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ESTRATTO AVVISO PUBBLICO
INTERVENTI A SOSTEGNO DELLE FAMIGLIE DEI MINORI FINO AL DODICESIMO ANNO
DI ETA NELLO SPETTRO AUTISTICO RESIDENTI NEL DISTRETTO RMS5.3.
ANNUALITA 2025

La Regione Lazio, in attuazione del Regolamento Regionale n. 1 del 15 gennaio 2019 e ss.mm., sostiene le famiglie
dei minori fino al dodicesimo anno di eta con disturbo dello spettro autistico che intendono liberamente avvalersi
dei programmi psicologici e comportamentali strutturati, dei programmi educativi e di altri trattamenti con
evidenza scientifica riconosciuta, rientranti tra quelli di cui alle Linee Guida dell’Istituto Supetiore di Sanita
LG21/11, mirati a promuovere lo sviluppo cognitivo, sociale e comunicativo del bambino per favorire il migliore
adattamento possibile alla vita quotidiana.
DESTINATARI

Famiglie con minori entro e non oltre il compimento del dodicesimo anno di eta nell’anno solare in corso, con
diagnosi di disturbo dello spettro autistico, residenti nei Comuni compresi nel Territorio del Distretto
Sociosanitario 5.3 (Capofila Tivoli).
Le famiglie devono presentare formale richiesta di ammissibilita riguardo alle spese sostenute per fruire degli
interventi erogati dai professionisti iscritti nell’apposito elenco regionale o in un centro qualificato che abbia
professionisti presenti nel citato elenco. 1l sostegno economico assume la forma di contributo alla spesa
sostenuta dalla famiglia, ed ¢ concesso secondo criteri delineati dal Regolamento Regionale. L’importo del
contributo potrebbe variare in funzione del numero di istanze ammesse ¢ delle risorse e dei servizi gia attivi a
favore della persona o attivabili nella rete sociosanitaria e in considerazione delle caratteristiche socio
economiche del nucleo familiare che presenta la richiesta. Si precisa che ’Elenco dei professionisti ¢ pubblicato e
consultabile sul sito istituzionale della Regione Lazio, anche per i relativi aggiornamenti, alla pagina di seguito
indicata: https://www.regione.lazio.it/cittadini/sociale-famiglie /disturbi-spettro-autistico

TERMINI E MODALITA PER LA PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE
11 genitore del minore, il tutore o chi ne garantisce protezione giuridica, deve presentare domanda di partecipazione
attraverso la compilazione dell’apposito modulo allegato all’Avviso Pubblico (Modello A). La domanda andra
consegnata e protocollata presso gli Uftfici del proprio Comune di Residenza, o inviata a mezzo PEC agli indirizzi
del proprio Comune di Residenza, debitamente firmata e datata e completa dei seguenti allegati a pena di
esclusione:
- Copia del documento di identita in corso di validita del richiedente e del minore;
- Certificazione sanitaria di diagnosi di disturbo dello spettro autistico, rilasciata dal TSMREE (Allegato 1);
- ISEE ordinario del nucleo familiare del minore in corso di validita;
- Autocertificazione dello stato di famiglia;
- Per i cittadini stranieri extra-EU: copia di permesso di soggiorno del richiedente in corso di validita;
- Per i tutori: copia del provvedimento di protezione giuridica che legittima listante a rappresentare il
minore.
Le domande dovranno petvenite entro le ore 12:00 del 27/10/2025.
Qualora il rilascio della certificazione sanitaria di diagnosi di disturbo dello spettro autistico, rilasciata dal TSMREE
del territorio di residenza (Allegato 1), dovesse richiedere un tempo superiore a quello di apertura del presente
avviso, ¢ prevista la possibilita di applicazione del soccorso istruttorio per la sola integrazione dell’Allegato 1 entro
n. 10 (dieci) giorni oltre la sopra indicata data di scadenza del presente avviso.
1l presente estratto, avviso integrale e la relativa modulistica sono pubblicati sull’Albo Pretorio del Comune di

Tivoli, sul sito istituzionale del Comune di Tivoli www.comune.tivoli.rm.it, nonché sui siti dei Comuni del distretto
RM5.3.

Tivoli, 26/09/2025
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