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C.I.S.S.P

Consorzio Intercomunale

Servizi Sociali alla Persona
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Il calendario dei lavori dei Tavoli Il calendario dei lavori dei Tavoli 

e il mandato operativoe il mandato operativo

PRIMO INCONTRO

OBIETTIVI

Il primo incontro ha una valenza di conoscenza reciproca

(specie per i nuovi partecipanti) e di condivisione del

mandato del Tavolo. In questo primo momento di riunione

si intende inoltre effettuare una ricognizione degli attuali

bisogni del territorio.
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PRIMO INCONTROPRIMO INCONTRO

Oggetto: Insediamento del Tavolo e ricognizione dei bisogni e 

dei problemi presenti sul territorio del C.I.S.S.P.

Rispetto alla ricognizione dei bisogni e dei problemi, il
lavoro con i Tavoli si avvarrà di alcune evidenze tratte
dal Piano di Zona 2006-2008 (bisogni prioritari
evidenziati nella prima programmazione) e, recuperando
gli esiti in itinere, dal Profilo di Salute per quanto
riguarda quelle informazioni a più alta valenza integrativa
socio-sanitaria.
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Il focus del lavoro sarà sviluppato a partire dalla seguente

traccia di riflessione:

1) I BISOGNI DI “IERI”, LE MODIFICAZIONI

INTERVENUTE

Guardiamo la fotografia dei bisogni fatta qualche anno fa

[fonte: PdZ 2006-2008]: come si sono modificati? Sono ancora

attuali?

2) I BISOGNI DI “OGGI”

A partire dalla modificazione dei bisogni precedenti, quali
sono oggi a vostro giudizio i principali bisogni della
popolazione? Vi sono bisogni “nuovi” (rispetto a quelli
prima elencati ed intervenuti negli ultimi 2-3anni)? Quali
caratteristiche hanno?
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3) LA RISPOSTA OVVERO IL GRADO DI

COPERTURA DEI BISOGNI

Come giudicate il grado di risposta o di copertura di

bisogni evidenziati (coperto, parzialmente coperto,

scoperto)? Quali soggetti (istituzionali e non) intervengono

nella risposta?
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Politiche a favore delle 

PERSONE DISABILI

“IERI” (PDZ 2006-2008) PARLAVAMO DI:

Bisogni di salute

- Necessità di essere informati, in particolare su diritti, servizi,

opportunità

- Necessità di essere sostenuti psicologicamente, a livello

educativo e assistenziale (soprattutto in presenza di lacune

genitoriali), se possibile privilegiando l'aiuto nel proprio

ambiente di vita

- Necessità di essere sostenuti ed assistiti nel proprio

ambiente di vita o, qualora non fosse possibile, con soluzioni

idonee di tipo residenziale o semi-residenziale
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Bisogni di salute (segue)

- Necessità di essere considerati persone nella propria

interezza/complessità e di fruire di risposte pensate a partire

da questo principio (es. presenza di un progetto di vita, della

continuità assistenziale e progettuale,...)

- Necessità di essere, pur a partire dalle proprie

problematiche, individui autonomi e di potere

mantenere/sviluppare le proprie abilità (es. fisiche)

- Necessità di ausili e presìdi legati a disabilità temporanea e/o

definitiva
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Bisogni di salute (segue)

- Bisogno di compagnia, di socializzare, di sentirsi utili

- Necessità di essere inseriti e accolti nell'ambiente scolastico

- Necessità di inserirsi nel tessuto sociale e lavorativo

(necessità di acquisire abilità pre-lavorative)

- Necessità di muoversi sul territorio e di accedere alle

strutture del territorio (superamento delle barriere

architettoniche in edifici privati; edifici privati ad uso pubblico

per attività sportive e ricreative; edifici pubblici)

- Necessità di sostegno economico nel caso in cui la persona,

con i propri mezzi o quelli dei familiari, non riuscisse a vedere

soddisfatte le proprie esigenze primarie
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Bisogni di sistema

- Necessità di utilizzare in modo uniforme e condiviso
strumenti che lascino traccia aggiornata del percorso di vita
della persona disabile (es. cartella socio-assistenziale)

- Necessità di continuità dell'intervento anche dopo il 18esimo
anno di età


