposizioni in materia di “Disciplina del Servizio 
Sanitario Regionale”, i quali istituiscono e disciplinano le Società della Salute quali enti per l’integrazione 
delle attività sanitarie, socio- sanitarie territoriali e socio-assistenziali;

DATO ATTO che nella seduta assembleare di questa S.d.S. del giorno 23.12.2009, alla presenza
dei rappresentanti degli Enti aderenti al Consorzio, il notaio incaricato ha proceduto con atto
pubblico al rogito  della  modifica  della  Convenzione  costitutiva  (registrata  con  rogito  notarile  il
23.12.2009 – reg. n. 12037 del 30.12.2009) e dello Statuto di questo Consorzio successivamente alla
visione degli atti già approvati da tutti i Consigli comunali e dal Direttore Generale dell’Azienda USL 10
di Firenze;

CONSIDERATO che con la deliberazione dell’Assemblea n. 26 del 29.12.2014 il Consorzio ha
manifestato la volontà di continuare la gestione unitaria dell’intero complesso di funzioni sociali e
socio-sanitarie affidatele dai soci ai sensi della Convenzione sopra citata trasmettendo, con
deliberazione dell’Assemblea n. 3 del 30.03.2015, tutta la documentazione che attesta l’esistenza dei
requisiti previsti dall’art. 71 novies decies della LRT n. 40/2005;

VISTO  il Regolamento di organizzazione di questa S.d.S. che prevede che la Struttura/Ufficio
proponente sia anche il responsabile del procedimento istruttorio ai sensi della l.n. 241/1990 e che
lo stesso sottoscriva gli atti del Direttore in caso di sua assenza o impedimento;

DATO ATTO che non sono stati segnalati dai Responsabili del presente atto conflitti di interesse ex
art. 6-bis l.n. 241/1990;

VISTA la deliberazione assembleare n. 5 del 16.05.2022 con la quale è stato nominato il Sindaco di
Borgo San Lorenzo, Dott. Paolo Omoboni, quale Presidente di questa S.d.S.;

VISTO il Decreto del Presidente n. 3 del 24.11.2021 di nomina del Dott. Marco Brintazzoli quale 
Direttore di questa S.d.S.;

VISTI i seguenti atti di questa S.d.S.:
- la Deliberazione dell’Assemblea di questa S.d.S. n. 21/2015 di approvazione del “Regolamento Siste-

ma integrato dei servizi socio sanitari e socio assistenziali della S.d.S. Mugello”;
- il Provvedimento del Direttore n. n. 114 del 17/10/2022 di nomina della Dott.ssa Alessandra Pini

quale responsabile con posizione organizzativa dell’Ufficio Alta Integrazione e servizi socio assisten-
ziali Vicario del Direttore in caso di sua assenza/impedimento, per la materie di competenza della
S.d.S Mugello;

- il Provvedimento del Direttore n. 81 del 27/07/2022 della nomina della Sig.ra Serena Nenci quale Re- 
sponsabile con posizione organizzativa dell’Ufficio Bilancio e Programmazione Economica;

- la Deliberazione dell’Assemblea n. 34 del 27/12/2022 di approvazione del bilancio preventivo econo- 
mico anno 2023 e del bilancio pluriennale 2023/2025;

- la Deliberazione dell’Assemblea n.5 del 28/02/2023 di approvazione del (POA) 2023 programma
operativo annuale della Società della Salute del Mugello;



RILEVATO che :
- Il Servizio Sociale Integrato (SIM) ha previsto all’interno della propria organizzazione la
strutturazione di una “Rete Sociale per l’accoglienza e l’accompagnamento dei richiedenti asilo e titolari
di protezione che sono in carico al progetto Sistema Accoglienza e Integrazione SAI UMCM attraverso
la definizione di percorsi sociali e socio-sanitari integrati capaci di interconnettersi ed integrarsi con le
articolazioni organizzative dell’Azienda Sanitaria Toscana Centro e con le Amministrazioni Comunali”;
- Lo scopo è realizzare una risposta organizzativa del servizio sociale territoriale orientata ad una
sistematica integrazione con i percorsi di accoglienza per i cittadini immigrati richiedenti asilo e titolari
di protezione ed orientata ad una presa in carico di medio – lungo periodo;
- Per il raggiungimento di tali obiettivi si sono previste nuove modalità organizzative con la costituzione
di un Coordinamento Sds che sia riferimento per una rete integrata di un servizio welfare in cui
includere anche l’utenza immigrata;
- Questo livello organizzativo si integra con le altre unità organizzate all’interno del SIM, quali il servizi
ACOT (continuità ospedale/territorio) il Sistema “SEUS ”, la rete Codice Rosa;

RICHIAMATO il  documento allegato sotto la lettera A) redatto dal SIM e dagli  operatori  SAI
coordinatore nel quale sono riportati gli obiettivi, le Responsabilità , la descrizione dell’attività, la
struttura organizzativa sds :

- Dopo una fase di  sperimentazione  negli  anni  scorsi  di  varie  modalità  organizzative,  si  rende
opportuno, valorizzando l’esperienza già maturata, definire come scopi in modo organico e
sistematizzato:
1) all’interno della struttura SIM un’organizzazione stabile che sia di affiancamento alle assistenti sociali
che curano la presa in carico e faciliti i rapporti il Progetto SAI UMCM, al fine di potenziare la funzione
di accompagnamento ai percorsi territoriali;
2) i compiti, le funzioni e le modalità del raccordo operativo fra gli operatori SIM e SAI UMCM;
3) le modalità di accesso ai percorsi ed interventi SIM, come delineato al punto 3.

Gli obiettivi generali sono:
 assicurare la continuità del progetto con la persona e le dimissioni dal progetto SAI ;
 contenere gli interventi in urgenza;
 promuovere l’appropriatezza delle risorse sia domiciliari di supporto alla genitorialità che di 

orientamento al lavoro e all’abitare.

Si prevede che all’interno dell’attuale struttura organizzativa del Servizio Sociale Integrato siano
individuate specifiche figure garanti dell’attivazione della procedura e facilitanti l’integrazione operativa
: il Coordinatore Sociale, le P.O. integrazione sociosanitaria e P.O. tutela minori.
Sarà compito di tali figure sostenere e gestire le principali criticità in relazione alle attività e interventi di
servizio sociale.

La sua Struttura si articola:
1. Direzione: Coordinatore dei Servizi Sociali;
2. Staff: P.O. integrazione socio sanitaria-Seus, P.O. Tutela minori.

Lo Staff, al bisogno è integrato con le referenti ACOT , Codice Rosa , emergenza abitativa.



Con le seguenti funzioni:
1. individuare e mitigare situazioni critiche e monitorare la procedura;
1. sviluppare particolare interlocuzione professionale-operativa con strutture sanitarie e sociali
territoriali;
2. realizzare le più opportune modalità di raccordo con il Sistema dei Servizi Sociali delegati alla 
Sds ed il relativo accesso alle prestazioni;
3. definire il raccordo con il Sistema SEUS per gestire l’ emergenza sociale;
4. effettuare verifiche volte a garantire la sicurezza delle prestazioni anche mediante l’utilizzo
appropriato delle risorse strutturali, tecnologiche e organizzative.

Le figure coinvolte nel Coordinamento con la SdS si articolano in:

1.   Coordinatore di Progetto, come figura di raccordo diretto con il coordinatore dei servizi ociali,
per la costruzione di collaborazioni sistemiche volte all’implementazione di un welfare orizzontale fun-
zionale ai mutamenti socio-culturali in essere;

 Assistente sociale di Progetto, come figura operativa di raccordo tra le valutazioni effettuate e le
progettualità realizzate dalle Equipe interne di Progetto (singoli e nuclei familiari) e le assistenti sociali
del territorio individuate per le prese in carico, volta alla facilitazione della comunicazione operativa in
corso d’opera. Tale ruolo professionale, all’interno della progettualità SAI UMCM del triennio in corso,
è priva di autonomia professionale, valutativa e decisionale sulle prese in carico, ma presta la
propria collaborazione in stretta sinergia con le Equipe di progetto.

DATO ATTO che nel frontespizio del presente atto verranno integralmente riportate le
presenze/assenze dei componenti dell’odierna seduta assembleare, rilevate direttamente dal foglio
firma depositato agli atti di questa S.d.S;

Con le modalità previste dall’art. 12 comma 1 dello Statuto della Società della Salute
del Mugello e con voto unanime

D E L I B E R A

per i motivi espressi in narrativa e qui integralmente richiamati a fare parte integrante e 
sostanziale del presente atto:

1) DI APPROVARE lo schema-tipo MODELLO INTEGRAZIONE SERVIZIO SOCIALE 
INTEGRATO MUGELLO / SAI all. sotto la lettera A);

2) DI DARE MANDATO al Direttore di questa S.d.S. di adottare tutti gli atti conseguenti
all’approvazione di questa deliberazione;



3) DI PUBBLICARE per quindici giorni consecutivi il presente atto sull’Albo online;

4) DI TRASMETTERE il presente atto agli Enti aderenti, al Collegio Sindacale ed ai 
Responsabili degli Uffici presso la S.d.S. Mugello, all’UCM;

f.to IL DIRETTORE f.to IL PRESIDENTE
(Dott. Marco Brintazzoli) (Dott. Paolo Omoboni)



MODELLO INTEGRAZIONE
SERVIZIO SOCIALE INTEGRATO MUGELLO / SAI

1.Premessa

Il Servizio Sociale Integrato (SIM) ha previsto all’interno della propria organizzazione la
strutturazione di una “Rete Sociale per l’accoglienza e l’accompagnamento dei richiedenti asilo e
titolari di protezione che sono in carico al progetto Sistema Accoglienza e Integrazione SAI UMCM
attraverso la definizione di percorsi sociali e socio-sanitari integrati capaci di interconnettersi ed
integrarsi con le articolazioni organizzative dell’Azienda Sanitaria Toscana Centro e con le
Amministrazioni Comunali”;
Lo scopo è realizzare una risposta organizzativa del servizio sociale territoriale orientata ad una

sistematica integrazione con i percorsi di accoglienza per i cittadini immigrati richiedenti asilo e
titolari di protezione ed orientata ad una presa in carico di medio – lungo periodo.
Per il raggiungimento di tali obiettivi si sono previste nuove modalità organizzative con la
costituzione  di  un Coordinamento  Sds che sia  riferimento  per  una rete  integrata  di  un servizio
welfare in cui includere anche l’utenza immigrata .
Questo livello organizzativo si integra con le altre unità organizzate all’interno del SIM, quali il
servizi ACOT (continuità ospedale/territorio) il Sistema “SEUS ”, la rete Codice Rosa .

 2. Scopo/ Obiettivi

Dopo una fase di sperimentazione negli anni scorsi di varie modalità organizzative, si rende
opportuno, valorizzando l’esperienza già maturata, definire come scopi in modo organico e
sistematizzato:
1) all’interno della struttura SIM un’organizzazione stabile che sia di affiancamento alle assistenti
sociali che curano la presa in carico e faciliti i rapporti il Progetto SAI UMCM, al fine di potenziare
la funzione di accompagnamento ai percorsi territoriali;
2) i compiti, le funzioni e le modalità del raccordo operativo fra gli operatori SIM e SAI UMCM;
3) le modalità di accesso ai percorsi ed interventi SIM, come delineato al punto 3.

Gli obiettivi generali sono:
 assicurare la continuità del progetto con la persona e le dimissioni dal progetto SAI ;
 contenere gli interventi in urgenza;
 promuovere l’appropriatezza delle risorse sia domiciliari di supporto alla genitorialità che

di orientamento al lavoro e all’abitare.

 3. Responsabilità e descrizione delle attività

1)     STRUTTURA     ORGANIZZATIVA     SDS  

Si prevede che all’interno dell’attuale struttura organizzativa del Servizio Sociale Integrato siano
individuate  specifiche  figure  garanti  dell’attivazione  della  procedura  e  facilitanti  l’integrazione
operativa : il Coordinatore Sociale, le P.O. integrazione sociosanitaria e P.O. tutela minori.



Sarà  compito  di  tali  figure  sostenere  e  gestire  le  principali  criticità  in  relazione  alle  attività  e
interventi di servizio sociale.

La dimensione organizzativa è articolata per essere un punto di snodo agile, dinamico e flessibile in
grado di   gestire e monitorare la funzionalità della rete integrata tra territorio e casistica segnalata
dal Progetto SAI UMCM .

La sua Struttura si articola:
1. Direzione: Coordinatore dei Servizi Sociali;
2. Staff: P.O. integrazione socio sanitaria-Seus, P.O. Tutela minori.

Lo Staff, al bisogno è integrato con le referenti ACOT , Codice Rosa , emergenza abitativa.

Funzioni:
1. individuare e mitigare situazioni critiche e monitorare la procedura;
1. sviluppare particolare interlocuzione professionale-operativa con strutture sanitarie e sociali
territoriali;
2. realizzare le più opportune modalità di raccordo con il Sistema dei Servizi Sociali delegati
alla Sds ed il relativo accesso alle prestazioni;
3. definire il raccordo con il Sistema SEUS per gestire l’ emergenza sociale;
4. effettuare verifiche volte a garantire la sicurezza delle prestazioni anche mediante l’utilizzo 
appropriato delle risorse strutturali, tecnologiche e organizzative.

Funzionamento

Lo Staff Sds garantisce il raccordo operativo con le assistenti afferenti al SIM individuando, caso 
per caso, la competenza specifica da attivare sulla base delle tematiche affrontate.

Lo Staff SAI UMCM al 5° mese di accoglienza della persona all’interno del coordinamento
settimanale, valuta l’eventuale segnalazione al Servizio Sociale territoriale, vista la predisposizione
del percorso di uscita dal Progetto SAI.
La segnalazione al  servizio sociale territoriale avviene tramite invio e-mail  contenente relazione
scritta con invio al referente di area del SIM, che poi individuerà l’assistente sociale incaricata.
L’assistente sociale di progetto, nella segnalazione di richiesta di presa in carico, deve specificare
l’ambito di intervento della richiesta.
Si prevede anche la possibilità, a seguito delle segnalazioni pervenute, di fissare un incontro (anche
da remoto) tra referenti SIM e referenti SAI per la discussione delle situazioni prima
dell’assegnazione all’AS di riferimento.
A  seguito della segnalazione, si concorda la partecipazione dell’assistente sociale individuata
all’equipe di coordinamento del progetto SAI UMCM per la presentazione del caso e la conoscenza
degli operatori.
Nei  casi  in  cui  emergano criticità  rilevanti,  la  segnalazione  da parte  del  Progetto  SAI UMCM
(tramite l’assistente sociale afferente al progetto o in caso di sua assenza il coordinatore del progetto
Sai/referenti accoglienza) al servizio sociale territoriale può avvenire prima del 5° mese di
accoglienza.



Lo Staff Sds integrato dallo Staff SAI UMCM si riunisce a cadenza quadrimestrale per monitorare
l’andamento delle prese in carico delle situazioni problematiche/complesse, salvo diverse esigenze.

Possono essere  predisposti  a  cura  dello  Staff  incontri  informativi in  plenaria  ai  beneficiari  del
Progetto SAI UMCM su ruolo e compiti  del servizio sociale  territoriale.  Può essere prevista  la
partecipazione dello Staff SAI UMCM alle riunioni di SIM su ruolo e compiti e aggiornamento.
Questo al fine di qualificare il raccordo tra le parti.

Se la situazione ancora non è in carico al SIM, è responsabilità dell’assistente sociale del SAI in
situazioni di urgenza e conclamata necessità di tutela, la segnalazione all’Autorità Giudiziaria. Nella
segnalazione il  SAI provvederà a comunicare all’Autorità  Giudiziaria  il  SST competente per le
ulteriori comunicazioni e per conoscenza al coordinatore sociale e ai referenti di area la
segnalazione inoltrata.
Qualora ci sia già una presa in carico da parte del SIM, in base agli elementi di valutazione, sarà
cura del  SST  effettuare l’eventuale segnalazione. L’assistente sociale del  SAI può  collaborare
rispetto  al  raccordo  con il  progetto  SAI  e  fornire  ulteriori  elementi  utili  rispetto  al  periodo  di
accoglienza.

In assenza dell’assistente sociale del progetto SAI, qualora si manifestino situazioni di urgenza e
conclamata necessità di tutela, l’equipe SAI segnalerà allo Staff della SdS, che valuterà l’invio della
segnalazione all’A.G.

In caso di situazioni legate al codice rosa il SAI può interfacciarsi con la Referente codice rosa della
Zona Mugello.

Qualora la persona non sia stata segnalata dal SAI ma si presenti allo sportello sociale sia durante il
suo percorso di  accoglienza sia dopo  l’uscita, il SST  può chiedere informazioni ed eventuale
relazione sulla persona/nucleo al coordinatore del progetto SAI.

2)     RUOLO     E     FUNZIONI     PERSONALE     SIPROIMI-SAI

Le figure coinvolte nel Coordinamento con la SdS si articolano in:

1.        Coordinatore di Progetto, come figura di raccordo diretto con il coordinatore dei servizi
ociali, per la costruzione di collaborazioni sistemiche volte all’implementazione di un welfare oriz-
zontale funzionale ai mutamenti socio-culturali in essere;
1.         Assistente sociale di Progetto, come figura operativa di raccordo tra le valutazioni effettuate
e le progettualità realizzate dalle Equipe interne di Progetto (singoli e nuclei familiari) e le assistenti
sociali del territorio individuate per le prese in carico, volta alla facilitazione della comunicazione
operativa in corso d’opera. Tale ruolo professionale, all’interno della progettualità SAI UMCM del
triennio in corso, è priva di autonomia professionale, valutativa e decisionale sulle prese in carico,
ma presta la propria collaborazione in stretta sinergia con le Equipe di progetto.





CERTIFICATO         DI       PUBBLICAZIONE

Atto n. 29 del 01-08-2023

In pubblicazione all`Albo della Società della Salute dal 01-08-2023 al 16-08-2023 

Esecutiva ai sensi della Legge Regionale Toscana n.40 del 24 febbraio 2005

in data 01-08-2023
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