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Programma Nazionale “Equita nella Salute” 2021-2027

Contrastare la poverta sanitaria

SCHEDA PROGETTO 4

Titolo del progetto: Mediazione di sistema

Codice progetto IN.4k.3 01
Inizio progetto

1 Luglio 2025 — 1 Dicembre 2029
Fine progetto

Priorita 1 — Servizi sanitari piu equi e inclusivi (FSE+)

Costo totale del progetto 6.490,70 €

2. DESCRIZIONE DEL PROGETTO
Per assicurare la vicinanza delle fasce pit marginali al “sistema salute”, si rende necessaria 1’attivazione dei canali
di relazione sociale per la mediazione e il coinvolgimento diffuso e attivo dei protagonisti gia presenti nei contesti
territoriali. 1l presente progetto delinea quindi le azioni utili a coinvolgere in modo partecipato le comunita
destinatarie del progetto, in un’azione di mediazione culturale che renda i destinatari coprotagonisti della cura
agendo sull’empowerment individuale e comunitario. Il primo step prevede il monitoraggio di realta associative e
di comunita attive accanto ai servizi gia offerti (medici di medicina generale, ambulatori, farmacie) nei territori della
provincia. La rete di associazioni, che negli anni hanno collaborato all’interno del Comitato Consultivo Aziendale
(CCA) dell’ASP di Enna, puo costituire 1’osservatorio privilegiato per avviare il monitoraggio delle risorse del
territorio quanto piu rispondente alla finalita della mediazione con il sistema salute di prossimita. In questa prima
fase si prevede il coinvolgimento delle associazioni presenti nel CCA dell’ASP di Enna come punto di partenza per
la ricerca delle realta attive nel territorio per la costituzione della rete di Comunita.
L’azione seguente sara 1’emanazione dell’avviso pubblico di manifestazione d’interesse a proporsi “leader di
comunita” (rivolto a italiani e stranieri, strutture del 3° settore operanti sul territorio in favore di fasce vulnerabili di
popolazione), al seguito del quale sara prodotto il documento - accordo in forma scritta che definira i membri, le
attivita e le spese che I’ Azienda sosterra.
L’accordo di costituzione della Rete Territoriale dei Mediatori avviera la relazione tra attori delle comunita e sistema
salute finalizzata al coinvolgimento delle popolazioni nella costruzione dei percorsi di salute offerti dai progetti di
equita e di inclusione nelle azioni di programmazione e definizione delle modalita di erogazione delle prestazioni
sociosanitarie sui territori.

2.1 GOVERNANCE
I1 Responsabile dell’attuazione del progetto, il Referente amministrativo di concerto con il Dirigente del URP e

Comunicazione coordinano il processo di questa attivita che diventa il momento di pianificazione, d’avvio e
monitoraggio dell’intero sistema. La rete delle associazioni presenti nel Comitato Consultivo Aziendale dell’ ASP
di Enna, organo dell’Azienda Sanitaria Provinciale istituito dalla Legge Regionale n.5 del 2009, partecipera
all’avvio del progetto e al processo iniziale di monitoraggio delle risorse territoriali. La rete dei mediatori,
costituita in seguito a manifestazione d’interesse e alla emanazione del documento di istituzione, sara coinvolta
nelle azioni di programmazione e definizione delle modalita di erogazione delle prestazioni sociosanitarie sui
territori. La partecipazione delle comunita sara monitorata e oggetto di valutazione da parte della rete territoriale
dei mediatori nei percorsi di salute offerti dai progetti di equita e inclusione.
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Indicatore :

produzione documento Costituzione Rete SI/NO

3. CRONOPROGRAMMA

Attivita 2025 2026 2027 2028 2029
e 1° e e e pre e jpre g

Convegno con gruppo di lavoro con il
CCA X

Avviso Manifestazione d’Interesse per
reclutamento mediatori X

Produzione documento costituzione

rete X
Monitoraggio attivita rete X| X | X| X
Monitoraggio spesa: ogni sei mesi X X X X X | X X | X X

Piano Annuale di rendicontazione della spesa:

Entro 30 giorni dalla richiesta di rendicontazione (o entro due mesi dalla scadenza stabilita), e comunque entro il
mese di febbraio di ogni anno, Il Responsabile dell’attuazione del progetto e il Referente amministrativo chiedono
alla Governance del progetto di raccogliere il resoconto delle spese sostenute 1’anno precedente (o porzioni di
anno), agli attori coinvolti.

Il Responsabile dell’attuazione del progetto e il Referente amministrativo daranno mandato al personale
amministrativo all’uopo individuato per la registrazione delle spese nella piattaforma da utilizzare.

La spesa annuale (a partire dal 2025) di € 6.490,70, nell’arco della durata del progetto, si calcola possa essere la
seguente:

2025: € 700,70
2026: €2,002,00
2027: €2,002,00
2028: €1,001,00
2029: € 785,00

| suddetti importi sono cosi distinti tra costi diretti e costi indiretti:
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Voci di spesa 2025 2026

2027

2028

2029

Costi diretti

Evento iniziale € 700,00

Spese per la €2.000,00
creazione e

mantenimento
della “Rete di

Comunita”

€2.000,00

€ 1.000,00

Evento
conclusivo

€ 784,21

Totale annualita € 700,00 €2.000,00

€2.000,00

€ 1.000,00

€ 784,21

Voci di spesa 2025 2026

2027

2028

2029

Costi indiretti | €0,7 €2

€2

€1

€0,78

Totale annualita | € 0,7 €2

€2

€1

€0,78

4. EVENTUALI CRITICITA’ E MODALITA’ DI SUPERAMENTO

Difformita di presenze comunitarie nel territorio; richiesta di intervento dei Mediatori attivi in altre aree.

Piano finanziario

Voci di spesa

Importi previsti (euro)

A) Costi diretti

Evento iniziale € 700,00
Spese per la creazione e mantenimento della “Rete di € 5.084,22
Comunita”

Evento conclusivo € 700,00
B) Costi indiretti (0,1% costi diretti —art. 7.2 della € 6,48
Convenzione)

Costo totale del progetto € 6.490,70
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Richiesta dell’anticipo dell’1%

X Si
[l No




