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AVVISO PUBBLICO PER LA SELEZIONE DI ALLIEVI DESTINATARI 
DEL CORSO DI QUALIFICA PROFESSIONALE DI 

“ASSISTENTE FAMILIARE”  
NELL’AMBITO DEL PROGETTO “INCLUSIVE_CARE” 

CUP C21H18000100006 

 

PREMESSO che: 
 
– con provvedimento dirigenziale della Regione Abruzzo n. 38DPF013 del 09.04.18 è stato 

approvato l'avviso relativo all'intervento n.23 denominato "Abruzzo Care Family" a valere sul 
Programma Operativo Fondo Sociale Europeo 2014-2020 - Obiettivo "Investimenti in Favore 
della Crescita e dell'Occupazione"; 

– l’avviso della Regione Abruzzo finanzia l’attivazione di progetti, promossi da compagini 
complesse, governate e coordinate dagli Ambiti Distrettuali Sociali; 

– l’obiettivo dell’Avviso regionale è di riconoscere e valorizzare il “Caregiver familiare”, una 
persona che si fa carico della cura di uno o più componenti della propria famiglia “che non è in 
grado di prendersi cura di sé” per motivi cognitivi (ad es. demenza senile, Alzheimer…) o per 
specifiche limitazioni fisiche (ad es. ictus, disabilità congenite o acquisite, malattie in fase 
terminale.) o perché presenti importanti fattori di vulnerabilità o manifeste problematiche 
familiari/individuali; 

– l’intervento, in linea con quanto previsto dalla Legge Regionale n. 43/2016, mira a 
creare/consolidare reti territoriali a sostegno dei caregiver familiari, che favoriscano anche lo 
sviluppo di modelli di auto mutuo aiuto e lo sviluppo di forme di solidarietà familiare, che siano 
in grado di offrire un supporto in termini di servizi di assistenza, anche al fine di alleggerire i 
componenti del nucleo familiare dai carichi di cura 

– il Comune di Francavilla al Mare in qualità di Legale Rappresentante dell’ECAD n. 09 “Val di 
Foro” ha presentato, in qualità di capofila, entro i termini fissati un progetto denominato 
“INCLUSIVE_CARE” in ATS costituenda con:  

o Comune di Guardiagrele in qualità di Legale Rappresentante dell’ECAD n. 13 
“Marrucino” 

o Comune di Chieti in qualità di Legale Rappresentante dell’ECAD n. 08 “Chieti” 
o AZZURRA S.R.L. 
o AMAA Onlus – Associazione Malati Alzheimer Abruzzo  

– il Progetto INCLUSIVE_CARE si sviluppa su due linee di azione: 
1. Linea di Azione 1: Presa in carico di nuclei familiari multiproblematici e Voucher per servizi 
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a supporto dei Caregiver familiari; 
2. Linea di Azione 2: Percorsi formativi in favore dei Caregiver familiari. 

 
 
Vista la: 

- Determina dirigenziale della Regione Abruzzo n. 106/DPF013 del 10.09.2018 con la quale si 
comunica l’approvazione e il finanziamento del progetto presentato per un importo 
complessivo pari ad € 318.541,88; 

- L’atto di costituzione definitiva dell’ATS sottoscritto in data 15/10/2018; 
- Nota di avvio attività inviato in regione in data 16/10/2018; 
- la Determina Dirigenziale n. 306 del 24.02.2020 di approvazione del presente Avviso e 

relativi allegati.  
 
 

RENDE NOTO 
 
 

Che, in esecuzione della succitata determina dirigenziale, è indetto un AVVISO PUBBLICO DI 
SELEZIONE ALLIEVI in merito della Linea di Azione 2 “Percorsi formativi in favore dei 
caregiver familiari”, al fine di individuare i partecipanti alle attività formative e di disporre di una 
graduatoria di riserva in caso di necessità di scorrimento della stessa. 
 
 
FINALITÀ E MODALITA’ DI SVOLGIMENTO 
 
LINEA DI AZIONE 2 – “PERCORSI FORMATIVI IN FAVORE DEI CAREGIVER 
FAMILIARI” 
La Linea di Azione 2 è finalizzata a realizzare un percorso formativo in favore dei Caregiver familiari, 
di quelle persone, cioè, che all’interno del nucleo familiare si fanno carico della cura di altri 
componenti della famiglia. 
Il percorso formativo, della durata di 400 ore, di cui n. 280 in aula e n.120 di tirocinio curriculare è 
finalizzato al conseguimento della qualifica professionale di “ASSISTENTE FAMILIARE” ed è 
rivolto ad un numero di 20 allievi, utenti residenti in uno dei Comuni afferenti: all’ADS n. 09 
“Val di Foro, all’ADS n. 13 “Marrucino”, all’ADS n. 08 “Chieti”. 
Tale linea d’azione si prefigge l’obiettivo di formare e rendere visibile il ruolo di Assistente Familiare 
nella Regione Abruzzo, valorizzando anche le conoscenze/competenze delle lavoratrici che operano 
nel settore dell’assistenza familiare privata.  
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Il corso si svolgerà presso la sede accreditata di NXS srl a Pescara in Strada Vicinale Torretta. 
Il corsista dovrà frequentare almeno 80% delle ore corso per poter sostenere l’esame di 
riconoscimento di Qualifica Professionale. 
Il corso è gratuito e prevede un rimborso di € 0,80 per ora corso per ogni allievo 
 
Articolazione del corso: 
  
Mod. 1: Inquadramento della professione.  
Mod. 2: Inquadramento della condizione di anziano/disabile. 
 Mod.3: Supportare l’anziano nella cura dell’igiene personale e nella mobilità.  
Mod. 4: Curare l’igiene degli ambienti adottando comportamenti atti a garantire il benessere 
dell’assistito.  
Mod. 5: Preparare i pasti e supportare la loro assunzione.  
Mod. 6: Supportare la corretta assunzione dei farmaci prescritti.  
Mod. 7: Relazionarsi dinamicamente con l’assistito orientandolo nel contesto sociale ed 
istituzionale.   
 Mod. 8: Operare in sicurezza nel luogo di lavoro.  
Mod. 9: Prevenire gli incidenti domestici e curare il primo intervento in caso di criticità. 
 
REQUISITI DI ACCESSO AL PERCORSO 
 
I destinatari del corso di formazione per qualifica professionale di “Assistente familiare” saranno 
prioritariamente i caregiver, ossia persone che si sono allontanate dal mercato del lavoro per prestare 
le proprie cure a familiari e/o persone care. 
 
I requisiti di accesso, posseduti alla data di presentazione della richiesta di cui al presente Avviso, 
sono i seguenti: 

a) residenza in uno dei Comuni degli Ambiti Distrettuali Sociali n. 09 Val di Foro, n. 08 Chieti, 
n. 13 Marrucino e nello specifico: 
Ari, Francavilla al Mare, Miglianico, Ripa Teatina, San Giovanni Teatino, Villamagna, Vacri, 
Torrevecchia, Chieti, Casalincontrada, Bucchianico, Casacanditella, Fara Filiorum Petri, 
Filetto, Guardiagrele, Orsogna, Pennapiedimonte, Pretoro, Rapino, Roccamontepiano, San 
Martino sulla Marrucina; 

b) stato di disoccupazione o inoccupazione ai sensi del D.Lgs. 150/2015; 
c) presenza di conviventi anziani non autosufficienti e/o persone disabili da accudire in possesso 

di certificazione di cui alla Legge 104/92 art. 3 comma 3 e/o beneficiari di indennità di 
accompagno. 
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d) cittadini italiani, comunitari ed extracomunitari che hanno la maggiore età 
e) assolvimento dell’obbligo di istruzione ovvero possesso della Licenza Media 
f) per i cittadini extracomunitari:  

 regolare permesso di soggiorno valido per l’intera durata del percorso o dimostrazione 
della attesa di rinnovo, documentata dall’avvenuta presentazione della domanda di 
rinnovo del titolo di soggiorno  

 titolo di studio di pari grado solo se ottenuti in Italia l’allievo può autocertificarne il 
conseguimento, ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. n. 445/2000. In tutti gli altri casi è 
necessario presentare una dichiarazione di valore del titolo, rilasciata dalla 
rappresentanza diplomatica/consolare italiana nel paese estero di riferimento. 

g) per i cittadini stranieri:  

 conoscenza della lingua italiana, almeno livello B1 del Quadro Comune Europeo di 
Riferimento per le Lingue 

 
 
MODALITÀ DI SELEZIONE 
 
La selezione sarà effettuata in caso di superamento delle 20 istanze.   
L’intero processo di selezione sarà curato da una Commissione di Selezione.  
Le domande pervenute saranno selezionate in prima istanza in base all’ammissibilità delle stesse e in 
base alla verifica del possesso dei requisiti di partecipazione. 
  
In seconda istanza, tutte le domande selezionate in base all’ammissibilità e ai requisiti richiesti 
dall’Avviso, sono ammessi alla selezione prevista tramite un Test Attitudinale e di cultura 
generale a risposta multipla, seguita da un Colloquio. 
 
I criteri di selezione del Test Attitudinale e del Colloquio con i relativi punteggi, minimo 18 e 
massimo 30 punti, sono qui di seguito riportati: 
 

CRITERI PARAMETRO MAX PUNTI  
 
Test attitudinale cultura generale a 
risposta multipla (20 domande) 

Minimo 12 risposte esatte Da 12 a 20 

 
Colloquio 

Minimo 6 – massimo 10 Da 6 a 10 

 
 
Al termine del processo di selezione verrà redatta una graduatoria in ordine decrescente di punteggio 
indicante gli allievi che potranno beneficiare del corso di “Assistente Familiare”.   
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In caso di rinuncia da parte di un allievo beneficiario si procederà con lo scorrimento della 
graduatoria, secondo il collocamento utile dei candidati. 
 
 
CONDIZIONI di AMMISSIBILITÀ 
 
La verifica dell’ammissibilità verrà effettuata attraverso istruttoria dell’ufficio competente. 
Le richieste saranno ritenute ammissibili se: 

- presentate da utenti in possesso dei requisiti indicati;  

- pervenute entro le date di scadenza e secondo le modalità indicate; 

- compilate e trasmesse secondo quanto indicato nell’apposito avviso; 

- corredate di tutta la documentazione necessaria richiesta. 

 
Qualora nel corso dell’istruttoria si rendesse necessaria l’integrazione e/o il chiarimento dei dati e 
delle informazioni fornite dalle richiedenti, l’ufficio competente potrà inoltrare all'istante specifica 
richiesta a riguardo. 
 
 
MODALITÀ E TERMINI PER LA PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA DI 
PARTECIPAZIONE 
 
Per candidarsi all’intervento i soggetti interessati dovranno presentare la seguente documentazione: 
– DOMANDA di ISCRIZIONE all’intervento utilizzando il modello allegato al presente Avviso 

“Allegato 12”, compilato in ogni sua parte nel rispetto delle indicazioni riportate nell’allegato e 
sottoscritto in calce dal candidato; 

– AUTODICHIARAZIONE dei requisiti di Accesso al percorso - Allegato C. Dichiarazione resa 
ai sensi del D.P.R. n. 445/2000 e s.m.i. nella quale venga dichiarato il possesso dei requisiti di 
accesso al percorso. Il modello va compilato in ogni sua parte nel rispetto delle indicazioni 
riportate nell’allegato e sottoscritto in calce dal candidato; 

– Copia fronte retro di un DOCUMENTO DI IDENTITÀ in corso di validità del candidato. 
 
Tutta la documentazione probante le dichiarazioni rese in sede di presentazione della domanda verrà 
richiesta ai Beneficiari ammessi all’intervento a seguito del processo di selezione. Nel caso di 
dichiarazioni false o mendaci sarà premura dell’ATS procedere nel rispetto di quanto stabilito dalla 
vigente Normativa. 
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Il presente Bando di selezione e gli allegati per la partecipazione sono reperibili presso: 
 l’ufficio di Azzurra Srl di Chieti in via Madonna degli Angeli n. 229 – Tel. 0871/453235 e sul 

sito internet https://www.azzurraformazione.it/ 
 l’Ufficio dei Servizi sociali Comune di Francavilla al Mare - ECAD n. 9 “Val di Foro” - c.so 

Roma,7 – Tel. 0854920236 e sul sito all’indirizzo http://www.comune.francavilla.ch.it/ 
 l’Ufficio dei Servizi sociali del Comune di Guardiagrele - ECAD N. 13 “Marrucino” –Piazza 

San Francesco, 12 -  e sul sito  https://www.comune.guardiagrele.ch.it  
 l’Ufficio dei Servizi sociali del Comune di Chieti - ECAD N. 8 “Chieti” –e sul sito:  

http://www.comune.chieti.gov.it/  
 
In merito alle modalità di presentazione della domanda, i candidati dovranno inoltrare tutta la 
documentazione sopra indicata secondo le seguenti modalità: 

– a mano presso la sede di Azzurra Srl di Chieti in via Madonna degli Angeli n. 229 – Tel. 
0871/453235 aperto dal lunedì al venerdì la mattina dalle 9.00 alle 13.00, pomeriggio dalle 
14.00-18.00; 

– mediante PEC al seguente indirizzo azzurrasrl.formazione@pec.it 
– spedite tramite raccomandata, compresa posta celere e corriere privato, all’indirizzo sopra 

indicato. Farà fede il timbro di ricevimento apposto dall’Ufficio Protocollo. 
 
 
Le domande di ammissione alla selezione dei destinatari potranno essere consegnate, nelle modalità 
sopra indicate, dalla data di pubblicazione del presente Bando di selezione e dovranno pervenire 

presso i predetti uffici entro e non oltre, a pena di esclusione, lunedì 16 marzo 2020  

 
COMUNICAZIONI AI CANDIDATI 
 
Tutte le comunicazioni ai candidati saranno pubblicate sui seguenti siti internet dei partner in ATS: 
 Azzurra Formazione https://www.azzurraformazione.it 
 ECAD n. 9 “Val di Foro”- Comune di Francavilla al Mare: http://www.comune.francavilla.ch.it/ 
 ECAD N. 13 “Marrucino” – Comune di Guardiagrele: https://www.comune.guardiagrele.ch.it  
 ECAD N. 8 “Chieti” – Comune di Chieti: http://www.comune.chieti.gov.it/  
 
TUTELA DELLA PRIVACY 
 
Tutti i dati personali di cui l’ATS venga in possesso in occasione dell’espletamento del presente 
procedimento verranno trattati nel rispetto del “Codice in materia di protezione dei dati personali” 
(D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196 e del Reg UE 2016/679), in conformità a quanto stabilito nella nota 
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informativa allegata. 
 
INFORMAZIONI GENERALI 
 
Tutte le richieste di chiarimento potranno essere sottoposte agli sportelli informativi/uffici di: 
 Azzurra Srl di Chieti in via Madonna degli Angeli n. 229 – Tel. 0871/453235 dal lunedì al 

venerdì mattino dalle 9.00 alle 13.00, pomeriggio dalle 14.00-18.00 – email 
contatti@azzurraformazione.it 

 ECAD 9 Comune di Francavilla al Mare c.so Roma,7 – Tel. 085/4920236 il lunedì dalle 9,00 
alle 14,00 e il martedì e giovedì dalle 9,00 alle 17,30 

 ECAD 13 Comune di Guardiagrele Piazza San Francesco, 12 -  Tel. 08718086233 e-mail: 
ecad.inclusione@comune.guardiagrele.ch.it 

 ECAD N. 8 Comune di Chieti –  Viale Amendola (Ex Palazzo INPS) – Tel. 0871/341566 dal 
lunedì al venerdì dalle 9,00 alle 14,00 e il martedì e giovedì anche nel pomeriggio dalle 15,00 alle 
17,00, e-mail segretariato.sociale@comune.chieti.it   

 
 
Francavilla al Mare, lì 20 febbraio 2020 
 
       Il Dirigente del Settore I 
       Dott.ssa Emanuela MURRI 
 
 


