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INTERVENTI DI TIPO ECONOMICO

ASSEGNO DI CURA

L’ASSEGNO DI CURA E UN SOSTEGNO ECONOMICO AL PROGED DI AIUTO DESTINATO ALLE PERSONE IN SITUAZIONE D
NON AUTOSUFFICIENZA. E ALTERNATIVO AD ALTRI INTERVENTI TUTELARI E PERMETTE AL BENEFICIARIO DI RIMANEHRE NEL
PROPRIO CONTESTO SOCIALE E AFFETTIVO, NONCHE DI CONRRE UNA VITA IL PIU POSSIBILE INDIPENDENTE.

2016 N. ASSEGNATARI ANZIANI 161

2016 N. ASSEGNATARI DISABILI 29

CONTRIBUTI ECONOMICI

| CONTRIBUTI ECONOMICI SONO DESTINATI A FASCE DEBQOLDI POPOLAZIONE PER LA SOLUZIONE DI PROBLEMATICHE
SOCIALI DI VARIA NATURA (INTEGRAZIONE PAGAMENTO AFATTO E UTENZE) E A SOSTEGNO DI PROGETTI ASSISTEN4IA
CONTRIBUTI ECONOMICI POSSONO, INOLTRE, ESSERE DESIATI AD ANZIANI RESIDENTI IN STRUTTURA IN SITUAZIONE DI
DISAGIO ECONOMICO PER IL PAGAMENTO DELLA RETTA, O AISABILI PER SOGGIORNI ESTIVI O PER L’ACQUISTO DAUSILI O

ATTREZZATURE

2016 N. UTENTI ANZIANI CON CONTRIBUTI ECONOMICI 83

2016 N. UTENTI DISABILI CON CONTRIBUTI ECONOMICI 51
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INTERVENTI DI ASSISTENZA TUTELARE

DIMISSIONI PROTETTE

LE DIMISSIONI PROTETTE SONO UN SERVIZIO SOCIO-ASSIENZIALE INTEGRATO DI RAPIDA PRESA IN CARICO DOMICALIARE.
HANNO LO SCOPO DI GARANTIRE CONTINUITA NELLE CURE ASEGUITO DI EVENTI CHE MODIFICANO LA SITUAZIONE
ASSISTENZIALE E CHE RICHIEDONO UN SUPPORTO PER LADHEFINIZIONE DEL SETTING DOMICILIARE IN RAPPORTO ALE
ATTIVITA QUOTIDIANE DI CURA.

2016 N. UTENTI BENEFICIARI DIMISSIONE PROTETTA FA CILITATA 262

ASSISTENZA DOMICILIARE

L'ASSISTENZA DOMICILIARE (SAD) E UN SERVIZIO RIVOLD A PERSONE CON LIMITI DI AUTOSUFFICIENZA CHE HA
L'OBIETTIVO DI PROMUOVERE O MANTENERE CONDIZIONI DIVITA INDIPENDENTE PRESSO IL DOMICILIO. L'ASSISTENX

DOMICILIARE INTEGRATA (ASDI) E RIVOLTA A PERSONE CRTIFICATE NON AUTOSUFFICIENTI SECONDO LE DIRETTIVE
REGIONALI E PREVEDE L'EROGAZIONE DI ASSISTENZA TUELARE. IL SERVIZIO VIENE SVOLTO IN FORMA INTEGRATACON

FIGURE SANITARIE. SONO, INOLTRE, SERVIZI ACCESSORL SAD E ALL’ASDI: LA CONSEGNA DEI PASTI, IL TELESQ@CORSO, IL
TRASPORTO A VISITE MEDICHE SPECIALISTICHE O AD ALTRNECESSITA SIMILARI;

2016 N. UTENTI ANZIANI SAD, ASDI, PASTI , TRASPORTI 674

2016 N. UTENTI DISABILI SAD, ASDI, PASTI , TRASPORTI 132
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IL PROGETTO BADANDO 1.0 E 2.0

BADANDO E UN PROGETTO CHE CERCA DI CONCILIARE | BSGNI DI ASSISTENZA DELLE FAMIGLIE E LA NECESSITA
DELLE/DEI BADANTI DI GARANZIA E TUTELA DEL PROPRIOLAVORO. LE AZIONI RIVOLTE ALLE FAMIGLIE SONO: LA GESTIONE
DI UNA LISTA DISTRETTUALE DI BADANTI QUALIFICATE/I (BADANDO - 24H, BADANDO - DIURNO), L'ACCOMPAGNAMENTO
DELLE FAMIGLIE NELLA REGOLARIZZAZIONE LAVORATIVA (B ADANDO - GESTIONE), IL TUTORAGGIO E LA SUPERVISIONE
DEL LAVORO DELLE/DEI BADANTI, | PACCHETTI E IL COUNSELLING

2016 N. UTENTI PROGETTO BADANDO 296

PROGETTO HOME CARE PREMIUM

HCP CONSISTE NELL'EROGAZIONE DI CONTRIBUTI ECONOMICE SERVIZI A SOSTEGNO DELL'ASSISTENZA FAMILIAREGLI
INTERVENTI SONO RIVOLTI A DIPENDENTI PUBBLICI E PESIONATI/E EX INPDAP, LORO CONIUGI, CONVIVENTI E FANLIARI DI
PRIMO GRADO, NON AUTOSUFFICIENTI, RESIDENTI NEL DISRETTO. | CONTRIBUTI E | SERVIZI VENGONO EROGATI IMISURA
PROPORZIONALE A DUE VARIABILI: ISEE NUCLEO FAMILIARE E PUNTEGGIO SOCIALE DI NON AUTONOMIA VALUTATO
DALL'ASSISTENTE SOCIALE SULLA BASE DI UNA GRIGLIA RRE DEFINITA.

2016 N.UTENTI PROGETTO HCP 74
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INTERVENTI DI PROMOZIONE ED EMPOWERMENT

IL PROGETTO BADANDO 3.0

SI TRATTA DI AZIONI PROGETTATE E ATTUATE A SUPPORTMEI CAREGIVER FAMILIARI CON ACCESSO A BASSA SOGLIA
(LIBERO NON TRAMITE PRESA IN CARICO), DESTINATE A RGGIUNGERE ANCHE TARGET DI UTENZA CHE DI SOLITO NOMNI
RIVOLGONO Al SERVIZI: SI TRATTA DI GRUPPI DI SOSTERO, DI GRUPPI DI AUTO MUTUO AIUTO, INIZIATIVE FORMATIVE E
INFORMATIVE, PUNTI DI ASCOLTO

GRUPP| DI SOSTEGNO

- IL MIO AMICO PARKINSON,;

- RI-TROVIAMOCI MONTE SAN PIETRO;
- RI-TROVIAMOCI VALSAMOGGIA;

- CAFE’ ALZHEIMER SAN BIAGIO

2017 N.UTENTI GRUPPI DI SOSTEGNO 274

GRUPPI DI AUTO MUTUQO AIUTO

- BADIAMOCI;

- BARCOLLO MA NON MOLLO;

- GENITORI DI PERSONE IN CONDIZIONE DI DISABILITA

2017 N.UTENTI GRUPPI AUTO MUTUO AIUTO 20
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INIZIATIVE INFORMATIVE

= OGGI TI NARRO DI ME IL 19/1/17
= ALTRUISTA SI DIVENTA IL 25/5/17

2017 N.UTENTI ATTIVITA' INFORMATIVE 80

INIZIATIVE FORMATIVE

ALLARGAMENTO DELLA PARTECIPAZIONE Al RIENTRI IN AULA PER ASSISTENTI FAMILIARI INSERITE NELLA LISTA
DISTRETTUALE ANCHE Al CAREGIVER FAMILIARI:

L’ANALISI DEL BISOGNO ASSISTENZIALE

ALZHEIMER, DEMENZE, STRATEGIE COMUNICATIVE;

LA BELLEZZA NON HA ETA: MESSA IN PIEGA E MANICURE;

ELABORAZIONE DEL LUTTO: COSA ACCADE SE MANCA?

QUANDO BERE DIVENTA UN PROBLEMA;

DEATH CAFE OVVERO IL CIRCOLO DEI MORTALI;

MOBILIZZAZIONI, POSTURE E AUSILI.

NoOok~wNE

2017 N.UTENTI ATTIVITA' FORMATIVE 113

PUNTO DI ASCOLTO

SPORTELLO DEDICATO SULLA DISABILITA “SPAZIO DISABILUTA”

2017 N.UTENTI PUNTO DI ASCOLTO 10
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CENTRO SOCIO RICREATIVO

IL CENTRO SOCIORICREATIVO E UN SERVIZIO CHE AGGREGAANZIANI AUTOSUFFICIENTI O LIEVEMENTE NON
AUTOSUFFICIENTI ORGANIZZANDO ATTIVITA LUDICO RICREATIVE. IL CENTRO SERENO DI MSP E' APERTO 5 MATTINE A
SETTIMANA, IL CENTRO MINOSA DI MONTEVEGLIO E' APERD 2 POMERIGGI A SETTIMANA

2016 N.UTENTI CENTRI SOCIO RICREATIVI 55

TEMPO LIBERO

PER TEMPO LIBERO SI INTENDONO TUTTE QUELLE ATTIVITAEDUCATIVE, INDIVIDUALI O DI GRUPPO, FINALIZZATE AL
POTENZIAMENTO DELLE AUTONOMIE PERSONALI E ALLINTE®RAZIONE SOCIALE DI PERSONE CON DISABILITA. GLI
INTERVENTI SONO PROGRAMMATI ED EROGATI IN STRETT@GRACCORDO CON | DESTINATARI E LE LORO FAMIGLIE, SONO
CALATI NELL’AMBIENTE DI VITA CON L'OBIETTIVO DI QUA LIFICARE LA RETE DELLE RELAZIONI ATTORNO ALL'INDIVI DUO.

2016 N. UTENTI 119

WEEK END AUTONOMIA/SOLLIEVO

SONO INTERVENTI RIVOLTI A PERSONE CON DISABILITA, IWNALIZZATI ALLA SPERIMENTAZIONE DI MOMENTI DI VITA

INDIPENDENTE (INDICATIVAMENTE DI DUE O TRE GIORNI)AL DI FUORI DELL'AMBIENTE FAMILIARE. GLI INTERVENTI DI

SOLLIEVO RIVOLTI A PERSONE CON DISABILITA" GRAVE SISVOLGONO PRINCIPALMENTE ALL'INTERNO DI STRUTTURE
RESIDENZIALI ACCREDITATE, GLI INTERVENTI PER L'AUTONOMIA RIVOLTI A DISABILI MEDIO/LIEVI SI SVOLGONO

PRINCIPALMENTE IN COMPLESSI ABITATIVI MESSI A DISPSIZIONI DALLE ASSOCIAZIONI O PRESSO ALTRE STRUTTURNON
ACCREDITATE.

2016 N. UTENTI CON CONTRIBUTI ECONOMICI DISTRETTO 32
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STRUTTURE

SERVIZI SEMIRESIDENZIALI

IL CENTRO DIURNO PER ANZIANIE UN SERVIZIO SOCIO-SANITARIO DI ACCOGLIENZA DIURM PER PERSONE ANZIANE CON
DIVERSO GRADO DI NON AUTOSUFFICIENZA. OLTRE ALL'ASISTENZA TUTELARE OFFRE SERVIZI PER L'AIUTO NELL'ATIVITA
QUOTIDIANA E PROPONE ATTIVITA OCCUPAZIONALI, MOTORE DI MANTENIMENTO, DI ANIMAZIONE, DI STIMOLAZIONE
COGNITIVA E RICREATIVO-CULTURALL.

2016 N.UTENTI CENTRO DIURNO DISTRETTO 271

| CENTRI SOCIORIABILITATIVI SEMIRESIDENZIALI PER DISABILI SONO STRUTTURE SOCIO-SANITARIE DESTINE A PERSONE
CON DISABILITA. LE ATTIVITA CHE SI SVOLGONO HANNOL'OBIETTIVO DI FAR ACQUISIRE E DI POTENZIARE AUTOMMIE
INDIVIDUALLI, SIA DI TIPO COGNITIVO CHE RELAZIONALE, IN UN'OTTICA DI INTEGRAZIONE SOCIALE TERRITORIALE

2016 N. UTENTI CENTRO DIURNO DISTRETTO 69

| LABORATORI DI TRANSIZIONE AL LAVORO SONO UN SERVIZIO DIURNO RIVOLTO A PERSORICON DISABILITA MEDIO-LIEVE
NEI QUALI SI SVOLGONO ATTIVITA MANUALI VARIE, SIA DI TIPO CREATIVO CHE DI TIPO PRODUTTIVO. LA FINALIRA E
PRINCIPALMENTE EDUCATIVA, FORMATIVA E DI AVWWIAMENTO AL LAVORO.

2016 N. UTENTI LABORATORI PROTETTI DISTRETTO 64
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SERVIZ| RESIDENZIALI

LA CASA RESIDENZA ANZIANI E UN SERVIZIO SOCIO-SANITARIO DI ACCOGLIENZA REB®IENZIALE PER PERSONE ANZIANE
CON DIVERSO GRADO DI NON AUTOSUFFICIENZA. OLTRE ALASSISTENZA TUTELARE, INFERMIERISTICA, MEDICA E
RIABILITATIVA OFFRE SERVIZI PER L'AIUTO NELL'ATTIVITA QUOTIDIANA E PROPONE ATTIVITA OCCUPAZIONALI, MOTORIE
DI MANTENIMENTO, DI ANIMAZIONE, DI STIMOLAZIONE COGNITIVA E RICREATIVO-CULTURALIL.

2016 UTENTI CRA ACCREDITATE 579

IL CENTRO SOCIO RIABILITATIVO RESIDENZIALE PER DISABILI E' UNA STRUTTURA RESIDENZIALE PER HESONE CON
DISABILITA MEDIO-GRAVE PER LE QUALI E GRANTITO UN ALTO LIVELLO ASSISTENZIALE E PRESTAZIONI SOCIO-SANIARIE
SPECIFICHE. E' UN LUOGO DI VITA IN GRADO DI POTENARE LE AUTONOMIE INDIVIDUALI, SIA DI TIPO COGNITIVO CHE
RELAZIONALE ANCHE IN QUESTO CASO IN UN'OTTICA DINTEGRAZIONE SOCIALE TERRITORIALE

2016 UTENTI CSRR 32

| GRUPPI APPARTAMENTOSONO STRUTTURE RESIDENZIALI PER PERSONE CON DISABIA MEDIO-LIEVE CARATTERIZZATE
DA UNA GESTIONE LEGGERA E MOLTO AUTONOMA E CON UNAPRESENZA ASSISTENZIALE ED EDUCATIVA MEDIAMENTE
LIMITATA.

2016 POSTI NON ACCREDITATE 9
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RIEPILOGO

INTERVENTI ECONOMICI

ASSEGNO DI CURA
CONTRIBUTI ECONOMICI

ASSISTENZA TUTELARE

DIMISSIONI PROTETTE

ASSISTENZA DOM., PASTI E TRASPORTI
BADANDO 1.0E 2.0

HOME CARE PREMIUM

INTERVENTI DI PREVENZIONE ED
EMPOWERMENT

BADANDO 3.0

CENTRI SOCIO RICREATIVI
TEMPO LIBERO
AUTONOMIA E SOLLIEVO
STRUTTURE

CENTRI DIURNI ANZIANI

CENTRI SOCIORIABILITATIVI SEMIRESIDENZIALI

LABORATORI DI TRANSIZIONI
CASA RESIDENZA ANZIANI

CENTRI SOCIORIABILITATIVI RESIDENZIALI

GRUPPO APPARTAMENTO

TOTALE

ANZIANI

161
83

674

55

271

579

1.823

DISABILI TRASVERSALI

29

51
262

132
296
74
497

119

32

69

64

32

9
537 1.129

TOTALI

190
134

262

806

296
74

497
55
119
32

271
69
64

579
32

3.489
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UTENTI IN CARICO

POPOLAZIONE DISTRETTO 1/1/2016
POPOLAZIONE 0 -14

POPOLAZIONE 15 - 64
POPOLAZIONE OVER 65

POPOLAZIONE OVER 75
POPOLAZIONE OVER 86

ANZIANI

2.311

27.002

14.155
4.122

DISABILI

382

TRASVERSALI

111.531

15.518
69.011

TOTALI
2.693
111.531
15.518
69.011
27.002

14.155
4.122
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GRAZIE PER L’ATTENZIONE
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