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3. La societa della salute esercita funzioni di.

) IiaizZ0) e PrograliiiiaAaon e strategica adelle attivita ricomiprese el livello
essenziale al assistenza teriitorale) previstor dal prano. sanitaro. e socidle
Iategratoe Aonche arquelle del sisteria ntegrato. i laterventi e Servizi
sociall dl competernza degilentl locall;

) ProcjczifffrlzlZjorle ggefelijyzl & s ErLfelEf L Elf)fILELE aceordl conASL, PO,
VIMIG..

C)) OIgalilzzaAd0HE e GESHBITE delle attivita Socio-sanitare ad. alta Integrazione
sanaria eraelle altré prestazionisaniane aveyvanza Sociale dl cUl,
Al EIIcolE S SEPHES, COIITE.S el aecreto)delegato, Inamnviauateradl.
P10, saRtaro) e socialelntegrato regionale;

d) Organizzazlone e gestiorne adelle attivita arassisteriza SOCIAIE: .. .

2) caorlrrdlla, rrarlitdrzle/elic) ezt ziZ g i) fzlg el fie) zlel[] e e EL ]
programimat.




Lzl ofac)reirnfleiZlone soelzlle

Tale funziene si esplica attraverso :

Indirizze e programmazione strategica delle attivita ricomprese nelllivelle
essenziale di assistenzal territoriale previsto dall pranoe sanitano e sociale

Integrato nenche di guelle dell sistema integrato; di interventi e senvizi seciall
dif competenza deglir entitlocali;

Pregrammazione eperativa edl attuativa annualer delflivellerdir assistenza
terrteriale

Tutto cle attraverse lo strumento dil pregrammazione denominate PIS (C Riano
Integraoe dif Saluier) definiter nellfarticeler 21. della Legge Regionale, di
durata analega a quella della programmazione regionale (PSSIR)



EERIeEIEMNEZA0RENEIZTSES

L2 Societa della Salute utilizza 1l PIS, assieme: aglit altrif strumenti
previsti dalla legge, per asselvere alle funzioni assegnate dallfart. 71
his, comma 3, e dallfart. 71 ter; nelle articolazioni interne delf PIS
(profile dif salute; programmea operative: plurennale’e annuale;
struments di' valuitaziene) devoene: trevare cerrspendenza le filinzioni
proprie delle SdS cesi come stabilite dalla legae, 1n particelare:

la definizioner deglirobiettivi di salute e BENESSErE, Compresa la
Prevenzione primariaj;

la definizionerdelle azioni atttiativerconsla  relativa programmazieone
Operativas;

I"attivazione: dif strumenti di valutazione



EENRIeaEmImneZIGRE: LeInpPISiCE

1. [a Regiene ha definite) I’ set minime: di indicator ed Il fermat per
lalvalutazione dei PIS e siamel i attesa dellerschema di convenzione
tra Aziende USL, Societa della Salute e Amministrazioni provinciali
per fiaverire Il lavore deglif esservatori e rendere guesto lavore
meglio utilizzabilerai finifdella programmazione: Integrata.

2. Inrattesa del nueve PSSIR tuttil PIS zonalif esistentif estendene; 1a
lorei vigenza fine allfapprevazione: del nueve Piano Seciale e
Sanitarier Integrate Regionale;, previo ageiermamento, del pregrammea
auttiativer perilr204.1;

3. Entrer 120 giorni dall'apprevaziene del nueve PSSIR: tutt gli
ambiti zopali deviranmno apprevare I nuevi RIS, i mancanza dei guall
Ron Ssarannoe attvabili iftrasteriments di riserse. Ik nuoevi PIS adottat! a
seguite della approvazione del PSSIR situniformano pertantonella
lore vigenza e si allineane al periedo difvigenza del PSSIR. | nuovi
PIS comprenderanno anche glii ebiettivitaziendaliiin: materia di
prevenzione e di educazione alla salute.



EENRIeaEmImneZIGRE: LeInpPISiCE

L2 Regione, 1n concomitanza con I'approvazione: del nuovo PSSIR e previa
condivisiene in Conferenza regionale delle SdS, definisce le linee guida per
|2l costituzione dei PIS;

Con le linee guida Verramnno approvatl anche critent dif massima per: la
Individuazione, la. descrizione e difmessa; in dispenibilite dellerrisorse utili a
Perseguire gl eliettivit dif salue madividuair, (sia quellermesse a disposizione
della SaS per |a realizzazione delle proprie finalite, sia quelle che;, pur
essendo Inf disposizione: adi altrl Seggettl, Sene Necessarie a garantire gli
elIEtLVI).



Lzl gfoe)reinlfleiZlones Cosel & Sieiic) oreozifeiie
clelller SielS) cifeel o)reiiese

E’ stato predisposto, gia nel mese di maggie;, Uno: strumento: propedeutico al
PIS che dovrehbe consentire la prima ricegnizione totale degli mtervents e
der senvizi della nestra Sds.

Questo strumento; e state) cencepito a partire dal nemenclatoere del servizi ed
ntervent.

Per egnune di guestr viene indicater il titele, la descriziene, 1l livelle di prierita, 1l
budget consuntivo al 31/12/2010 e gueller preventive al 31/12/2011.

Viene inoeltre richiestol il trendl delsenvizio e difindicare: il sistema di
moniteraggio dellorstesso.

[IFtuttel limitando: al massimo; la descrizione per esteso dil tutte le voci, ma
uitlizzando: elementi grafici immediatamenie: visioili.



Lzl gfoe)reinlfleiZlones Cosel & Sieiic) oreozifeiie
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Siiriperta a titeleresemplificative Una schedal relativa ad un Senvizior .

TITOLO DELLANTERVENTO E/ © SERVIZIO: : Gruppo appartamento per:
adolescentiie giovani

DESCRIZIONE : Accoglie adoelescenti di' eta non: inferiore a 16 anni e giovani
fine ai 24 anni; Che nen Pessone; Himanere o tornare nella propra famiglia,
gia aceoltil in' affidamento, msenii nella struttura sulla hase di
provvedimento e/o interveniio disposto dall‘avterita giudiziaral, 6 dai Servizi
sociall del comune competenie

LIVELLO DI PRIORITA(da 1l a5 )
BUDGET AL AL 31/12/2010( CONSUNTIVO! )

BUDGET AL 31/12/2011( PREVENTIVO )TREND: (' inraumento, in diminuzione,
stabile’)

SISTEMA DI MONITORAGGIO

0



Lzl gfoe)reinlfleiZlones Cosel & Sieiic) oreozifeiie
clelller SielS) cifeel o)reiiese

Ad esempio il Livello dif priorita dif un intervento /6 servizio viene
Indicato con firecce di celeri diversi su cingue hivells

Il trend’in aumento o/ diminuzione Viene: Indicato Sempre. con; filiecce
colorate con la punta rivelta verse; lfalte o verse) Il hassel o) n linea.
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Che cosa occorre adesso

Compllazione: in tempil stretti delle schede per senvizie descritte nelle
precedenti slide

Gruppe diflavoroe stabile, sotte il coordinamentor della SAS, formato da
non piu di' 5 persene che possano runirsiiin mode velece e snello su
ehlettivii specificl durante la stesura del PIS

(I



Perché un assistente sociale alla
PIeEAMINEZIGHE

Fermane eggetto dell*attivita® professionale degliiscrittl nella seziene A,
assistente sociale specialista, ai sensi e per gli effettr di cui all*articelo 1,
comma 2, eltre alle attivita® indicate per I'assistente sociale in seziene B; le
seguenti attivita® prefessionali:

a) elaborazione e direzione di programmi nel campo delle politiche e dei
senvizi secialr;

9) pianificazione, erganizzazione e gestione manageriale nel campo delle
politiche e deilservizi sociall;

¢) direzione diiservizii che gestiscono interventi complessi nel campo delle
politiche e deil servizi seciall;

d) analisi e valutazione della gualita® degliiinterventiiner senvizi e nelle
politiche del senvizie seciale;

e) supenvisione dell‘attivita® di tirocinio degli studentiidel corsi diflaurea
specialistica della classe 57/S - Programmazione e gestione delle politiche
e dei servizi sociali;

) ricerca sociale e di servizio seociale;

g) attivita® didattico-fermativa connessa alla programmazione e gestione
delle politiche del servizie seciale.
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Quialifsene lerdiiicolia

Avremme; bisegne dif un welfare dell sernvizii ed Invece....
[I'mondo der senvizi e degliiinterventi sociall’ e oggetto non pivl di attenzioni, ma

di tagir.

Le cifre del 2011 relativer ail trasferimenti nazienall fanne Inpressione:

dottora 275 milionireuro il Fondo nazienale per Ie politiche seciali (quello
che serve a finanziare: la rete integrata dei servizi sociali terntoriali), erano
piv del triplerselo treranni fa;

completamente:’ azzerato! 1l Fondo) pex la non autosufficienza (finalizzato a
garantire su tutte Il terrtorio nazionale I'attiazione deilivelli essenzialiidelle
prestazioni assistenzialiiin favere delle persene noniautesufficients);

pesantemente ridimensionate: (-74.,3% rispetto) al 201.0) le riserse per il
Eende per le politiche della famlglla (52,5 milionitannur) e quelle per il
Eonde affittl (destinate a integrare Il pagamento; dei canenil di Iecazione: per:
le fasce piu deboli; da notare che la «cedolare secca sugli affiiti >,
Intredotta quest’anno, COMpOrtera un rsparmio per I proprietar immobiliari
paria hen 852 milioni anAui...);

ridotto a cifra simbelica il Fondo per le politiche giovanilii (-65% rispetto al
2010, 32,9 milioni annui).

E per il 2012 i tagli saranno sicuramente maggiori ! 14
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| recenti tagll al seciale delineane: un future a tinte nere.

Soprattutio perla rete del servizil a livello territoriale;, che e I'ambiter a
fISchie) di destrutturazione:

Anzitutte occorre rvadire che lliwelfare: e fattore diicoesione e
sviluppo. Pero ferse bisegna perlomeno dirci che, se si Crede In
guestafifermazione, allora neni si deve poll considerane iliwelfiare un
COSto da contenere.

Se s tolgono le risorse all sociale, viiol dire che nonisi crede nel valore
strategico deliwelfare.

Quello che auspichiamo e che: le politiche sociali diventine, pit
amnizIese € alzine la Voce.

Oggii ci sarebhe la necessita dil declinare i diritti delle: persone. Non
slamo’ ancora armvat neanche a declinarli nell’essenziale.
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(COSA PULrE deVve fareFassisteierSecIzIEe?

Estratto da codice deontologico dell’Assistente sociale

L’assistente sociale deve contribuire alla promozione, allo sviluppo e al
sostegno di politiche sociali integrate favorevoli alla maturazione,
emancipazione e responsabilizzazione sociale e civica di comunita e gruppi
marginali e di programmi finalizzati al miglioramento della loro qualita di
vita favorendo, ove necessario, pratiche di mediazione e di integrazione.

L’assistente sociale ha il dovere di porre all’attenzione delle
Istituzioni che ne hanno la responsabilita e della stessa opinione
pubblica situazioni di deprivazione e gravi stati di disagio non
sufficientemente tutelati o di iniquita e ineguaglianza.

L’assistente sociale deve impegnare la propria competenza
professionale per contribuire al miglioramento della politica e delle
procedure dell’organizzazione di lavoro, all’efficacia, all’efficienza,
all’economicita e alla qualita degli interventi e delle prestazioni
professionali.

Deve altresi contribuire all'individuazione di standard di qualita e alle azioni
di pianificazione e programmazione, nonché al razionale ed equo utilizzo

delle risorse a disposizione.
16
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