Relazione illustrativa della gestione
L’obiettivo per il triennio 2017/2019 è di realizzare un contenimento dei servizi erogati per far fronte alle minori entrate da parte della Regione.

A tal fine nel 2016 si è inteso procedere con attenzione alla valutazione delle domande e alla individuazione di priorità inderogabili, per condizioni di salute e sociali. Una di queste riguarda il mantenimento della rete dei servizi socio-sanitari raggiunta in questi anni, mediante la stabilizzazione dei provvedimenti assunti nel 2009 a seguito del nuovo assetto del distretto sanitario di Venaria dell’ASL TO3.

Il mantenimento dell’integrazione dei servizi socio-sanitari è strategico per superare la fase attuale e poter continuare ad operare per il benessere dei cittadini.

Per quanto concerne gli interventi rivolti alle persone in difficoltà per condizione sociale caratterizzata da problematiche di emarginazione e di mancanza di reddito, anche il 2016 è stato un anno problematico per la contrazione dei livelli occupazionali.

In questo ambito non è sufficiente la sola risposta di sostegno al reddito mediante l’assistenza economica. E’ indispensabile invece il raggiungimento di una più forte integrazione delle politiche sociali sul territorio, connettendo le iniziative dei comuni con quelle del Consorzio, della Città Metropolitana e della Regione. Nel 2016 importanti risultati sono stati raggiunti con la realizzazione di interventi congiunti per utilizzare al meglio le risorse destinate al sostegno economico. Per il 2017 si dovrà operare perché si strutturi sempre più l’integrazione dei servizi comunali con quelli del consorzio finalizzata a realizzare progetti unitari a favore dei singoli cittadini. Progetti che sappiano dare risposte complesse e diversificate alle problematiche del reddito, del lavoro, della casa e della integrazione sociale. Tali obiettivi sono ricompresi nel Piano di Zona approvato a gennaio 2012

Motivazione delle scelte
L’attuale situazione socio economica determinata da incertezze di risorse e forte instabilità dell’assetto istituzionale dei servizi sociali e sanitari costringe a ripensare al sistema di welfare locale. L’obiettivo prioritario riguarda la necessità di utilizzare al meglio le risorse disponibili superando la parcellizzazione degli interventi tra i diversi attori istituzionali presenti sul territorio.

Su questo tema nel 2016 si sono assunti provvedimenti che riguardano l’integrazione dei servizi, la quantificazione delle risorse economiche e di personale, il raccordo tra ruolo politico-istituzionale e tecnico-operativo, il rapporto con il privato sociale.

Il perseguimento di questo obiettivo consente anche di realizzare un lavoro propedeutico utile per entrare nel merito degli attuali provvedimenti normativi in relazione al ruolo delle autonomie locali, all’individuazione dei servizi fondamentali di titolarità dei Comuni, alla promozione di convenzioni o di unioni di Comuni per la gestione dei servizi o alla conferma degli attuali Consorzi.

Il tema su cui si sta dibattendo riguarda infatti la gestione di una molteplicità di funzioni comunali che oggi sono separate tra chi amministra il socio-assistenziale e chi amministra gli altri servizi alla persona e alla comunità.

La legge 42/09 art.21, comma 3, individua le funzioni fondamentali dei comuni così articolate:

a) funzioni generali di amministrazione, di gestione e di controllo, nella misura complessiva del 70 per cento delle spese come certificate dall'ultimo conto del bilancio disponibile alla data di entrata in vigore della presente legge;

b) funzioni di polizia locale;

c) funzioni di istruzione pubblica, ivi compresi i servizi per gli asili nido e quelli di assistenza scolastica e refezione, nonché l'edilizia scolastica;

d) funzioni nel campo della viabilità e dei trasporti;

e) funzioni riguardanti la gestione del territorio e dell'ambiente, fatta eccezione per il servizio di edilizia residenziale pubblica e locale e piani;
di edilizia nonché per il servizio idrico integrato;

f) funzioni del settore sociale

In base alla legge 122/2010, le suddette funzioni devono essere gestite in forma associata obbligatoriamente da parte dei comuni fino a 5.000 abitanti.

Gli atti normativi sopra citati indicano la necessità di individuare idonee forme associate per la gestione dei servizi. A partire da stabili assetti si possono correttamente prevedere specifiche forme di collaborazione, riguardanti determinate attività, da avviare con altri Enti di territori limitrofi.

Nel confronto a cui sono chiamate le Amministrazioni si evidenzia l’auspicio che si possa garantire la continuità della raggiunta integrazione con i servizi sanitari nell’ambito del distretto, considerando che la stabilità della rete appena avviata è condizione indispensabile per evitare sprechi di risorse che inevitabilmente si determinano in caso di riorganizzazioni e ridefinizione di titolarità e responsabilità delle prestazioni.

Nella tabella seguente sono indicate le somme stanziate ed impegnate per ciascun programma in cui è composto il rendiconto: 
	MISSIONE
	PROGRAMMA
	STANZIATO
	IMPEGNATO
	% IMPEGNATO SU STANZIATO

	1
	Servizi istituzionali, generali e di gestione
	1
	Organi istituzionali
	2.800,00
	1.800,00
	64,29%

	1
	Servizi istituzionali, generali e di gestione
	2
	Segreteria generale
	99.846,26
	94.595,60
	94,74%

	1
	Servizi istituzionali, generali e di gestione
	3
	Gestione economica, finanziaria, programmazione e provveditorato
	403.114,67
	329.838,04
	81,82%

	1
	Servizi istituzionali, generali e di gestione
	10
	Risorse umane
	5.000,00
	2.147,80
	42,96%

	1
	Servizi istituzionali, generali e di gestione
	11
	Altri servizi generali
	308.924,98
	269.898,71
	87,37%

	12
	Diritti sociali, politiche sociali e famiglia
	2
	Interventi per la disabilità
	3.453.904,56
	3.346.385,56
	96,89%

	12
	Diritti sociali, politiche sociali e famiglia
	3
	Interventi per gli anziani
	1.937.018,94
	1.889.781,38
	97,56%

	12
	Diritti sociali, politiche sociali e famiglia
	4
	Interventi per soggetti a rischio di esclusione sociale
	452.695,04
	335.694,38
	74,15%

	12
	Diritti sociali, politiche sociali e famiglia
	5
	Interventi per le famiglie
	1.430.661,37
	1.370.442,99
	95,79%

	12
	Diritti sociali, politiche sociali e famiglia
	7
	Programmazione e governo della rete dei servizi sociosanitari e sociali 
	126.587,67
	116.348,86
	91,91%

	12
	Diritti sociali, politiche sociali e famiglia
	8
	Cooperazione e associazionismo
	31.000,00
	31.000,00
	100,00%

	20
	Fondi e accantonamenti
	1
	Fondo di riserva
	30.971,14
	0,00
	0,00%

	20
	Fondi e accantonamenti
	2
	Fondo crediti dubbia esigibilità
	10.000,00
	0,00
	0,00%

	60
	Anticipazioni finanziarie
	1
	Restituzione anticipazioni di tesoreria
	500.000,00
	0,00
	0,00%

	99
	Servizi per conto terzi
	1
	Servizi per conto terzi - Partite di giro
	615.000,00
	461.752,88
	75,08%

	 
	 
	TOTALI
	9.407.524,63
	8.249.686,20
	87,69%


	Valore aggiunto della gestione associata

	
	
	
	

	Comuni
	Quota contributiva + deleghe
	Totale reale dell'erogato
	Valore aggiunto della gestione associata

	ALPIGNANO
	€ 661.587,20
	€ 1.440.685,96
	+  € 779.098,76

	DRUENTO
	€ 262.048,00
	€ 730.813,45
	+  € 468.765,45

	GIVOLETTO
	€ 163.998,46
	€ 334.800,73
	+  € 170.802,27

	LA CASSA
	€ 54.051,20
	€ 150.740,87
	+  € 96.689,67

	PIANEZZA
	€ 622.526,40
	€ 1.281.551,75
	+  € 659.025,35

	SAN GILLIO
	€ 96.580,80
	€ 269.349,69
	+  € 172.768,89

	VAL DELLA TORRE
	€ 117.648,00
	€ 328.103,02
	+   € 210.455,02

	VENARIA REALE
	€ 1.039.832,00
	€ 2.899.938,98
	+  € 1.860.106,98

	TOTALE
	€ 3.018.272,06
	€ 7.435.984,46
	+  € 4.417.712,40

	
	
	
	

	Il dato è calcolato rapportando la quota consortile alla spesa complessiva impegnata nell'esercizio, escluse le partite di giro, mentre per le attività delegate viene conteggiato lo stesso importo (erogato=trasferito)


Qui sotto vengono descritte le azioni ed i risultati in relazione ai singoli programmi per i quali è stata impegnata la spesa nel 2016, con esclusione delle partite di giro, in quanto  rappresentative di meri movimenti numerari, autofinanziati tramite un rapporto di reciproca correlazione.
Missione 01 - Servizi istituzionali, generali e di gestione

Oltre alle attività ordinarie nell’anno 2016 si è realizzato un altro passo in avanti nel percorso di digitalizzazione intrapreso negli scorsi anni attraverso la realizzazione degli obiettivi di Performance. In particolare  sono stati implementati i flussi digitali per la distribuzione e la lavorazione delle pratiche e si è introdotto  l’utilizzo di software open source, al fine di contenere i costi informatici. Uno sforzo non indifferente dell’organizzazione è poi stato fatto al fine di poter utilizzare i nuovi strumenti  introdotti dal legislatore  (BDAP, SIRECO, BDNA etc…) e adeguarsi alle novità normative in materia contabile e di appalti.

Programma 01 - Organi istituzionali
Amministrazione, funzionamento e supporto agli organi istituzionali dell'ente, al fine di assicurare il funzionamento degli stessi secondo le previsioni statutarie
	Motivazione delle scelte
	Precisato che i componenti degli organi di indirizzo politico non ricevono alcun emolumento, la spesa per la realizzazione del programma fa riferimento ai compensi per il nucleo di valutazione e agli eventuali rimborsi dei permessi retribuiti di cui agli artt. 79 ed 80 del T.u.e.l.

	Finalità da Conseguire
	La finalità da raggiungere nell'ambito del programma è quella di consolidare una struttura operativa in grado di costituire un valido punto di riferimento per gli organi politici, attraverso attività di informazione e coordinamento, al fine di garantire la massima operatività possibile.

	Risorse Umane e Strumentali
	Non vi è personale dedicato al presente programma in via esclusiva. Per lo sviluppo del presente programma assumono particolare rilevanza la figura del Direttore e del Segretario consortile. Ogni postazione di lavoro, nella sede centrale e nelle sedi territoriali, è dotata di personal computer, con software dedicati, e collegati ad apposito server. Tutte le postazioni dispongono della posta elettronica e della connessione dati. L’ente ha complessivamente in dotazione 4 auto di servizio (noleggio Consip)


	OBIETTIVI OPERATIVI


La spesa impegnata è unicamente riferita al funzionamento del Nucleo di valutazione, che ha natura obbligatoria, e le cui funzioni sono strettamente connesse al ciclo della Performance, che è stato garantito nell’anno di riferimento.
Missione 01 - Servizi istituzionali, generali e di gestione

Programma 02 - Segreteria generale
Supporto alle attività deliberative e coordinamento generale amministrativo.
Gestione dei flussi documentali in forma digitale, con eliminazione progressiva dei supporti cartacei.
	Motivazione delle scelte
	Le scelte sono sostanzialmente disciplinate dalla normativa vigente che prevede una digitalizzazione sempre maggiore al fine di favorire la trasparenza, la conservazione e l’accesso dell’utenza

	Finalità da Conseguire
	Dopo la digitalizzazione delle fatture, l’attivazione della conservazione digitale e l’implementazione dei flussi documentali si dovrà proseguire nel percorso intrapreso, al fine di ottenere una gestione digitale integrata e complessiva.

	Risorse Umane e Strumentali
	Nell’ambito di questo programma è prevista la spesa per 3 unità di personale dedicato che si occupano del coordinamento generale, della segreteria, dei contratti e delle convenzioni, del centralino, del protocollo in arrivo e partenza e di commissioni varie.


	OBIETTIVI OPERATIVI


	Nel corso dell’anno 2016 sono state effettuate tutte le attività necessarie al funzionamento amministrativo dell’Ente. Per dare una dimensione dell’attività svolta si evidenzia che sono state assunte n. 366 determinazioni e n.9.670 registrazioni di protocollo


Missione 01 - Servizi istituzionali, generali e di gestione

Programma 03 - Gestione economica, finanziaria, programmazione e provveditorato
Consolidare l’utilizzo del nuovo sistema contabile armonizzato disciplinato dal D. Lgs. 118/2011 e finalizzato all'omogeneizzazione della lettura delle poste contabili di tutta la pubblica amministrazione nazionale
Procedere agli acquisiti con l'ausilio delle tecnologie informatiche e ricorrendo, il più possibile, all'e-procurement.
	Motivazione delle scelte
	La modifica delle norme di contabilità pubblica introdotta dal D. Lgs. 118/2011 ha imposto nuove regole e modelli di tenuta delle scritture contabili, in linea con l'esigenza di consentire una lettura uniforme dei bilanci delle varie pubbliche amministrazioni. Nel 2017 è stato elaborato il primo consuntivo in tal senso. 

	Finalità da Conseguire
	Rappresentare la situazione finanziaria, economica e patrimoniale dell'Ente, attraverso i nuovi modelli contabili.

Assicurare costantemente tutti gli equilibri i di bilancio

Garantire il servizio economale e gli acquisti generali di beni e servizi

Procedere al pagamento delle imposte di legge

	Risorse Umane e Strumentali
	Per lo sviluppo del programma assumono particolare rilevanza la figura del responsabile del servizio finanziario, dell’economo, e del revisore.


	OBIETTIVI OPERATIVI


	Nel corso dell’anno 2016 sono stati garantiti gli equilibri complessivi di bilancio, pur nell’ambito dei limiti oggettivi che derivano dal ritardo nei pagamenti dei trasferimenti regionali.  La dimensione finanziaria ed economica dell’Ente è ben evidenziata nella Relazione al Rendiconto alla quale si rinvia. 



Missione 01 - Servizi istituzionali, generali e di gestione

Programma 10 - Risorse umane
Valorizzazione delle risorse umane attraverso attività formative e riconoscimento del merito e del raggiungimento delle performance individuali e di gruppo
	Motivazione delle scelte
	L'esigenza di rispondere alle problematiche sociali del territorio, acuite da un lungo periodo di crisi e le sempre più frequenti novità normative che importano un aumento degli adempimenti amministrativi laddove il personale diminuisce ed invecchia, per via delle politiche legislative, richiede una costante ristrutturazione interna dell'organizzazione, che può essere favorita da attività di formazione continua e da trasparenti e significativi sistemi di incentivazione al raggiungimento di performance. In tale contesto è necessario poter contare sempre sul pieno coinvolgimento e sulla motivazione di tutto il personale e porre al centro dell'attività la soddisfazione dell'utenza, il controllo dei costi e il perseguimento dei risultati.

	Finalità da Conseguire
	Adozione di sistemi orientati alla gestione delle risorse umane volta a migliorare i risultati in termini di efficienza, efficacia ed economicità, valorizzando la professionalità del personale nel rispetto delle esigenze gestionali della struttura amministrativa del Consorzio. 

Applicazione e continuo miglioramento dei sistemi di valutazione e di incentivazione retributiva, volti a riconoscere la qualità della prestazione resa e la crescita delle competenze nonché a un effettivo e concreto riconoscimento dei principi meritocratici in relazione ad effettivi livelli di responsabilità e professionalità ed al raggiungimento degli obiettivi prefissati.

Promozione di ogni iniziativa utile a perseguire il benessere organizzativo ed attuare il principio delle pari opportunità e della valorizzazione delle differenze attraverso lo sviluppo di azioni positive volte a prevenire il disagio lavorativo prima del suo manifestarsi, anche attraverso la sensibilizzazione dei responsabili dei servizi ed il coinvolgimento delle rappresentanze sindacali, al fine di conciliare le esigenze del lavoratore con quelle del funzionamento degli uffici e dei servizi.

Adozione di iniziative formative per tutte le Aree e coordinamento delle attività in materia di sicurezza del lavoro.

	Risorse Umane e Strumentali
	Non ci sono unità di personale dedicate esclusivamente a questo compito. La dotazione strumentale è quella standard.


	OBIETTIVI OPERATIVI


	La spesa del programma è unicamente quella della formazione. La parte relativa alla dotazione di personale è decritta nella Relazione al Rendiconto, mentre la spesa di personale viene valorizzata nell’ambito di ciascun programma in relazione all’attività svolta dai dipendenti.


Missione 01 - Servizi istituzionali, generali e di gestione

Programma 11 - Altri servizi generali
Nell’ambito di questo programma sono ricomprese, in via residuale, tutte le attività della Missione 01 - Servizi istituzionali, generali e di gestione, non diversamente allocate negli altri programmi. In particolare i servizi informatici, le utenze e le manutenzioni.
	Motivazione delle scelte
	Le scelte sono operate nell’ambito del quadro legislativo di riferimento, principalmente attraverso gli strumenti messi a disposizione da Consip.

	Finalità da Conseguire
	Garantire l’uso di locali idonei, in relazione alla prestazione dei servizi consortili (locazioni e spese relative, pulizia, manutenzioni e utenze) .

Gestire le postazioni di lavoro ed i servers

Assicurare i servizi fiscali, di elaborazione dati e le coperture assicurative.

Gestire gli automezzi consortili

	Risorse Umane e Strumentali
	Nell’ambito di questo programma è prevista la spesa per una unità di personale. La dotazione strumentale è quella standard.


	OBIETTIVI OPERATIVI


	Tutte le attività previste sono state realizzate sia in relazione ai locali che alle dotazioni strumentali. 


Missione 12 - Diritti sociali, politiche sociali e famiglia

Programma 02 - Interventi per la disabilitÀ
L’obiettivo del presente programma è garantire alle persone disabili e alle loro famiglie un complesso di servizi e interventi, articolato e diversificato, per offrire progetti personalizzati e condivisi volti a favorire il massimo possibile di autonomia e di integrazione sociale e un adeguato sostegno alle famiglie lungo tutto il ciclo di vita della persona con disabilità.
	Motivazione delle scelte
	Il programma è motivato dalla rilevazione della presenza sul territorio:
· di numerosi disabili in condizione di gravità, nei confronti dei quali non sono attivabili percorsi di formazione professionale e/o di avviamento/supporto al lavoro e per i quali è necessario attivare interventi mirati;
· di disabili, in condizione di gravità che vivono in famiglie di anziani, spesso monoparentali, con ridotta capacità a provvedere ai bisogni del disabile con necessità di risposta “residenziale” anche in pronta accoglienza;
· di disabili inseriti in struttura per i quali l’inserimento in presidio è la risposta socio sanitaria più adeguata e realizzabile;
· di disabili lievi nei confronti dei quali sono attivabili percorsi socializzanti e occupazionali con l’obiettivo di vita autonoma o con ridotta necessità di supporto assistenziale;
· necessità di intervento precoce, in collaborazione con i competenti Servizi Sanitari (N.P.I., Riabilitazione, ecc), per la famiglia che, a causa della nascita di un bimbo con disabilità, abbisogna di sostegno ed aiuto nella gestione dello stesso.

	Finalità da Conseguire
	Garantire e mantenere i servizi e gli interventi volti a favorire la massima autonomia ed integrazione sociale di ciascun disabile e un adeguato sostegno alle famiglie lungo tutto il ciclo di vita della persona con disabilità. Il progetto elaborato con il soggetto disabile e la sua famiglia è fondato sul riconoscimento della centralità della persona quale protagonista del proprio percorso di vita, valorizzandone l’autonomia, la soggettività e la capacità di assumere responsabilità, sostenendola nel processo di cambiamento e nell’uso delle risorse proprie, della rete familiare e della società nonché garantendo il corretto sostegno delle fragilità in ogni fase del ciclo vitale e rispondendo in modo appropriato ai bisogni nei diversi momenti dell’esistenza.

	Risorse Umane e Strumentali
	Le risorse umane non sono distribuite sui singoli obiettivi operativi, in quanto ciascun operatore, seppur con alcune prevalenze, svolge la propria attività su diversi obiettivi. 
La quantificazione del personale dipendente per l’area disabili è definita in relazione alla maggiore quota lavoro dedicata alla categoria di utenti:
n. 5 dipendenti categoria D;
n. 2 dipendenti categoria C ;
n. 3 dipendenti categoria B .
Le qualifiche professionali sono assistente sociale, educatore, amministrativo e esecutore amministrativo.
Per lo svolgimento delle attività del programma, oltre alle sedi territoriali del servizio sociale professionale possono essere utilizzate:
· sede della struttura semiresidenziale, Centro Socio Terapeutico Diurno di Venaria;
· sede della struttura residenziale RAF di Druento;
· sedi delle Associazioni di Volontariato presenti nel territorio quali GRH e AUDIDO a seguito di apposita Convenzione;
· automezzi di servizio: vetture delle sedi distrettuali
Le risorse umane non sono distribuite sui singoli obiettivi operativi, in quanto ciascun operatore, seppur con alcune prevalenze, svolge la propria attività su diversi obiettivi. 


OBIETTIVO OPERATIVO b0 - Inclusione sociale e autonomia per soggetti disabili
Descrizione dell’obiettivo
Garantire e mantenere i servizi e gli interventi volti a favorire la massima autonomia possibile e l’ integrazione sociale di ciascun disabile e fornire un adeguato sostegno alle famiglie lungo tutto il ciclo di vita della persona con disabilità.

Obiettivo imprescindibile per tutti gli operatori del Consorzio è agevolare, creare e mantenere il dialogo con i disabili, le famiglie e le loro Associazioni presenti sul territorio per permettere un vero confronto sui bisogni e sulle possibilità di risposta da parte dei Servizi Sociali e Sanitari.

Motivazione delle scelte
Necessità di realizzare interventi educativi e riabilitativi indirizzati al recupero, al mantenimento e al potenziamento delle funzioni cognitive e motorie dei soggetti, al sostegno delle difficoltà emotive, all'acquisizione di nuove strategie relazionali e di adattamento.

Finalità da conseguire
Favorire il diritto del disabile allo sviluppo della propria persona, al perseguimento della maggiore autonomia ed alla più ampia partecipazione alla vita sociale; favorire la programmazione coordinata dei servizi sociali, scolastici, sanitari, culturali al fine di assicurare al disabile e alla sua famiglia interventi integrati e complementari. 

Sollevare il disabile e la sua famiglia dalla completa assunzione dei carichi assistenziali affiancandoli nelle responsabilità di cura anche attraverso la valorizzazione e la qualificazione delle forme di autorganizzazione e il riconoscimento delle capacità progettuali delle stesse nel comporre il sistema di aiuti nel modo più rispondente ai loro bisogni.

Servizi al consumo
Servizio sociale professionale e Segretariato sociale ha l’obiettivo di offrire informazioni, orientare la domanda di servizi e prestazioni, leggere il bisogno e indirizzare la persona verso la risposta ritenuta più pertinente. E’ un processo di aiuto volto a riconoscere le persone quali protagoniste del loro percorso di vita, a promuovere la loro autodeterminazione, a valorizzarne le potenzialità e l’autonomia, in quanto soggetti attivi del progetto di sostegno, favorendo l’instaurarsi di un rapporto fiduciario.

Punto Unico di Accoglienza (P.U.A.) espleta la propria attività di segretariato socio – sanitario con riferimento alle prestazioni individuate dalle D.G.R n. 51 – 11389 del 23.12.2003 “D.P.C.M. 29.11.2001, allegato 1, Punto 1.C Applicazione dei Livelli essenziali di assistenza all’area dell’integrazione socio sanitaria”, in conformità ai criteri e alle procedure previste dall’Accordo di Programma tra l’ASL TO3 e gli Enti Gestori delle funzioni socio assistenziali Periodo 2010 - 2014 sottoscritto in data 30/4/2010 ed afferenti:

· all’area delle cure domiciliari ;

· all’area dell’assistenza territoriale, semi residenziale e residenziale a favore di anziani non autosufficienti ;

· all’area dell’assistenza territoriale, semi residenziale e residenziale a favore di persone disabili.

L’avvio del servizio è stato effettuato attraverso il finanziamento regionale previsto dalla D.G.R. n 55-9323 del 28/7/2008. Da gennaio 2011 in assenza dei finanziamenti regionali il servizio è stato garantito attraverso la messa a disposizione di personale del Consorzio e dell’ASL e la sottoscrizione di apposito protocollo d’intesa tra Distretto sanitario di Venaria ASL TO3 e Consorzio. A decorrere dal mese di aprile 2012 il Punto Unico ha assunto il ruolo di porta di accesso per la disabilità adulta, nel corso del 2013, tale competenza si è estesa anche alla disabilità minori. Quest’ultimo compito, vista la particolare tipologia di utenza, è circoscritto alla sola fase amministrativa, demandando ai professionisti che hanno in carico il soggetto l’individuazione del bisogno e l’aspetto progettuale volto al soddisfacimento dello stesso.

Partecipazione alle Commissioni Tecniche dell’ASL integrate da personale del Consorzio: 

· Unità Multidisciplinare di Valutazione della Disabilità (UMVD) Adulti – nell’anno 2016 si sono svolte 17 sedute;
· Unità Multidisciplinare di Valutazione della Disabilità (UMVD) Minori – nell’anno 2016 si sono svolte 13 sedute; 

· Commissioni di Medicina Legale, per gli adempimenti relativi alla Legge 104/92 e alla Legge 68/99 – nell’anno 2016 si sono svolte 75 sedute Lg 104/92 e n. 23 sedute Lg 68/99.
Assistenza economica, consiste nell’erogazione di contributi economici volti a fronteggiare situazioni di temporanea o permanente difficoltà economica, articolati, in base alle diverse tipologie di beneficiari e finalità di assegnazione; l’erogazione rientra in un globale progetto di intervento sull’utente tendente a stimolare e potenziare le risorse presenti nell’individuo e nel nucleo famigliare.

Gli interventi economici, erogati in base ad apposito regolamento, si distinguono in:

· interventi continuativi nei confronti di anziani e inabili al lavoro;

· interventi brevi per soggetti in situazione di temporanea carenza di reddito.
La tabella sottostante rileva i contributi economici erogati ai cittadini disabili residenti nel territorio consortile nell’anno 2016

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2016
	14
	5
	0
	0
	11
	2
	3
	39


Assistenza domiciliare, consistente nell’offerta di servizi di aiuto alle persone e alle famiglie presso la loro abitazione, per favorirne il recupero, il mantenimento e lo sviluppo delle autonomie e delle capacità organizzative nel contesto di vita, garantirne adeguati livelli di cura, differenziando professionalità e prestazioni in base ai diversi gradi di intensità assistenziale.

L’erogazione del servizio è effettuata previa stesura di un piano individualizzato.

I piani individualizzati d’ intervento condivisi con l’interessato e/o con la sua famiglia, sono sottoposti alla validazione per le situazioni di non autosufficienza e

disabilità alle competenti Unità di Valutazioni ASL TO3. Il piano individualizzato può prevedere la divisione tra interventi di assistenza alla persona, da attuarsi

attraverso l’OSS e di cura dell’ambiente, da attuarsi attraverso la collaboratrice familiare.

Gli utenti, che fruiscono del Servizio attraverso un piano assistenziale individualizzato validato dalle Unità di Valutazione dell’ASL TO3, contribuiscono, su base

reddituale, al 50% del costo del servizio.
La tabella sottostante registra il numero di beneficiari di interventi di assistenza domiciliare il cui progetto è stato approvato ed autorizzato dalla competente commissione UMVD ( adulti e minori).  Nell’anno 2016 si registra un lieve incremento nel numero dei beneficiari, le chiusure degli interventi sono da ricondursi alla modifica progettuale.
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	18
	5
	3
	0
	11
	1
	2
	21

	2016
	18
	5
	5
	0
	14
	1
	1
	18


Il Cissa fornisce inoltre il servizio di assistenza domiciliare al Dipartimento di Salute Mentale, per il quale l’ASL To3 rimborsa il 100% del costo,  nel corso dello scorso biennio tale servizio ha seguito il seguente andamento:
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	5
	1
	0
	0
	6
	2
	0
	12

	2016
	3
	1
	0
	0
	6
	2
	0
	12


Centro famiglia. L’attività è finalizzata alla presa in carico precoce delle famiglie con minori disabili quale momento informativo, di consulenza e di sostegno psicologico. Nell’ambito delle attività del Centro famiglia è stato promosso il tavolo di lavoro relativo alla “presa in carico precoce del minore disabile e della sua famiglia” che vede il coinvolgimento dei servizi sanitari competenti per utenza (N.P.I., servizio di psicologia, servizio di continuità delle cure, servizio sociale ospedaliero, PLS), delle associazioni delle famiglie, il terzo settore ( cooperative sociali e associazioni di volontariato presenti sul territorio). L’obiettivo del tavolo è di costruire e mettere in pratica una procedura che permetta la presa in carico del minore disabile fin dalla dimissione dall’ospedale e l’accompagnamento della famiglia in un percorso di aiuto.
Collaborazioni con il volontariato con l’obiettivo di riconoscere ed agevolare il ruolo del terzo settore, incentivando la solidarietà sociale, l’elaborazione congiunta dei progetti complessivi di sostegno mediante l’erogazione di contributi economici e l’ attivazione/consolidamento di collaborazioni. Sulla base del vigente regolamento si incentivano i programmi di attività da svolgersi con associazioni di volontariato convenzionate per la realizzazione di programmi rivolti agli utenti dei servizi sociali. 
Anche per l’anno 2016 è proseguita la proficua collaborazione con le associazioni Audido di Alpignano  e GRH di Druento.
Ufficio tutele gestisce l’aspetto amministrativo, finanziario e patrimoniale delle tutele, delle curatele e delle amministrazioni di sostegno che a seguito di

provvedimenti dell’autorità giudiziaria sono state deferite al Consorzio. Il servizio è rivolto a soggetti interdetti, inabilitati e beneficiari dell’amministrazione di 

sostegno che non hanno parenti o affini o, se li hanno, sono ritenuti dall’Autorità giudiziaria non idonei ad esercitare tali funzioni.
La tabella sottostante registra l’andamento numerico dei provvedimenti a tutela degli individui deferiti all’Ente.
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	6
	3
	2
	0
	3
	0
	2
	13

	2016
	6
	4
	2
	0
	4
	0
	2
	15


Per ciò che riguarda il numero di soggetti sottoposti a provvedimenti a protezione deferiti al Cissa il dato è in crescita, ciò è riconducibile al venir meno delle reti familiari e alla crescita di nuclei composti da disabili adulti e genitori anziani che per tale caratteristica non risultano più in grado di svolgere adempimenti formali  nella gestione della vita del proprio congiunto.
Contributi economici a sostegno della lungo assistenza domiciliare di persone non autosufficienti sono erogati dal Distretto sanitario di Venaria ASL TO3 in

base a un Protocollo d’intesa che definisce i criteri per l’erogazione dei contributi in ottemperanza con quanto disposto dalla D.G.R. n. 39-6500 del 6/4/2009 ( anziani non autosufficienti) e dalla D.G.R. 56-13332 del 15/2/2010 ( soggetti disabili) e stabilisce che le risorse regionali assegnate per gli interventi siano utilizzate dall’ASL per far fronte alla copertura economica sia della componente sanitaria sia di quella sociale rapportata alle situazioni reddituali e patrimoniali in base a specifico regolamento.
A seguito della complessità venutasi a creare con l’emanazione della DGR 26-6993 del 30/12/2013, della DGR 5-7035 del 27/1/2014, della DGR 3-7471 del

17/4/2014 e della D.G.R.18-1326 del 20 aprile 2015 la Direzione Generale dell’ASL TO ha comunicato che nell’anno 2016, nelle more dell’adozione da parte della Regione di idonei provvedimenti relativi al sistema di gestione delle prestazioni socio-assistenziali e su specifica autorizzazione degli Assessori alle Politiche Sociali e alla Sanità, avrebbe continuato a garantire l’erogazione dei contributi economici attingendo a fonti di finanziamento regionale. La Direzione Generale ASL TO 3 ha evidenziato inoltre la Sentenza del Consiglio di Stato n 05538/2015 REG.PROV. Coll. N.03923/2015 REG.RIC. del 15 ottobre 2015 che dispone che il contributo economico a sostegno della domiciliarità in lungoassistenza, erogato dalla Regione Piemonte è legittimamente considerato dalla Regione prestazione aggiuntiva “oltre i LEA” previsti a livello nazionale, avente rilevanza sociale, e rientrante pertanto, nella sua ampia discrezionalità.

Al fine di non determinare interruzioni di servizio gli Enti Gestori hanno chiesto all’ASL TO 3 di continuare ad anticipare l’erogazione dei contributi economici ante e post DGR 39/2009 e 56/2010 agli attuali percettori di assegni di cura e al fine di consentire l’attuazione della D.G.R. 26-6993 del 30/12/2013 e – con specifico riferimento agli anziani non autosufficienti – della successiva D.G.R. n. 18-1326/2015, impegnandosi al rimborso complessivo delle quote. A seguito di richiesta a firma congiunta dell’Assessore alla Sanità e Assessore alle Politiche Sociali, l’ASL To 3 si è impegnata ad anticipare l’erogazione di tali contributi fino al mese di gennaio 2017 compreso.

L’intervento consiste nell’erogazione di contributi economici finalizzati alla regolare assunzione di personale assistenziale inquadrato nella categoria CS secondo il vigente CCNL del lavoro domestico (assegni di cura) o di contributi economici finalizzati a compensare le cure familiari ( affidamenti intrafamiliari), così come

previste dalla D.G.R. 56-13332 del 15/2/2010 . Tali interventi sono rivolti a soggetti disabili per i quali sia stata svolta una valutazione dalla competente  Commissione UMVD dell’ASL TO3 e sia stato redatto un Progetto Assistenziale Individualizzato di tipo domiciliare. Tali contributi sono soggetti a monitoraggio periodico mediante visite domiciliari effettuate da personale tecnico volte a monitorare il permanere della congruità del progetto alla situazione socio sanitaria dell’interessato ed al permanere dei requisiti formali (presenza di personale regolarmente assunto, tipologia di contratto, ecc.).

L’accesso al servizio avviene su richiesta dell’interessato alla competente Unità di valutazione distrettuali.
Nell’anno 2016 la situazione dei contributi economici a sostegno della lungo assistenza domiciliare è immutata, non vi sono stati nuovi inserimenti, né chiusura di progetti attivi.
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	3
	1
	1
	0
	3
	1
	0
	3

	2016
	3
	1
	1
	0
	3
	1
	0
	3


Progetti di Vita Indipendente I progetti di Vita Indipendente sono una delle possibili risposte alla grave disabilità  motoria.
I destinatari del progetto sono esclusivamente persone portatrici di grave disabilità motoria certificata ai sensi dell’art. 3 della l. 104/92, di età compresa tra i 18 e 64 anni, inserite in contesti lavorativi, o formativi, o sociali con rilevanza a favore di terzi o con riferimento all’esercizio delle responsabilità genitoriali nei confronti di figli minori. I progetti di vita indipendente sono finalizzati all’assunzione di assistenti personali che consentono alle persone disabili di raggiungere la piena autonomia.
Nell’ano 2016 si rileva l’attivazione di un nuovo progetto di vita indipendente sul territorio di Alpignano.

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2

	2016
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2


Servizio di riabilitazione psico sociale è rivolto a persone con disabilità psichica fisica e sensoriale di età compresa tra gli 0 e i 64 anni. La sua finalità è quella di

realizzare interventi educativi e riabilitativi indirizzati al recupero, al mantenimento e al potenziamento delle funzioni cognitive e motorie dei fruitori, al sostegno delle difficoltà emotive, all'acquisizione di nuove strategie relazionali e di adattamento.

Il servizio si propone di ideare e valutare con l'utente e la sua famiglia Progetti Individualizzati coerenti con gli obiettivi e le diverse fasi di intervento, al fine di

rendere l'utente stesso e il suo nucleo familiare sempre più responsabili e protagonisti delle proprie scelte, sostenendo e potenziando, in tale processo, le abilità personali, le capacità di autodeterminazione e l’integrazione nel territorio di riferimento.

Il servizio di riabilitazione psico-sociale attua quanto previsto dal Regolamento di Funzionamento dell’UMVD adulti e minori dell’ASL TO3 ed è composto da figure sanitarie e sociali (medici, psicologi, assistenti sociali, educatori professionali, tecnici della riabilitazione psichiatrica, ecc).

L’erogazione dei Servizio avviene attraverso le assistenti sociali e gli educatori professionali dipendenti del Consorzio, gli educatori della cooperativa sociale

PROGEST e gli educatori delle agenzie iscritte nel “Registro di accreditamento della città di Torino per la gestione del servizio educativo assistenziale a favore dei disabili sensoriali” di volta in volta scelte dalle famiglie.

Nello specifico le finalità del servizio sono volte a:

· promuovere e sostenere l’integrazione nel territorio, il raggiungimento e il mantenimento della massima autonomia possibile, il potenziamento delle capacità operative e relazionali della persona con disabilità;

· sostenere la persona con disabilità e la sua famiglia per favorire la permanenza all’interno del nucleo familiare;

· inserire e mantenere le persone disabili in percorsi educativi socializzanti in ambienti lavorativi con finalità formative e di integrazione sociale;

· inserimento con finalità educative, formative e di integrazione sociale presso gruppi formali e non del territorio ;

· garantire il diritto del disabile allo sviluppo della propria persona, al perseguimento della maggiore autonomia ed alla più ampia partecipazione alla vita sociale;

· assicurare la promozione della piena formazione della personalità anche attraverso la continuità di sviluppo durante tutto l’iter formativo a partire dall’asilo nido;

· favorire la programmazione coordinata dei servizi sociali, scolastici, sanitari, culturali al fine di assicurare al minore disabile e alla sua famiglia interventi integrati e complementari.
Nell’anno 2016 si registra un incremento delle prese in carico. Si è passati da 180 soggetti nell’anno 2015 a 198 nel 2016.

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	42
	16
	6
	3
	29
	2
	7
	75

	2016
	46
	20
	8
	1
	30
	5
	5
	83


Progetto AUTISMO.
Dal mese di ottobre 2016 è attivo un nuovo progetto sperimentale rivolto ai soggetti affetti da disturbi dello spettro autistico ed alle loro famiglie, tale progetto si pone l’obiettivo di rendere sempre più autonomi i soggetti compatibilmente con il loro livello di funzionamento. L’individuazione e l’ammissione dei soggetti subordinata alla valutazione delle situazioni da parte della commissione UMVD che mantiene un ruolo di monitoraggio sui progetti attivati. Il progetto elaborato in collaborazione con l’ASL To3 e con la cooperativa Progest impiega per la realizzazione personale psicoeducativo.
La tabella si riferisce al n. di soggetti inseriti nel progetto sperimentale nell’anno 2016 ( progetto attivato ad ottobre 2016).
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2016
	0
	3
	2
	0
	2
	0
	1
	5


Funzioni delegate da singoli Comuni: Comune di Pianezza, Alpignano, Givoletto al fine di facilitare l’integrazione scolastica e la frequenza a tempo pieno dei minori disabili inseriti nella scuola attraverso interventi di assistenza specialistica nelle scuole di Alpignano, Pianezza e Givoletto tramite:

· elaborazione di strumenti condivisi per facilitare il confronto e la collaborazione fra le figure professionali coinvolte negli interventi a favore dei minori (insegnanti, educatori);

· costruzione di progetti individuali che favoriscano l’integrazione del minore in una logica di condivisione e di continuità del percorso scolastico e nella prospettiva di un più complessivo progetto di vita;

· strutturazione di rapporti sistematici fra scuole e servizi quale nodo strategico delle rete a sostegno dell’alunno disabile;

· mantenimento/costruzione dei rapporti con i servizi sanitari soprattutto nelle fase di definizione del bisogno assistenziale;

· erogazione di interventi di assistenza specialistica presso le scuole attraverso educatori o operatori OSS.
La tabella contiene il numero dei minori disabili seguiti attraverso interventi di assistenza specialistica ed evidenzia un incremento del numero dei beneficiari  per i comuni di Alpignano e Pianezza ed una stabilizzazione per il comune di Givoletto.

	
	Alpignano
	Givoletto
	Pianezza

	2015
	21
	6
	26

	2016
	24
	6
	30


Trasferimenti ai comuni consorziati di quota parte dei contributi regionali ex L. 104/92 per la mobilità di cittadini disabili, non prevista per il triennio 2017-19, in relazione alle limitate risorse complessivamente erogate dalla regione. 
Tirocini di inclusione sociale (T.I.S.) regolamentati dalla DGR 74 – 5911 del 3/6/2013 e dalla DGR 42 -7397 del 07/04/2014, sono misure formative di politica attiva, finalizzata a creare un contatto diretto tra un soggetto ospitante e il tirocinante allo scopo di favorirne l’arricchimento del bagaglio di conoscenze, l’acquisizione di competenze professionali e l’inserimento o il reinserimento lavorativo. 
Nella tabella sottostante si evidenzia il numero dei soggetti beneficiari di TIS negli anni 2015 e 2016.
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	5
	1
	0
	1
	3
	0
	1
	3

	2016
	4
	0
	0
	1
	2
	0
	1
	2


Collaborazione con il Servizio di Mediazione al Lavoro presso il Centro territoriale dell’Impiego di Venaria per le azioni di accompagnamento nei progetti di inserimento e di collocamento mirato per i soggetti con disabilità;

Percorsi di attivazione sociale sostenibile (P.A.S.S.) regolamentati dalla DGR 22-2521 del 30/11/2015, sono percorsi di natura educativa con valenza socio assistenziale e sanitaria , realizzati dagli Enti istituzionali titolari delle funzioni socio assistenziali e sanitarie a livello territoriale ed hanno l’obiettivo di inserimento sociale di soggetti fragili. Si differenziano dai T.I.S. poiché rivolti a soggetti per i quali non è possibile avviare un percorso finalizzato all’inserimento lavorativo. ATTENZIONE SONO PES, DI PAS NEL 2016 NE AVEVAMO SOLO 1 A VENARIA
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	9
	7
	1
	0
	6
	0
	1
	12

	2016
	9
	6
	0
	0
	5
	0
	1
	10


Risorse umane da impiegare
Le risorse umane sono quota parte di quelle indicate nel programma disabili

Risorse strumentali da utilizzare
Per lo svolgimento delle attività del programma, oltre alle sedi territoriali del servizio sociale professionale possono essere utilizzate:

· sede della struttura semiresidenziale, Centro Socio Terapeutico Diurno di Venaria;

· sede della struttura residenziale RAF di Druento;

· sedi delle Associazioni di Volontariato presenti nel territorio quali GRH e AUDIDO a seguito di apposita Convenzione;

automezzi di servizio: vetture delle sedi distrettuali

OBIETTIVO OPERATIVO b1 - Sostegno al disabile con ridotte autonomie
Descrizione dell’obiettivo
Garantire alle persone disabili e alle loro famiglie un complesso di servizi e interventi, articolato e diversificato, per offrire progetti personalizzati e condivisi volti a favorire la massima autonomia ed integrazione sociale anche attraverso l’inserimento in strutture semiresidenziali o residenziali per periodi temporanei (assistenza di sollievo) o duraturi.

Fornire un adeguato sostegno alle famiglie lungo tutto il ciclo di vita della persona con disabilità.

Motivazione delle scelte
Presenza sul territorio:

- di numerosi disabili in condizione di gravità, nei confronti dei quali non sono attivabili percorsi di formazione professionale e/o di avviamento/supporto al lavoro e per i quali è necessario attivare interventi mirati;

- di disabili, in condizione di gravità che vivono in famiglie di anziani, spesso monoparentali, con ridotta capacità a provvedere ai bisogni del disabile con necessità di risposta “residenziale” anche in pronta accoglienza;

- di disabili inseriti in struttura per i quali l’inserimento in presidio è la risposta socio sanitaria più adeguata e realizzabile;.

Finalità da conseguire
Garantire l’accoglienza di soggetti disabili, che per problemi contingenti non possono rimanere al loro domicilio, in strutture residenziali in cui sono garantite prestazioni di tipo educativo, assistenziale, alberghiero e ricreativo, tendenti a recuperare e a migliorare la loro autonomia;

Contribuire al potenziamento e/o al mantenimento delle capacità e delle autonomie personali, mediante il Progetto Educativo Individualizzato (P.E.I.) attraverso l’inserimento in Centri Diurni di disabili intellettivi e/o multidisabili di grado medio e grave, accertato ai sensi della L.104/92, in età compresa tra i 16 e i 64 anni. 

Mantenimento della domiciliarità dei disabili garantendo contemporaneamente alle famiglie, un adeguato supporto assistenziale e di sollievo.

Investimento
Non sono previste spese di investimento

Erogazione di servizi di consumo
Assistenza diurna in gestione diretta
Centro Socio Terapeutico Diurno (CST) di Venaria si pone l’obiettivo di garantire:

· interventi educativi ed assistenziali rivolti ai disabili, che abbiano compiuto il percorso scolastico atti a favorire e a garantire l’integrazione sociale, il recupero, il mantenimento di abilità, il raggiungimento della massima autonomia personale e un adeguato supporto assistenziale alle famiglie;

· consulenza ed aiuto alle famiglie su problematiche educativo-assistenziali;

· collaborazione con associazioni ed organismi del volontariato organizzato sul territorio;

· collaborazione ed integrazione con i servizi del territorio;

· promozione dell’informazione e sensibilizzazione della comunità locale al problema dell’handicap;

· partecipazione ad iniziative culturali, sportive, ludiche proposte da organizzazioni, enti, ecc. sia sul territorio di appartenenza che su altre zone;

· inserimento nei mesi estivi, a seguito di vacanze programmate di alcuni frequentanti, di utenti del territorio come “momenti di sollievo diurno” per le famiglie e opportunità socializzanti ed educative per i partecipanti.

Il servizio è erogato attraverso:

· predisposizione di Progetti Educativi Individuali nei quali sono individuate le potenzialità e sono previsti gli obiettivi e le attività più idonee per ogni singolo soggetto;

· attività educative ed assistenziali dal lunedì al venerdì per 40 ore settimanali di apertura per complessive 230 giornate annue di funzionamento;

· attività integrate con altri servizi del CISSA;

· servizi di mensa con distribuzione del pasto meridiano all’interno dei CST ;

· servizio di trasporto dalla residenza degli utenti ai Centri e ritorno a casa al termine dell’attività quotidiana;

· laboratori e attività sportive all’interno ed all’esterno dei Centri;

· uscite finalizzate e gite giornaliere, nell’ambito del progetto di servizio e dei Progetti Educativi Individuali;

· partecipazione a laboratori e/o iniziative di altri enti del territorio;

· interventi individualizzati di potenziamento e/o mantenimento abilità (scolarità, cura della persona, ecc.);

· interventi individualizzati di supporto, all’interno dei servizi, per utenti in situazione di gravità particolarmente complesse, per i quali i rapporti di personale previsti non siano sufficienti a tutelarne la sicurezza;

· attività integrate con il Servizio di Riabilitazione psico-sociale;
La tabella sottostante mostra il n. degli ospiti del CST in gestione diretta ubicato a Venaria. Il n. complessivo degli ospiti è superiore al numero totale dei posti disponibili poiché la frequenza del Centro è modulata in progetti part time e progetti full time.

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	0
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	20

	2016
	0
	3
	0
	0
	0
	0
	0
	19


Nell’anno 2016 gli ospiti del Centro hanno potuto usufruire di un soggiorno estivo in località marina. La partecipazione a tale iniziativa è stata del 26%, in flessione rispetto all’anno precedente.

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	6

	2016
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	5


Assistenza residenziale in gestione diretta
La RAF per disabili di Druento si pone l’obiettivo di assicurare accoglienza residenziale, educativa, tutelare e sanitaria per i disabili, con priorità di accesso alle persone già ricoverate in strutture collocate fuori dal territorio del Consorzio e per i soggetti che non possano permanere al loro domicilio per gravi problemi famigliari, anche attraverso interventi d’urgenza e limitati nel tempo. Sono garantiti interventi nel rispetto del Decreto Ministeriale n. 308/2001, attuativo della legge quadro n. 328/ 2000, e degli standard gestionali previsti dalla DGR. 230-23699 /1997 “Standard organizzativo-gestionali dei servizi a favore delle persone disabili”. La presa in carico dei soggetti si attua attraverso l’adozione dei Piani Educativi Individuali da parte dell’equipe di operatori (medico di medicina generale, responsabile di struttura, infermiere professionale, educatore professionale, operatori sociosanitari). Nei P.E.I., che consentono l’avvio di un percorso di maggiore qualità educativo, assistenziale e sanitaria, si individuano:

· la complessità educativo-assistenziale degli ospiti prevedendo specifici interventi;

· si considera la situazione globale dell’ospite al momento dell’inserimento;

· se ne rilevano i bisogni, le problematiche specifiche;

· si individuano gli obiettivi a breve e medio termine;

· si prevedono le verifiche periodiche con eventuali modifiche dei percorsi educativi-assistenziali;

· interventi continuativi rivolti all’assistenza diretta alla persona, con particolare attenzione al recupero e al mantenimento dell’autonomia (aiuto durante l’igiene personale ed i pasti, pulizia ordinaria degli ambienti di vita, arredi ed attrezzature dell’ospite).

· interventi continuativi di protezione della persona (controllo e sorveglianza).

· interventi generali di natura educativa assistenziale (interventi di carattere educativo ed assistenziale volti a seguire l’evoluzione degli ospiti, i rapporti con la famiglia, ecc.).

· interventi educativi finalizzati all’acquisizione di abilità e/o al loro mantenimento: nello specifico attività di psicomotricità, di musicoterapia, di palestra, di piscina, di bricolage.

· interventi infermieristici e fisioterapici.

· servizi continuativi di tipo alberghiero (mensa, lavanderia e pulizia dei locali).
Dalla tabella sottostante si evince che la situazione relativa agli ospiti della comunità e alla loro provenienza territoriale è immutata.

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	2
	3
	0
	0
	1
	0
	1
	5

	2016
	2
	3
	0
	0
	1
	0
	1
	5


La RAF di Druento negli anni 2015 – 2016 ha proposto agli ospiti il soggiorno estivo, per entrambe le annualità si rileva la totale adesione da parte degli ospiti.
Assistenza residenziale e semiresidenziale in gestione indiretta
L’inserimento in presidi residenziali o semiresidenziali avviene attraverso la definizione dei progetti nell’ambito dell’ l’Unità Multidisciplinare di Valutazione della Disabilità dell’ASL TO3;

gli inserimenti sono subordinati all’assunzione di spesa della quota sanitaria da parte dell’ASL TO 3 di riferimento. L’inserimento è monitorato attraverso la verifica periodica:

· dei Piani Educativi Individualizzati di ciascun soggetto;

· del mantenimento delle condizioni e/o degli accordi definiti all’inserimento e attuazione degli eventuali aggiornamenti e rivalutazioni;
La tabella sottostante evidenzia il n. di ospiti inseriti nelle strutture residenziali  a gestione indiretta a seguito di valutazione UMVD.
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	12
	6
	2
	0
	8
	1
	6
	24

	2016
	13
	6
	1
	0
	5
	2
	3
	22


Per ciò che riguarda gli inserimenti dei soggetti disabili in strutture semi residenziali a gestione indiretta, il dato è raccolto nella tabella sottostante:

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	19
	2
	2
	1
	14
	0
	4
	11

	2016
	17
	3
	2
	1
	16
	0
	3
	14


Il CISSA garantisce per i servizi semiresidenziali il pagamento della quota sociale di inserimento, per i servizi residenziali, in relazione ad apposito regolamento, contribuisce al pagamento della quota sociale in relazione al reddito della persona inserita.
La tabella sottostante evidenzia l’andamento delle integrazioni rette erogate per le strutture residenziali:
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	12
	6
	2
	0
	8
	1
	6
	24

	2016
	9
	4
	1
	0
	5
	1
	2
	17


Su specifico progetto sottoscritto da parte della competente commissione UMVD, le strutture residenziali sono  utilizzate per periodi di sollievo  ( massimo 30 giorni all’anno) volti a consentire ai familiari caregiver un periodo di tregua. 
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	2
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	1

	2016
	2
	0
	0
	0
	3
	0
	0
	0


Risorse strumentali da utilizzare
Per lo svolgimento delle attività del programma, oltre alle sedi territoriali del servizio sociale professionale sono utilizzate:

· sede della struttura semiresidenziale, Centro Socio Terapeutico Diurno di Venaria;

· sede della struttura residenziale RAF di Druento;

· sedi delle Associazioni di Volontariato presenti nel territorio quali GRH e AUDIDO a seguito di apposita Convenzione;

automezzi di servizio: vetture delle sedi distrettuali

Missione 12 - Diritti sociali, politiche sociali e famiglia

Programma 03 - Interventi per gli anziani
	Motivazione delle scelte
	Le problematiche maggiormente rilevate in relazione alla popolazione anziana, così come emerso nell’analisi dei bisogni evidenziate nell’ambito del Piano di Zona si riferiscono a condizioni di povertà relative al reddito, alla mancanza di reti familiari e sociali, alla non autosufficienza e al problema della mobilità. Tali problematiche pongono questa fascia di popolazione in una condizione di grave rischio di emarginazione ed esclusione sociale.

L’invecchiamento della popolazione, le maggiori necessità assistenziali collegate alla non autosufficienza, le nuove esigenze della famiglia che, impegnata nel mondo del lavoro, deve farsi carico di un anziano non autosufficiente determinano una notevole richiesta di servizi nei confronti di persone in questa fascia di età, quali l’ assistenza domiciliare, i contributi economici a sostegno della domiciliarità, i ricoveri di sollievo, la frequenza di centri diurni alzheimer e interventi di tipo residenziale.

	Finalità da Conseguire
	Il mantenimento e, ove possibile, l’implemento dei servizi e degli interventi a sostegno dell’anziano in difficoltà e della sua famiglia offrendo servizi diversificati in domiciliari e residenziali a seconda del bisogno espresso, delle necessità socio assistenziali e sanitarie rilevate e delle risorse personali e familiari a disposizione.

Il Cissa investe nei servizi a supporto della domiciliarità: nel servizio di assistenza domiciliare volto a permettere la permanenza al domicilio ai cittadini ultrasessantacinquenni valutati dalla commissione UVG in situazione di non autosufficienza e bisognosi di assistenza tutelare fornita da personale qualificato (OSS).

Parallelamente e con finalità preventive all’isolamento sociale e volte a contrastare la perdita di abilità sociali si è deciso di avviare dei progetti sperimentali coinvolgenti il volontariato rivolti a soggetti valutati dalla competente UVG con un livello di intensità assistenziale bassa denominati “Progetti di domiciliarità leggera” per i quali risulta fondamentale garantire il monitoraggio delle situazioni di singoli individui ed offrire agli stessi supporto nelle attività esterne di vita quotidiana come elemento di stimolo al mantenimento delle abilità residue e di rilevazione dei segnali di aggravamento socio sanitario.

L’entità del bisogno assistenziale implica una differenziazione nelle risposte e prevede l’avvio e il mantenimento, dove già attivi , dei contributi economici a sostegno della domiciliarità rivolti sia all’assunzione di assistenti familiari, sia al supporto al care giver mediante un contributo volto alle cure familiari. L’impegno da parte del personale tecnico e amministrativo nella gestione dei progetti di domiciliarità risulta elevato anche in relazione alle notevoli modifiche normative in corso ( nuovo ISEE, …)

La necessità di accompagnare l’anziano e la sua famiglia nel percorso di rilevazione dei bisogni e di valutazione dei progetti più adeguati alla situazione può essere soddisfatta attraverso un percorso che prende avvio dal Punto Unico di Accoglienza dove il Cissa mette a disposizione di quota parte di assistente sociale e compartecipa al costo dell’impiegata amministrativa.

La presenza del Cissa, mediante le attività proprie del servizio sociale professionale sono parte integrante nel percorso dell’anziano non autosufficiente dalla fase di valutazione UVG all’avvio degli interventi ed al loro monitoraggio. 

La ridotta presenza di reti di trasporto in relazione alla vastità e alla conformazione del territorio consortile ha determinato fino all’anno 2016 l’intervento del Cissa nell’ambito della sottoscrizione di una convenzione con le associazioni di volontariato per il sostegno della mobilità nei confronti di persone parzialmente autosufficienti bisognosi di trasporti sociali. Per l’anno 2017 tale prospettiva è in parte venuta meno in relazione alle difficoltà delle associazioni di volontariato che a causa dell’invecchiamento e della riduzione del numero dei volontari non sono più in grado di far fronte a quanto concordato nella convenzione. Al momento ci si sta interrogando nell’ambito di uno specifico tavolo di lavoro sulla modalità di gestione futura di questo bisogno.

Per ciò che riguarda i servizi di carattere residenziale, il Cissa ha incentivato le politiche volte al inserimento degli anziani in strutture presenti sul territorio al fine di agevolare il mantenimento dei legami significativi.

L’apertura di nuove strutture residenziali sul territorio ha favorito la permanenza degli anziani sul territorio d’origine.

	Risorse Umane e Strumentali
	Le risorse umane non sono distribuite sui singoli obiettivi operativi, in quanto ciascun operatore, seppur con alcune prevalenze, svolge la propria attività su diversi obiettivi. 
La quantificazione del personale dipendente per l’area anziani è definita in relazione alla maggiore quota lavoro dedicata alla categoria di utenti:
n. 5 dipendenti categoria D;
n. 1 dipendenti categoria B .
Le qualifiche professionali sono assistente sociale, amministrativo e esecutore amministrativo.
Le risorse umane non sono distribuite sui singoli obiettivi operativi, in quanto ciascun operatore, seppur con alcune prevalenze, svolge la propria attività su diversi obiettivi. 
Le risorse strumentali consistono
Per lo svolgimento delle attività del programma, oltre alle sedi territoriali del servizio sociale professionale e alla sede centrale del Consorzio sono utilizzate le sedi delle strutture residenziali in convenzione.

automezzi di servizio: vetture delle sedi distrettuali


c0 - Sostegno alla domiciliarità e all'inclusione sociale delle persone ultra sessantacinquenni
Descrizione dell’obiettivo
Mantenere e ove possibile incrementare gli interventi in favore dei cittadini anziani non autosufficienti, favorendo la permanenza al domicilio, supportando la rete parentale ove presente e agendo da stimolo nella creazione di nuovi legami sociali, posticipando e riducendo quanto più possibile l’istituzionalizzazione.

Motivazione delle scelte
L’evoluzione della medicina ha comportato un incremento considerevole della popolazione anziana, in elevata percentuale afflitta da malattie croniche che riducono progressivamente le autonomie e richiedono un’assistenza continuativa, il fenomeno dell’invecchiamento coinvolge anche la rete parentale che si dimostra sempre più fragile e inadeguata nel rispondere da sola ai bisogni socio assistenziali dei congiunti. Il Cissa, mediante i propri servizi intende supportare i nuclei ove siano presenti anziani bisognosi di cure continuative e promuove attività di prevenzione coinvolgenti il terzo settore. Si prefigge di accompagnare i cittadini in difficoltà in un percorso di decodifica del bisogno e di condivisione del progetto assistenziale più adeguato a soddisfare le esigenze dei singoli individui, offrendo contestualmente un supporto ai famigliari evitando l’insorgere di situazioni di stigma sociale legato alle caratteristiche della non autosufficienza.

Finalità da conseguire
Proseguire le politiche volte al sostengo dell’anziano non autosufficiente e del suo care giver mantenendo quanto più possibile nell’ambito di domiciliarità, mantenendo e ove possibile potenziando gli strumenti di sostegno a disposizione, contestualmente ci si pone l’obiettivo di individuare nuove modalità di intervento rivolte a situazioni con un livello di compromissione contenuto, volte ad attività di prevenzione ed a contrastare l’insorgere di situazioni di pregiudizio.

Servizio sociale professionale e Segretariato sociale ha l’obiettivo di offrire informazioni, orientare la domanda di servizi e prestazioni, leggere il bisogno e indirizzare la persona verso la risposta ritenuta più pertinente. E’ un processo di aiuto volto a riconoscere le persone quali protagoniste del loro percorso di vita, a promuovere la loro autodeterminazione, a valorizzarne le potenzialità e l’autonomia, in quanto soggetti attivi del progetto di sostegno, favorendo l’instaurarsi di un rapporto fiduciario.

Punto Unico di Accoglienza (P.U.A.) espleta la propria attività di segretariato socio – sanitario con riferimento alle prestazioni individuate dalle D.G.R n. 51 – 11389 del23.12.2003 “D.P.C.M. 29.11.2001, allegato 1, Punto 1.C Applicazione dei Livelli essenziali di assistenza all’area dell’integrazione socio sanitaria”, in conformità ai criteri e alle procedure previste dall’Accordo di Programma tra l’ASL TO3 e gli Enti Gestori delle funzioni socio assistenziali Periodo 2010 - 2014 sottoscritto in data 30/4/2010 ed afferenti: 

all’area delle cure domiciliari ;

all’area dell’assistenza territoriale, semi residenziale e residenziale a favore di anziani non autosufficienti ;

all’area dell’assistenza territoriale, semi residenziale e residenziale a favore di persone disabili;L’avvio del servizio è stato effettuato attraverso il finanziamento regionale previsto dalla D.G.R. n 55-9323 del 28/7/2008. Da gennaio 2011 in assenza dei finanziamenti regionali il servizio è stato garantito attraverso la messa a disposizione di personale del Consorzio e dell’ASL e la sottoscrizione di apposito protocollo d’intesa tra Distretto sanitario di Venaria ASL TO3 e Consorzio. A decorrere dal mese di aprile 2012 il Punto Unico ha assunto il ruolo di porta di accesso per la disabilità adulta, nel corso del 2013, tale competenza si è estesa anche alla disabilità minori. Quest’ultimo compito, vista la particolare tipologia di utenza, è circoscritto alla sola fase amministrativa, demandando ai professionisti che hanno in carico il soggetto l’individuazione del bisogno e l’aspetto progettuale volto al soddisfacimento dello stesso.
Nell’anno 2016 sono state raccolte e portate a compimento n.446 domande volte alla valutazione e rivalutazione UVG.
Partecipazione all’Unità di Valutazione Geriatrica: si tratta di una Commissione multidisciplinare, la cui principale funzione consiste nell’individuare, attraverso la valutazione multidimensionale delle persone ultrasessantacinquenni, le risposte idonee a soddisfare i loro bisogni sanitari e assistenziali, privilegiando, ove possibile, il loro mantenimento a domicilio. Gli interventi che possono essere autorizzati sono l’assistenza domiciliare, i contributi economici a sostegno della lungoassitenza domiciliare, gli affidamenti diurni e residenziali, gli affidamenti intrafamiliari, gli inserimenti nel Centro Diurno per malati di demenza senile o di Alzheimer, gli inserimenti in presidi residenziali convenzionati o in R.S.A. pubbliche. Tale impegno è pari a una seduta settimanale;
Nell’anno 2016 gli operatori del Cissa hanno partecipato a n.41 sedute UVG;
Partecipazione alle commissioni multidisciplinari volte all’accertamento dei requisiti ex LG104/92: si tratta della partecipazione alle commissioni di accertamento dei requisiti ex Lg 104/92 ( situazione di handicap con o senza caratteristiche di gravità), tale impegno è pari a due sedute settimanali;

Assistenza economica, consiste nell’erogazione di contributi economici volti a fronteggiare situazioni di temporanea o permanente difficoltà economica, articolati, in base alle diverse tipologie di beneficiari e finalità di assegnazione; l’erogazione rientra in un globale progetto di intervento sull’utente tendente a stimolare e potenziare le risorse presenti nell’individuo e nel nucleo famigliare. Gli interventi economici, erogati in base ad apposito regolamento, si distinguono in:

interventi continuativi nei confronti di anziani e inabili al lavoro;

interventi brevi per soggetti in situazione di temporanea carenza di reddito.
La tabella sottostante rileva il numero dei cittadini anziani residenti nel territorio consortile beneficiari di contributi economici:

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2016
	11
	5
	1
	0
	7
	2
	1
	8


Assistenza domiciliare, consistente nell’offerta di servizi di aiuto alle persone e alle famiglie presso la loro abitazione, per favorirne il recupero, il mantenimento e lo sviluppo delle autonomie e delle capacità organizzative nel contesto di vita, garantirne adeguati livelli di cura, differenziando professionalità e prestazioni in base ai diversi gradi di intensità assistenziale. L’erogazione del servizio è effettuata previa stesura di un piano individualizzato. I piani individualizzati d’ intervento condivisi con l’interessato e/o con la sua famiglia, sono sottoposti alla validazione per le situazioni di non autosufficienza alla competente Unità di Valutazione Geriatrica - ASL TO3. Il piano individualizzato può prevedere la divisione tra interventi di assistenza alla persona, da attuarsi attraverso l’OSS, e di cura dell’ambiente, da attuarsi attraverso la collaboratrice familiare. Gli utenti, che fruiscono del Servizio attraverso un piano assistenziale individualizzato validato dalla Unità di Valutazione Geriatrica dell’ASL TO3, contribuiscono, su base reddituale, al 50% del costo del servizio.
Assistenza Domiciliare Leggera, ( progetto sperimentale) consistente nell’offerta di servizi di aiuto rivolti agli anziani, già valutati dalla competente commissione di Unità di Valutazione Geriatrica con un livello di intensità assistenziale basso, ovvero le cui necessità di assistenza risultano prevalentemente legate alle attività strumentali esterne e/o riguardanti la sfera delle relazioni e delle attività finalizzate ad evitare il ritiro sociale. L’assistenza domiciliare leggera prevede il coinvolgimento diretto delle associazioni di volontariato che partecipano ai tavoli di progettazione, con la presenza di un’OSS per il monitoraggio e avete il ruolo di facilitatore nelle relazioni tra associazioni ed utente. Nel corso dell’anno 2016 si è rilevata contrazione nei beneficiari e un rallentamento nell’evoluzione del progetto da imputarsi alle difficoltà delle associazioni di volontariato a reperire volontari che possano mantenere gli impegni originariamente assunti.
Nella tabella sottostante sono individuati i beneficiari del servizio di assistenza domiciliare i cui interventi sono stati approvati dalla competente commissione UVG, il dato comprende anche i beneficiari del progetto di Assistenza Domiciliare Leggera poiché gli stessi, per accedere a tale intervento, sono stati sottoposti a valutazione UVG e il costo del progetto sperimentale è compartecipato dall’ASL.
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	18
	2
	2
	0
	19
	0
	2
	33

	2016
	16
	1
	2
	0
	15
	0
	2
	36


Il Cissa fornisce all’ASL To3 le ore di assistenza domiciliare integrata (ADI)  necessarie a garantire il supporto alle infermiere delle cure domiciliari, tali ore sono con onere a totale carico sanitario.

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	0
	0
	2
	1
	1
	1
	0
	3

	2016
	3
	2
	1
	0
	2
	2
	0
	2


Contributi economici a sostegno della lungo assistenza domiciliare di persone non autosufficienti: di persone non autosufficienti sono erogati dal Distretto sanitario di Venaria ASL TO3 in base a un Protocollo d’intesa che definisce i criteri per l’erogazione dei contributi in ottemperanza con quanto disposto dalla D.G.R. n. 39-6500 del 6/4/2009 ( anziani non autosufficienti) e dalla D.G.R. 56-13332 del 15/2/2010 ( soggetti disabili) e stabilisce che le risorse regionali assegnate per gli interventi siano utilizzate dall’ASL per far fronte alla copertura economica sia della componente sanitaria sia di quella sociale rapportata alle situazioni reddituali e patrimoniali in base a specifico regolamento.
A seguito della complessità venutasi a creare con l’emanazione della DGR 26-6993 del 30/12/2013, della DGR 5-7035 del 27/1/2014, della DGR 3-7471 del

17/4/2014 e della D.G.R.18-1326 del 20 aprile 2015 la Direzione Generale dell’ASL TO nell’agosto 2015 ha comunicato che nell’anno 2015, nelle more dell’adozione

da parte della Regione di idonei provvedimenti relativi al sistema di gestione delle prestazioni socio-assistenziali e su specifica autorizzazione degli Assessori alle

Politiche Sociali e alla Sanità, avrebbe continuato a garantire l’erogazione dei contributi economici attingendo a fonti di finanziamento regionale. La Direzione Generale ASL TO 3 ha evidenziato inoltre la Sentenza del Consiglio di Stato n 05538/2015 REG.PROV. Coll. N.03923/2015 REG.RIC. del 15 ottobre 2015 che dispone che il contributo economico a sostegno della domiciliarità in lungoassistenza, erogato dalla Regione Piemonte è legittimamente considerato dalla Regione prestazione aggiuntiva “oltre i LEA” previsti a livello nazionale, avente rilevanza sociale, e rientrante pertanto, nella sua ampia discrezionalità.
Al fine di non determinare interruzioni di servizio gli Enti Gestori hanno chiesto all’ASL TO 3 di continuare ad anticipare l’erogazione dei contributi economici ante e post DGR 39/2009 e 56/2010 agli attuali percettori di assegni di cura e al fine di consentire l’attuazione della D.G.R. 26-6993 del 30/12/2013 e – con specifico riferimento agli anziani non autosufficienti – della successiva D.G.R. n. 18-1326/2015, impegnandosi al rimborso complessivo delle quote. A seguito di richiesta a firma congiunta dell’Assessore alla Sanità e Assessore alle Politiche Sociali, l’ASL To 3 si è impegnata ad anticipare l’erogazione di tali contributi fino al mese di gennaio 2017 compreso.
L’intervento consiste nell’erogazione di contributi economici finalizzati alla regolare assunzione di personale assistenziale inquadrato nella categoria CS secondo il vigente CCNL del lavoro domestico (assegni di cura) o di contributi economici finalizzati a compensare le cure familiari ( affidamenti intrafamiliari), così come previste dalla D.G.R. 39-11190 del 2009 . Tali interventi sono rivolti a soggetti anziani per i quali sia stata svolta una valutazione dalla competente Commissione UVG dell’ASL TO3 e sia stato redatto un Progetto Assistenziale Individualizzato di tipo domiciliare. Tali contributi sono soggetti a monitoraggio periodico mediante visite domiciliari effettuate da personale tecnico volte a monitorare il permanere della congruità del progetto alla situazione socio sanitaria dell’interessato ed al

permanere dei requisiti formali (presenza di personale regolarmente assunto, tipologia di contratto, ecc.). L’accesso al servizio avviene su richiesta dell’interessato alla competente Unità di valutazione distrettuali.
La tabella sottostante mostra il numero dei beneficiari dei contributi economici a sostegno della lungo assistenza domiciliare, si evince una considerevole  diminuzione dovuta mancata attivazione di nuovi interventi, anche in sostituzione dei progetti conclusi.
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	9
	2
	1
	0
	5
	0
	1
	16

	2016
	6
	1
	1
	0
	4
	0
	0
	11


Collaborazioni con il volontariato con l’obiettivo di riconoscere ed agevolare il ruolo del terzo settore, incentivando la solidarietà sociale, elaborando congiuntamente dei progetti complessivi di sostegno. L’erogazione di contributi economici ed attivazione/consolidamento di collaborazioni, sulla base del vigente regolamento, con associazioni di volontariato convenzionate per la realizzazione di programmi d’attività nei confronti degli utenti dei servizi sociali.
Nell’anno 2016 è proseguita la collaborazione con l’Associazione Auser volta a favorire la mobilità sul territorio consortile in favore di anziani e disabili
Ufficio tutele gestisce l’aspetto amministrativo, finanziario e patrimoniale delle tutele, delle curatele e delle amministrazioni di sostegno che a seguito di provvedimenti dell’autorità giudiziaria sono state deferite al Consorzio. Il servizio è rivolto a soggetti interdetti, inabilitati e beneficiari dell’amministrazione di sostegno che non hanno parenti o affini o, se li hanno, sono ritenuti dall’Autorità giudiziaria non idonei ad esercitare tali funzioni.
La tabella sottostante individua il numero dei cittadini anziani sottoposti a misure di protezione deferite all’Ente.

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	5
	0
	0
	0
	3
	1
	2
	6

	2016
	7
	0
	1
	0
	3
	1
	2
	6


Servizio di Assistenza domiciliare e contributi economici a sostegno della domiciliarità per persone non autosufficienti erogati unicamente dal Consorzio. Con Deliberazione del Consiglio di Amministrazione n 34 del 26/10/2015 si è provveduto a prorogare fino a settembre 2016 gli interventi di Assistenza domiciliare e contributi economici a sostegno della domiciliarità per persone non autosufficienti, istituiti con deliberazioni del Consiglio di Amministrazione n.16 del 9/7/2013 e n. 29 del 15/9/2014, e con deliberazione dell’Assemblea Consortile n 9 del 11/6/2014.

Tali contributi ed interventi sono stati erogati in favore di persone non autosufficienti inseriti nelle liste di attesa della domiciliarità redatte dalle competenti Commissioni di valutazione dell’ ASL TO 3 . L’intervento consiste nell’erogazione di contributi economici finalizzati alla regolare assunzione di personale assistenziale inquadrato nella categoria CS secondo il vigente CCNL del lavoro domestico (assegni di cura) o di contributi economici finalizzati a compensare le cure familiari ( affidamenti intrafamiliari), così come previsto dalla D.G.R. 39-11190 del 2009 e dalla D.G.R. 56-13332 del 15/2/2010 . Gli importi sono valorizzati mediante l’applicazione del regolamento dei contributi economici a sostegno della domiciliarità approvato con Deliberazione dell’Assemblea Consortile n. 26 del 30 novembre 2009;
La tabella sottostante individua il numero dei beenficiari di contributi economici a sostegno della domiciliarità unicamente a carico del Consorzio
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	4
	1
	0
	1
	2
	0
	0
	9

	2016
	4
	1
	0
	1
	2
	0
	0
	8


La tabella sottostante registra i beneficiari di interventi di assistenza  domiciliare senza rilievo sanitario, ovvero totalmente a carico del Cissa:

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	4
	3
	0
	0
	3
	0
	2
	7

	2016
	3
	2
	0
	0
	3
	0
	2
	7


Risorse strumentali da utilizzare
Per lo svolgimento delle attività del programma sono utilizzate le sedi territoriali del servizio sociale professionale e la sede centrale del Consorzio.

c1 - Assistenza tutelare in contesto comunitario
Descrizione dell’obiettivo
Mantenere e ove possibile incrementare i servizi e gli interventi sociali a favore dei soggetti anziani non autosufficienti per i quali, viste le condizioni socio sanitarie ed il bisogno assistenziale, non è possibile elaborare un progetto di domicilirità, favorendo l’inserimento in strutture prossime al territorio di residenza al fine di mantenere i legami sociali preesistenti.

Motivazione delle scelte
L’evoluzione della medicina ha comportato un incremento considerevole della popolazione anziana, in elevata percentuale afflitta da malattie croniche che riducono progressivamente le autonomie e richiedono un’assistenza continuativa, il fenomeno dell’invecchiamento coinvolge anche la rete parentale che si dimostra sempre più fragile e inadeguata nel rispondere da sola ai bisogni socio assistenziali dei congiunti. Nella maggior parte delle situazioni le famiglie degli anziani non autosufficienti giungono alla decisione di inserire in struttura il proprio congiunto dopo un lungo percorso di domiciliarità ed a fronte di un peggioramento delle condizioni sanitarie tale da richiedere un’assistenza continuativa. A fronte di tale premessa il Consorzio ha impostato le proprie politiche in relazione ad un processo di accompagnamento della famiglia verso questa scelta attraverso un percorso che inizia con l’accesso dei cittadini al Punto Unico di Accoglienza e prosegue fino ai monitoraggi periodici svolti dagli assistenti sociali presso le strutture residenziali.

Il Cissa, pone i bisogni dell’anziano al centro del progetto assistenziale e privilegia gli inserimenti in strutture residenziali ubicate nel proprio territorio o nelle immediate vicinanze in modo da garantire il mantenimento delle relazioni significative di tipo familiare e/o amicali.

Finalità da conseguire
Garantire assistenza alle persone non autosufficienti che, per la gravità delle loro condizioni psico-fisiche, non possono essere adeguatamente assistiti a domicilio prevedendo l’inserimento in strutture convenzionate in applicazione alla D.G.R. 45 – 4248 del 30/07/2012 

Erogazione di servizi di consumo
Assistenza residenziale in gestione diretta: Fino al 31/05/2016 Il Cissa ha gestito direttamente la struttura “Casa Protetta” di Venaria accreditata ai sensi della D.G.R. 25– 12129 del 14/09/2009 con Determinazione n. 73 del 9/5/2012. La dismissione della struttura ed il trasferimento degli ospiti presso altre strutture accreditate ha comportato una riduzione nel capitolo di entrata relativo ai trasferimenti dall’Asl To3 (cap. 40/0).
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	2
	7
	0
	0
	6
	0
	1
	31

	2016
	2
	6
	0
	0
	5
	0
	2
	29


Di essi risultano aver usufruito di integrazione retta
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	0
	2
	0
	0
	4
	0
	1
	9

	2016
	0
	2
	0
	0
	3
	0
	1
	6


Assistenza residenziale in gestione indiretta: sul territorio del Consorzio sono presenti quattro strutture private a cui è possibile accedere mediante convenzione con l’ASL To3: RSA “Casa dell’Immacolata” ubicata a San Gillio con una capacità di 60 posti letto RSA e 3 posti letto RAB e RSA, “Residenza “Al Castello” ubicata sul territorio di Alpignano con una capacità di 120 posti letto, Residenza “Piccola Reggia” ubicata a Venaria con una capacità di 120 posti letto RSA, Residenza “Sant’Anna” ubicata a Pianezza con una capacità di 88 posti letto RSA . L’apertura di queste nuove strutture risponde adeguatamente al bisogno di legame con il territorio di provenienza. 

Il Consorzio monitora l’adozione dei Piani Assistenziali Individualizzati per i soggetti inseriti nelle strutture con oneri a carico del Consorzio, gestisce accertamento redditi degli utenti e le integrazioni rette secondo le disposizioni previste dalla normativa relativa ai Livelli essenziali di Assistenza di cui alla all’applicazione della D.G.R. 51 – 11389 del 23/12/2003 “D.P.C.M. 29 novembre 2001, Allegato 1, Punto1.C. Applicazione Livelli Essenziali di Assistenza all’area dell’integrazione socio-sanitaria” in merito all’integrazione delle quote a carico degli utenti per la parte non coperta dal reddito degli stessi;
Nella tabella sottostante il numero dei cittadini inseriti in strutture esterne per anziani non autosufficienti che beneficiano di integrazione retta ( l’Ente non dispone del numero totale dei cittandini inseriti in struttura residenziale in convenzione con l’ASL, qualora gli stessi non facciano richiesta di integrazione retta)
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	16
	4
	1
	1
	10
	2
	3
	23

	2016
	13
	6
	1
	1
	12
	0
	5
	24


Assistenza Residenziale in gestione indiretta - RA Casa di riposo “Rossi di Montelera. In base alla convenzione stipulata in data 15/07/2016 con il comune di Valdellatorre che a fronte di un contributo annuo mette a disposizione la struttura “RA Rossi di Montelera” quale risorsa a completamento dei servizi consortili. L’accesso avviene in base a specifico progetto proposto dal servizio sociale e condiviso con altri servizi specialistici ed il Consorzio provvede in base a quanto previsto dal Regolamento consortile all’integrazione della retta per gli anziani e/o gli adulti autosufficienti inseriti nella struttura Rossi di Montelera del Comune di Valdellatorre.
Nella tabella sottostante il n. dei soggetti inseriti nella struttura RA Rossi di Montelera con progetto sottoscritto con altri servizi, per i quali il Cissa provvede all’integrazione della retta.
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria

	2015
	0
	1
	1
	0
	1
	0
	2
	0

	2016
	0
	1
	1
	0
	1
	0
	3
	0


Risorse strumentali da utilizzare
Per lo svolgimento delle attività del programma, oltre alle sedi territoriali del servizio sociale professionale e alla sede centrale del Consorzio sono utilizzate le sedi delle strutture residenziali in convenzione

Missione 12 - Diritti sociali, politiche sociali e famiglia

Programma 04 - Interventi per soggetti a rischio di esclusione sociale

L’obiettivo del presente Programa è di promuovere interventi specifici volti a sostenere e a contrastare i processi di marginalizzazione, offrendo spazi di ascolto e sostegno mirati alla responsabilizzazione dell'adulto in condizione di fragilità e nella ricerca di soluzioni progettuali ai problemi evidenziati. Garantire ai cittadini informazioni sulla normativa e sulle procedure utili per assicurare l’orientamento/accompagnamento all’accesso ai servizi.

	Motivazione delle scelte
	La difficile contingenza economica ha da tempo pesanti ricadute su vari aspetti della vita delle persone, in modo particolare sul tema del lavoro e della casa, amplificando le difficoltà dei soggetti più fragili dal punto di vista socio-economico. Le richieste sempre più precarie e discontinue da parte del mercato del lavoro rendono ancora più difficile infatti, per i cittadini più svantaggiati, il mantenimento dell’occupazione, aumentando il fenomeno dell’indebitamento e della morosità, e facilitando l’emergere di nuove povertà. Tale clima di incertezza rende le persone più vulnerabili, riducendo ulteriormente i livelli di autonomia personale; si registra infatti, l’incremento del bisogno di ascolto e rinforzo delle capacità di scelta e decisione individuale, oltre alle richieste di accompagnamento e supporto nel percorso di contrasto al rischio di emarginazione sociale

	Finalità da Conseguire
	Sostenere i soggetti più vulnerabili in situazione di difficoltà socio economica avviando una progettualità che contempli attività di informazione su norme e procedure e in particolare per l’orientamento e la facilitazione nell’accesso ai servizi, analisi e valutazione dei problemi posti, elaborazione di progetti individualizzati con l’attivazione di interventi di sostegno al reddito e di accompagnamento finalizzati all’integrazione sociale e lavorativa. La presa in carico del soggetto e/o nucleo familiare richiede interventi personalizzati di valutazione, consulenza, mediante colloqui atti ad incentivare l’empowerment ed il rinforzo alla responsabilizzazione personale, in sinergia con le risorse ed i servizi pubblici e privati. Il metodo seguito dal Consorzio per la realizzazione dei progetti, nell’ambito di gruppi di lavoro integrati, si basa infatti sulla progettazione congiunta dei singoli interventi a favore dei cittadini in condivisione con la rete territoriale.

	Risorse Umane e Strumentali
	Le risorse umane non sono distribuite sui singoli obiettivi operativi, in quanto ciascun operatore, seppur con alcune prevalenze, svolge la propria attività su diversi obiettivi. 
La quantificazione del personale dipendente per il servizio Adulti è definita in relazione alla maggiore quota lavoro dedicata alla categoria di utenti:
n. 3 dipendenti categoria D;
n. 2 dipendenti categoria C;
Le qualifiche professionali sono assistente sociale, amministrativo e esecutore amministrativo.
Le risorse umane non sono distribuite sui singoli obiettivi operativi, in quanto ciascun operatore, seppur con alcune prevalenze, svolge la propria attività su diversi obiettivi. 
Per le attività si utilizzano le sedi decentrate sul territorio consortile. Potranno inoltre essere utilizzate le sedi dei servizi culturali, sportivi, ricreativi e aggregativi in genere messe a disposizione dai Comuni o da altri enti presenti sul territorio.

Automezzi di servizio: vetture delle sedi distrettuali

	
	


1 - Descrizione dell’obiettivo
Garantire una progettualità mirata a promuovere l’inclusione sociale di adulti in condizione di fragilità con l’attivazione di interventi di sostegno ed accompagnamento ad una condizione di vita più autonoma con il pieno coinvolgimento della persona ed il potenziamento delle risorse proprie in una dimensione di sviluppo del processo di responsabilizzazione individuale.

2 - Motivazione delle scelte
Il persistere della crisi economica porta un maggior impoverimento dei strati sociali deboli e l’aumento di nuclei in difficoltà a raggiungere un reddito sufficiente a far fronte alle spese di mantenimento, locazione ecc. Permane quindi la necessità di promuovere forme di sostegno al reddito mediante interventi integrati, anche di accompagnamento all’inserimento/reinserimento socio-lavorativo in collaborazione, gli altri attori del territorio (Comuni, Centro per l’impiego, Associazioni di volontariato ecc.). Si registra inoltre come tale situazione abbia pesanti ricadute in termini di autonomia delle persone, con l’aumento del bisogno di ascolto e rinforzo delle capacità di scelta e decisione individuale, utili ad affrontare con risorse proprie il rischio di emarginazione sociale.

3 - Finalità da conseguire
La finalità di sostenere i soggetti più fragili in situazione di difficoltà socio economica si realizza mediante una progettualità complessiva che vada nella direzione di costruire un’effettiva autonomia superando, per quanto possibile, la condizione di disagio che ha comportato la richiesta di aiuto. Tale progettualità si basa sul coinvolgimento e partecipazione della persona nel percorso di aiuto mediante colloqui individuali, volti a incentivare l'empowerment, e gruppi di discussione utili a facilitare l’uscita dalla situazione di isolamento personale e sociale. La realizzazione di tali percorsi si fonda sulla progettazione congiunta degli interventi, condivisi nell’ambito di gruppi di lavoro integrati ed in collaborazione con la rete dei servizi e delle risorse presenti nella comunità locale, anche sperimentando nuove forme di contrasto alla povertà (Lavoro Accessorio -Sostegno all’Inclusione Attiva).

3.1 - Investimento
Non sono previste spese di investimento

3.2 - Erogazione di servizi di consumo
Le finalità del presente programma sono conseguite attraverso:

· segretariato sociale e servizio sociale professionale: ha l’obiettivo di offrire informazioni, orientare la domanda di servizi e prestazioni, leggere il bisogno e indirizzare la persona verso la risposta ritenuta più pertinente. E’ un processo di aiuto volto a riconoscere le persone quali protagoniste del loro percorso di vita, a promuovere la loro autodeterminazione, a valorizzarne le potenzialità e l’autonomia, in quanto soggetti attivi del progetto di sostegno, favorendo l’instaurarsi di un rapporto fiduciario.
Esaminando i dati del 2016 relativi all’affluenza dei 371 cittadini al servizio di Segretariato Sociale presso le Sedi Territoriali consortili, si rileva un aumento dell’affluenza nel quarto trimestre per richiedere la Misura SIA. La tipologia del bisogno  vede prioritaria la richiesta di sostegno al reddito, forme di aiuto nella ricerca del lavoro, mentre sono in leggera flessione le problematicità correlate al tema casa (morosità/sfratti). 

Il persistere della crisi economica ha infatti determinato  un maggior impoverimento degli strati sociali deboli e si registra l’aumento dei nuclei in difficoltà a  mantenere un reddito per far fronte ai costi della  locazione, con il conseguente rischio di una maggiore esposizione ai provvedimenti di sfratto.
	COMUNI
	SEGRETARIATO
 SOCIALE
	LAVORO
CONTRIBUTO ECONOMICO
	CASA 
MOROSITA'
o/SFRATTO
	GENITORIALITA'
	DICHIARAZIONI/ESENZIONE MENSA E AIUTI
	SEPARAZIONI
	RILIEVO 
SANITARIO
	ALTRO
	VITTIME
	SIA

	 
	2015
	2016
	2016
	2016
	2016
	2016
	2016
	2016
	2016
	2016
	2016

	ALPIGNANO
	46
	37
	12
	3
	0
	1
	0
	9
	1
	1
	7

	VALDELLATORRE
	12
	16*
	6
	0
	1
	0
	0
	2
	1
	0
	6

	PIANEZZA
	50
	67*
	34*
	9
	1
	5
	0
	5
	0
	0
	9

	SAN GILLIO
	9
	7
	1
	0
	0
	1
	0
	1
	0
	0
	4

	LA CASSA
	2
	6
	0
	0
	0
	2
	0
	2
	2
	0
	0

	GIVOLETTO
	11
	8
	2
	1
	0
	0
	0
	3
	0
	0
	1

	DRUENTO
	32
	22
	4
	3
	0
	2*
	0
	4
	0
	0
	8

	VENARIA
	175
	204*
	92*
	23
	2
	7*
	5
	29
	5
	0
	47

	ospedali/forze dell'ordine
	10
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	altro territorio
	3
	4
	1
	1
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	1

	totale
	331
	371*
	152
	40
	5
	9
	5
	55
	7
	1
	83


· assistenza economica: consiste nell’erogazione di contributi economici volti a fronteggiare situazioni di temporanea o permanente difficoltà economica, articolati, in base alle diverse tipologie di beneficiari e finalità di assegnazione; l’erogazione rientra in un globale progetto di intervento sull’utente tendente a stimolare e potenziare le risorse presenti nell’individuo e nel nucleo famigliare. Viene confermata la scelta di connettere in modo sempre più organico l’assistenza economica all’intervento professionale dell’operatore sociale e, più in generale, agli interventi sociali e sanitari mirati alla prevenzione del bisogno e al recupero sociale. Risulta quindi importante consolidare il coordinamento con la rete esterna e con le attività interne.
	 
	ANNO 2013
	 
	ANNO 2014
	 
	ANNO 2015
	ANNO 2016

	COMUNE
	Nuclei
	Interventi
	Nuclei
	Interventi
	Nuclei
	Interventi
	Nuclei
	Interventi

	
	Assistiti
	 
	Assistiti
	 
	Assistiti
	
	Assistiti
	

	Alpignano
	43
	48
	43
	50
	45
	46
	45
	45

	Druento
	18
	18
	18
	21
	22
	24
	19
	19

	Givoletto
	0
	0
	0
	0
	1
	1
	1
	1

	La Cassa
	0
	0
	0
	0
	1
	1
	0
	0

	Pianezza
	29
	29
	19
	19
	32
	33
	30
	30

	S.Gillio
	3
	3
	4
	5
	4
	4
	4
	5

	Val della torre
	3
	3
	3
	3
	7
	7
	5
	6

	Venaria
	72
	77
	101
	110
	114
	117
	92
	93

	TOTALE
	168
	178
	188
	208
	226
	233
	196
	199


SUPPORTO MIRATO AL RAGGIUNGIMENTO DELL’ INTEGRAZIONE SOCIO LAVORATIVA

Con determinazione del Direttore n.  190  del  09 agosto 2016  si è proceduto all’ Adozione del  Protocollo operativo del Servizio Adulti,  che definisce:

-le modalità di collaborazione interne ed esterne al servizio Adulti del C.I.S.S.A. per la realizzazione del servizio di sostegno socio-educativo per Adulti in condizioni di scarse risorse personali e assenza di rete. Tale collaborazione si estende ai Gruppi G.A.M. 

-le procedure inerenti l’avvio, la realizzazione, la verifica e la chiusura degli interventi di sostegno socio-educativo, realizzati sia in forma individuale che in piccoli gruppi. 

Gli interventi realizzati nel 2016 hanno avuto l’obiettivo  di contrastare i  processi di marginalizzazione, offrendo spazi di ascolto e sostegno alla responsabilizzazione dell'adulto aiutandolo  nel trovare in prima persona le soluzioni  ai  problemi posti. Uno degli obiettivi fondamentali che si è cercato di perseguire è stato infatti il potenziamento delle risorse personali nell'adulto in difficoltà mediante interventi di:

1. consulenza in ambito di segretariato sociale; 

2. colloqui ed approfondimenti individuali; 

3. interventi ad adulti finalizzati all'empowerment;

4. attività a favore di giovani adulti con carenze nei prerequisiti al lavoro;                       

5. attività a contrasto dell'indebitamento attraverso l'educazione economica individuale e di piccolo gruppo per un totale di n. 8 beneficiari;

6. incontri in piccolo gruppo in tirocinio d’inclusione, a cadenza quindicinale rivolti a persone  in difficoltà  e in condizione di isolamento sociale per un totale di n.8 beneficiari.

E’ proseguita l’attività dei Gruppi Adulti  Multidisciplinari (GAM)  integrati con uffici comunali ed alcune realtà di volontariato presso i comuni di Alpignano, Druento, Pianezza, San Gillio, Givoletto, Venaria e Valdellatorre, per la progettazione congiunta dei singoli interventi a favore dei cittadini in difficoltà.

La tabella sottostante riporta il numero degli adulti in difficoltà in carico al Servizio e oggetto dei gruppi di progettazione locale (Gruppo Adulti Multidisciplinare)

	INTERVENTI 

Adulti in difficoltà  
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	totale

	Attivi nel 2016
	68
	21
	9
	5
	48
	7
	      11
	89
	258

	Conclusi al 31/12/2016
	28
	6
	1
	3
	12
	2
	7
	30
	89


.SIA Il Sostegno per l’Inclusione Attiva è una misura di contrasto alla povertà che prevede l’erogazione di un sussidio economico alle famiglie in condizioni economiche disagiate. Il progetto viene costruito insieme al nucleo familiare e coinvolge tutti i componenti, instaurando un patto tra servizi e famiglie che implica una reciproca assunzione di responsabilità e di impegni. Le attività possono riguardare i contatti con i servizi, la ricerca attiva di lavoro, l’adesione a progetti di formazione, la frequenza e l’impegno scolastico, la prevenzione e la tutela della salute. L’obiettivo è aiutare le famiglie a superare la condizione di povertà e riconquistare gradualmente l’autonomia.

La  Legge di Stabilità per l'anno 2016 ha previsto la definizione di un Piano Nazionale di contrasto alla povertà ed in particolare una misura denominata: “ Potenziamento dei servizi/interventi a favore di nuclei in situazione di difficoltà anche con la presenza di  minori mediante la realizzazione di misure per il sostegno al reddito nel rispetto degli obblighi sulla trasparenza previsti dal Dlgs 33/2013. (Sostegno Inclusione Attiva).” Il SIA è l'erogazione di un sussidio economico a nuclei familiari con minori in condizioni di povertà, condizionato all'adesione di attivazione sociale e lavorativa. Su indicazioni della Regione, il territorio del CISSA coincide con l’Ambito Territoriale Area Metropolitana Nord ed ha il compito di attivare un sistema coordinato di interventi come i Servizi di Segretariato sociale per l’accesso e Servizio sociale professionale per la valutazione multidimensionale dei bisogni e la presa in carico ed Equipe multidisciplinari.
Per accedere al Sia è necessaria una valutazione multidimensionale del bisogno dei membri del nucleo familiare e la costruzione di un patto con i servizi. La presa in carico del nucleo richiede interventi personalizzati di valutazione, consulenza, orientamento e prestazioni sociali, nonchè di interventi in rete con altre risorse e servizi pubblici e privati del territorio. Trattandosi di  programmi di nuova sperimentazione, l'impianto delineato rappresenta il punto di arrivo di un processo interistituzionale. Il Cissa ha individuato nella struttura operativa del Servizio Adulti del CISSA e di segretariato sociale l’equipe a cui affidare la realizzazione della misura S.I.A. e demanda ai Tavoli GAM lo strumento operativo di pre-analisi utile alla costruzione del progetto  e di monitoraggio nella sua realizzazione in qualità di Equipe Multidisciplinare. Dal 2 settembre presso i Servizi sociali  nel segretariato sociale si accolgono le domande SIA per essere trasmesse all’INPS sulla base del Decreto del Ministero del Lavoro, Politiche Sociali ed  Economia e Finanza del Maggio 2016  che avvia l'attivazione del progetto sul territorio nazionale. Il Cissa con Delibera del CDA  n. 41 del 19/12/2016 ha approvato il Protocollo d'intesa fra i Comuni del territorio, l'Asl To3, il Centro per l'Impiego  e le Associazioni no profit  per la presa in carico integrata  dei destinatari di misure di inclusione attiva. In tale protocollo viene individuata come strumento di governance la Cabina di Regia con funzioni di monitoraggio interistituzionale. Tale strumento ha integrato le iniziative di raccordo già in atto con gli attori della rete per la predisposizione delle attività previste dal progetto. In data 29/12/2016 è stato inviato all'Autorità di Gestione la domanda di ammissione al finanziamento PON Inclusione 3/2016 per l'ammissione al finanziamento.
Le domande  inoltrate all’Inps al 31/12 sono state 94 di cui 36 rifiutate e 58 accettate.  Da riscontro Inps vi è una percentuale del 33,84% delle domande rifiutate (dato in linea con la media regionale). Il Consorzio ha richiesto all’Inps la motivazione sui 31 respingimenti  prima di comunicare la motivazione agli interessati, e a seguito  degli approfondimenti effettuati  sono state rinviate 10 domande precedentemente respinte di cui 5 hanno  poi avuto esito positivo.                             

Sono stati  predisposti dalle Assistenti Sociali dei beneficiari SIA n. 38 schede GAM su 58  beneficiari. Da una prima lettura delle  schede i servizi da coinvolgere nell’equipe multidisciplinare sono i seguenti: CPI (27), Servizi Socio Sanitari: NPI/ Psicologia (10), Sert (3), CSM (3), Altri Servizi(2), Comuni (5 dato parziale), Scuola (3), Uepe (2), Mediatori interculturali (2), Formazione (1), Volontariato (5 dato parziale).

ATTIVITÀ DI VOLONTARIATO AI FINI DI UTILITÀ SOCIALE

Nel corso del 2016 è stata avviata, su indicazione dei comuni e approvata dall’Assemblea dei Sindaci l’Attività di Volontariato ai fini di utilità sociale” mirata ad affrontare il disagio economico e fronteggiare gli effetti della crisi economica. Tali attività  sono proposte dai Comuni in collaborazione con organizzazioni del terzo settore e si configurano come una sorta di “scambio” tra il sostegno devoluto al lavoratore e la “restituzione” fornita sotto forma di attività sociale. E’ stata pertanto  approvata una specifica Appendice temporanea al Regolamento di Assistenza Economica del Consorzio con l’indicazione delle condizioni e modalità operative. L’attività ha coinvolto n. 32 persone residenti sul territorio consortile.

Nei confronti delle misure in atto coi  Comuni come i Progetti di pubblica utilità, si dovrà procedere ad armonizzare le manovre con quelle messe in atto dal SIA.

Il Consorzio per l'adesione al progetto "Reciproca solidarietà e lavoro accessorio 2" della Compagnia di S. Paolo ha approvato il 24/5/2016 con delibera di CDA l’Accordo di partenariato tra il CISSA e i  Comuni di Druento, Givoletto,La Cassa, Pianezza, S. Gillio e Valdellatorre. In applicazione dell’accordo di partenariato tra il CISSA e i  Comuni si sono intensificate le collaborazioni con le Associazioni da loro coinvolte per la realizzazione delle attività. Sono stati assegnati  i  Fondi alle associazioni di  San Gillio, Givoletto, Druento, Pianezza e Valdellatorre Le attività sono state monitorate a cadenza mensile nell'ambito dei tavoli GAM                                                                                                                                                   

Nel complesso il progetto ha avuto uno sviluppo favorevole  secondo le modalità  previste dal protocollo d'intesa e in raccordo con le altre iniziative avviate sul territorio (PPU);  ha coivolto n. 7 beneficiari individuati  nell'ambito dei tavoli Gam a cui sono state proposta attività  per almeno 240 ore procapite.  Lo sviluppo del progetto di Lavoro Accessorio ha messo in luce la necessità di armonizzare le diverse iniziative di sostegno al reddito presenti sul territorio  definendo fra le stesse  una modalità più omogenea  nella realizzazione e nei contributi previsti.      

· Promozione di Tirocini per l’Inclusione Sociale (TIS) a favore di adulti in condizione di vulnerabilità sociale che necessitano di percorsi formativi in contesti lavorativi, in un periodo definito dal progetto individuale e con l’obiettivo di rendere possibile l’inserimento/re-inserimento facilitando il processo di integrazione sociale. Al tirocinante viene offerto uno spazio di gruppo ( Gruppo tirocinanti) per condividere con il gruppo di pari e gli operatori CISSA le opportunità, i limiti, e le problematiche derivanti dall’esperienza del tirocinio. 
           La tabella sottostante riporta i dati relativi ai tirocini avviati nel corso del 2016 

	TABELLA TIROCINI  ANNO 2016

	COMUNI
	Disabili  adulti
	Giovani a rischio 

(19-25 anni)  
	Adulti in difficoltà
	Minori

	Alpignano
	4
	3
	5
	2

	Druento
	1
	2
	3
	1

	Givoletto
	0
	0
	0
	0

	La Cassa
	1
	0
	0
	0

	     Pianezza
	2
	0
	15
	1

	San Gillio
	0
	0
	2
	

	Val della Torre
	1
	0
	0
	0

	Venaria
	2
	9
	14
	4

	TOTALE
	11
	14
	39
	8

	TOTALE  COMPLESS.
	72


.Gruppi di educazione al consumo con l’intento di promuovere delle discussioni riguardanti :la cittadinanza economica, l’alfabetizzazione finanziaria, l’uso del denaro, l’indebitamento, il bilancio familiare: entrate e uscite, come ridurre la spesa corrente, come implementare le entrate, la capacità di autodeterminare le proprie scelte.
· Collaborazione con il Servizio di Mediazione al Lavoro presso il Centro territoriale dell’Impiego di Venaria per le azioni di accompagnamento nei progetti di inserimento e di collocamento mirato per le fasce deboli;
Le attività di Mediazione al Lavoro sono state il frutto della buona sinergia con  i servizi ordinari del CPI. I dati comprendono anche percorsi a favore i disabili adulti non finanziati con il Fondo Regionale Disabili.
	Tirocini attivati Servizio Mediazione
	Tirocini conclusi in assunzione
	Tirocini interrotti  dal beneficiario
	Tirocini conclusi non  in assunzione
	Assunzioni dirette a seguito  prova
	 Stabilizzazioni 

	
	
	
	
	
	da T.D a T.I.

	2016
	19
	2016
	3
	2016
	5
	2016
	12
	2016
	9
	2016
	1

	2015
	59
	2015
	6
	2015
	6
	2015
	33
	2015
	9
	2015
	3

	2014
	62
	2014
	20
	2014
	7
	2014
	13
	2014
	5
	2014
	5

	2013
	57
	2013
	12
	2013
	11
	2013
	17
	2013
	3
	2013
	3

	2012
	52
	2012
	11
	2012
	7
	2012
	0
	2012
	2
	2012
	2

	2011
	53
	2011
	12
	2011
	5
	2011
	10
	2011
	3
	2011
	24


Nel corso del 2016 è stata inoltre  garantita la partecipazione, con cadenza quindicinale fino al 30/7 e successivamente mensili, alle  Commissioni previste dalla  Legge 68/99 presso l’ASL TO3.
· Avvio dei Percorsi di Attivazione Sociale Sostenibile (P.a.s.s.) finalizzati all’inclusione sociale mediante l’applicazione della D.G.R. n. 22-2521 del 30/11/2015 con l’adeguamento dell’attuale Regolamento Consortile. 
Nel 2015 la Regione Piemonte ha approvato la D.G.R. n. 22-2521 del 30/11/2015, “Disposizioni per l’approvazione di percorsi di attivazione sociale sostenibile (P.A.S.S.) a supporto delle fasce deboli”. Tali percorsi consistono in interventi di natura educativa con valenza socioassistenziale e sanitaria. 

	TABELLA  PES  e PASS  2016

	COMUNI
	PES Disabili  adulti
	PES

Adulti in difficoltà
	P.A.S.S. Disabili      adulti

	Alpignano
	10
	2
	0

	Druento
	2
	0
	0

	Givoletto
	0
	0
	0

	La Cassa
	0
	0
	0

	Pianezza
	2
	6
	0

	San Gillio
	0
	0
	0

	Val della Torre
	1
	1
	0

	Venaria
	9 
	4
	1

	TOTALE
	24
	13
	1

	TOTALE COMPL.
	38


ATTIVITÀ RIVOLTE AI GIOVANI ADULTI

Nel corso del 2016  l’attività del Servizio Adulti ha promosso la presa in carico educativa di  giovani a rischio  con alle spalle situazioni familiari difficili e scarse risorse personali, aggravate da  assenza di  rete sociale e con  forti fragilità relazionali. Gli interventi attuati si sono realizzati grazie ad una progettazione fortemente personalizzata raggiungendo buoni risultati. L’utilizzo del  Tirocini come strumento operativo, la gestione  dei percorsi attivati  con colloqui individuali e  di piccolo gruppo, hanno permesso di garantire tre aspetti: la relazione con l’educatore, la costruzione di esperienze orientate al cambiamento, la programmazione di tempi e di luoghi  per sperimentare  forme di autonomia economica-sociale. Tale iniziativa ha coinvolto n. 8 giovani a rischio con incontri a cadenza quindicinale.
ATTIVITÀ  A SOSTEGNO DELLE VITTIME DI VIOLENZA · Collaborazione con il Centro Donna di Villa 5 Collegno per i servizi di prima accoglienza, consulenza psicologica e legale a favore di donne vittime di violenza

L’approfondimento istituzionale del fenomeno ha favorito il mantenimento  della rete inter -istituzionale e interventi a favore  delle vittime di violenza. La Città Metropolitana per il 2016 ha proseguito il lavoro avviato dalla ex Provincia implementando le attività del Tavolo per i progetti  a tutela delle vittime di violenza  e  programmi di cambiamento dei maltrattanti.

Nel corso dell’anno si è rilevata una significativa   richiesta di aiuto  da parte di donne vittime di violenza di cui n. 25 hanno usufruito delle attività del Centro Donna di Villa 5 a Collegno, in particolare per i servizi di prima accoglienza, consulenza legale  e  psicologica (counselling di 8/10 incontri). 

· Collaborazione con agenzia di mediazione interculturale per attività a favore di cittadini stranieri in carico al Consorzio, per interventi di tipo informativo e consulenziale.
Anche nel 2016  il C.I.S.S.A. si è avvalso del Servizio di Mediazione Interculturale  con funzioni d’interpretariato, non solo per la traduzione del materiale informativo, ma anche nella gestione di casi problematici in carico al Consorzio, permettendo la comunicazione con persone straniere e il passaggio e lo scambio di informazioni.  
· Collaborazione con la rete del volontariato attivo nella comunità locale riconoscendo il ruolo attivo del terzo settore nella promozione della solidarietà sociale e al fine di elaborare congiuntamente progetti di sostegno ai cittadini in difficoltà. Le azioni di rete prevedono gli interventi di Attività di volontariato ai fini di utilità sociale presso i Comuni e in collaborazione con le associazioni di volontariato. Provvedimento da delibere dell’Assemblea Consortile del 10/2/2016 e del Consiglio d’Amministrazione del 24/5/2016 per tutto il 2016 prorogate nel 2017. Analogo provvedimento l’Accordo di partenariato tra il CISSA e i Comuni consortili per la gestione del 2° progetto presentato alla Compagnia San Paolo sul Lavoro Accessorio.

5 - Risorse strumentali da utilizzare
Per le attività si utilizzano le sedi decentrate sul territorio consortile. Potranno inoltre essere utilizzate le sedi dei servizi culturali, sportivi, ricreativi e aggregativi in genere messe a disposizione dai Comuni o da altri enti presenti sul territorio.

6 - Coerenza con il piano/i regionale/i di settore
Gli obiettivi sono coerenti con la Legge Regionale n. 1 del 2004, lo Statuto dell’Ente e la normativa nazionale e regionale di settore

Missione 12 - Diritti sociali, politiche sociali e famiglia

Programma 05 - Interventi per le famiglie

L’obiettivo del programma è garantire servizi e interventi a sostegno delle competenze genitoriali e della crescita individuale e sociale del minore, potenziando in modo particolare gli interventi a favore dei nuclei in situazione di difficoltà, prevenendo il ricorso all’allontanamento dei minori e promuovendo gli strumenti alternativi all’inserimento in struttura residenziale.

	Motivazione delle scelte
	La famiglia nel suo complesso continua a svolgere una funzione fondamentale nell’ambito del sistema educativo e di protezione dell’infanzia, rivestendo un ruolo centrale nel percorso di crescita e di sviluppo dei bambini. Attualmente è in corso un processo di trasformazione del sistema famiglia che sta assumendo molteplici sfaccettature: si registrano con sempre maggiore frequenza le vicende separative con successive nuove ricomposizioni, nuclei monogenitoriali o composti da persone appartenenti a generazioni diverse (nonni, figli, nipoti), presenza di famiglie straniere o con uno dei genitori stranieri. Inoltre un fenomeno che appare sempre presente riguarda gli atti di violenza nei confronti delle donne sole o con figli minori. Gli interventi previsti sono finalizzati al sostegno ai minori ed alle famiglie anche avviando collaborazioni con la comunità locale per accogliere e dare risposte mirate ai nuclei in difficoltà nello svolgimento del ruolo genitoriale.

	Finalità da Conseguire
	La finalità prioritaria da perseguire è il sostegno delle relazioni familiari considerate come l’ambiente di vita più adeguato alla crescita armonica dei bambini e la protezione dei minori o delle vittime di violenza qualora tali relazioni risultino per essi pericolose. Tale obiettivo si suddivide in:

- promozione di interventi coordinati con la rete territoriale per il sostegno alla genitorialità;

- predisposizione di progetti integrati di sostegno e protezione della relazione tra bambino e adulti significativi del nucleo familiare;

- riduzione e /o minor durata degli inserimenti in strutture residenziali;

- attivazione di interventi urgenti e qualificati nelle situazioni di grave violenza familiare;

- precoce valutazione delle situazioni di non sufficiente tutela dei minori;

- attivazione di interventi che assicurino un ambiente di vita adeguato in alternativa al nucleo familiare

	Risorse Umane e Strumentali
	Le risorse umane non sono distribuite sui singoli obiettivi operativi, in quanto ciascun operatore, seppur con alcune prevalenze, svolge la propria attività su diversi obiettivi. 
La quantificazione del personale dipendente per il servizio Minori e Famiglie è definita in relazione alla maggiore quota lavoro dedicata alla categoria di utenti:
n. 7 dipendenti categoria D;
n. 2 dipendenti categoria B;
Le qualifiche professionali sono assistente sociale, educatore professionale, amministrativo.
Le risorse umane non sono distribuite sui singoli obiettivi operativi, in quanto ciascun operatore, seppur con alcune prevalenze, svolge la propria attività su diversi obiettivi. 
Per le attività si utilizzano le sedi decentrate sul territorio consortile. Potranno inoltre essere utilizzate le sedi dei servizi culturali, sportivi, ricreativi e aggregativi in genere messe a disposizione dai Comuni nonché, attraverso appositi accordi, locali messi a disposizione da Associazioni di Volontariato e IPAB presenti sul nostro territorio.

Automezzi di servizio: vetture delle sedi distrettuali


E0 Aiuto ai minori a rischio pregiudizio
1 - Descrizione dell’obiettivo
Garantire idonea ed immediata collocazione a minori che, a seguito di provvedimenti dell’Autorità Giudiziaria a loro tutela, debbano essere allontanati dalla famiglia d’origine o che a causa di gravi disabilità, previo parere positivo dell’Unità Multidisciplinare di Valutazione della Disabilità dell’ASL competente, debbano essere inseriti in idonee strutture.

2 - Motivazione delle scelte
L’osservazione condotta in questi anni ha messo in rilievo, anche a causa della crisi economica, un significativo aumento dei fenomeni di fragilità sociale che coinvolgono fasce sempre più ampie di popolazione esposte a rischi di esclusione ed emarginazione. L’analisi delle attività svolte dal servizio sociale nell’ambito in oggetto conferma infatti l’alto numero di richieste di intervento a favore di minori con situazioni familiari multiproblematiche o in fase di elevata conflittualità, anche su segnalazione dell’Autorità Giudiziaria. Si conferma quindi la necessità di garantire servizi e interventi a supporto delle funzioni genitoriali e di tutela del minore, potenziando in modo particolare gli interventi di prevenzione all’allontanamento dei minori dal proprio nucleo e gli strumenti alternativi all’inserimento in struttura residenziale.

3 - Finalità da conseguire
Occorre continuare ad operare con i comuni, i servizi sanitari e le associazioni di volontariato, per mantenere e stabilizzare una rete territoriale in grado di accogliere e dare risposte mirate sia ai minori che alle famiglie in situazione di disagio. Quanto anticipato rappresenta un indispensabile completamento delle attività svolte in base a “progetti individuali” predisposti dal servizio sociale territoriale finalizzati a:

- sostegno e protezione della relazione tra bambino e adulti significativi del nucleo familiare;

- valutazione delle situazioni di non sufficiente tutela dei minori;

- attivazione di interventi urgenti e qualificati nelle situazioni di grave violenza familiare;

- attivazione di interventi che assicurino un ambiente di vita adeguato in alternativa al nucleo familiare;

- riduzione e /o minor durata degli inserimenti in strutture residenziali.

3.1 – Investimento
Non sono previste specifiche spese di investimento

3.2 - Erogazione di servizi di consumo
Le finalità del presente programma sono realizzate mediante i seguenti interventi/servizi:

Assistenza residenziale indiretta - ha l’obiettivo di assicurare l’inserimento presso idonee strutture residenziali, di minori che, a seguito di provvedimenti dell’Autorità Giudiziaria a loro tutela, debbano essere allontanati dalla famiglia d’origine o che, a causa di gravi disabilità, previo parere positivo dell’Unità Multidisciplinare di Valutazione della Disabilità dell’ASL competente, debbano essere inseriti in adeguati presidi residenziali. Garantisce inoltre interventi di tutela a donne con figli minori, e nel caso di violenza intrafamiliare, assicurando una presa in carico tempestiva con predisposizione degli interventi protettivi di competenza.
· La seguente tabella riporta i dati relativi  a 

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	5
	6
	
	
	3
	
	2
	9
	25

	2016
	3
	7
	
	
	1
	
	2
	7
	20


Integrazione sociale e supporto familiare (Educativa Territoriale Minori) -L’ Educativa Territoriale Minori: l’attività si esplica mediante interventi individuali e di piccolo gruppo sulla base di progetti specifici anche in collaborazione con altri attori presenti sul territorio quali scuole, associazioni, volontari. Le attività a favore di minori e famiglie si sono orientati al sostegno di nuclei in grave difficoltà ed in particolare mediante:
· interventi educativo anche domiciliare a sostegno delle funzioni genitoriali;

· gestione degli incontri in luoghi neutri e gruppi di parola.
· attività di prevenzione all’allontanamento dall’ambito familiare e collaborazione con strutture residenziali per i progetti di rientro in famiglia;
La seguente tabella riporta i dati complessivi  relativi ai minori che hanno beneficiato di interventi di  Educativa Territoriale Minori

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	20
	21
	0
	0
	17
	1
	0
	44
	103

	2016
	17
	15
	0
	0
	13
	2
	2
	45
	94


La seguente tabella riporta i dati relativi ai mnri e hanno  fruito di interventi di LUOGO NEUTRO

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	9
	9
	0
	0
	10
	0
	0
	12
	40

	2016
	9
	9
	0
	0
	8
	0
	1
	14
	41


Affidamenti Familiari/Adozioni- Il servizio Affidamenti Familiari attiva i progetti di inserimento di minori, temporaneamente privi di un ambiente familiare idoneo, presso singoli, coppie, famiglie in grado di assicurare loro il mantenimento, l’educazione, l’istruzione e relazioni educative ed affettive adeguate alle loro esigenze di crescita, nel rispetto del legame con il contesto familiare e sociale di appartenenza.
La seguente tabella riporta i dati relativi agli affidamenti 

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE *

	2015
	7
	7
	0
	0
	5
	1
	0
	16
	36

	2016
	8
	6
	2
	0
	9
	1
	1
	11
	38


Nel corso dell’anno 2016  sono state  seguite complessivamente n° 38 persone ( per  interventi di affidamento di cui  n° 34 minori e 4 adulti con disabilità. 

Il numero degli interventi erogati nell’anno a favore delle 38 persone  sono stati n. 46  in quanto alcuni hanno usufruito di interventi diversificati nel corso dell’anno.   Gli interventi  sono stati così articolati: 

  Gli interventi  sono stati così articolati: 

-n°  14 residenziali;

-n°   4  affidamenti diurni familiari;

-n° 28  affidamenti diurni educativi.
L’equipe Adozioni garantisce ai minori, italiani e stranieri, che si trovano in accertata situazione di abbandono, il diritto di crescere in una famiglia che presenti adeguati requisiti per accogliere un bambino in adozione. Perché ciò avvenga positivamente è necessario promuovere la cultura dell’adozione, con particolare attenzione ai bisogni dei bambini e individuare e sostenere famiglie disponibili e capaci a gestire la nascente relazione genitoriale e favorire l’integrazione familiare e sociale dei minori.
La seguente tabella riporta i dati relativi alle domande di adozione solo internazionale
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	1
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	2

	2016
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0


La seguente tabella riporta i dati relativi alle domande di adozione solo nazionale
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	1
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	2

	2016
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	3
	4


La seguente tabella riporta i dati relativi alle domande di a adozione doppie ( internazionale e nazionale )

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	1
	1
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	3

	2016
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1
	1


La seguente tabella riporta i dati relativi alle domande di adozione casi particolari ex. Art. 44

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	1

	2016
	0
	0
	0
	1
	2
	0
	0
	0
	3


La seguente tabella riporta i dati relativi alle valutazioni preadottive
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	3
	1
	0
	1
	0
	0
	1
	2
	8

	2016
	2
	0
	1
	1
	2
	0
	0
	3
	9


La seguente tabella riporta i dati relativi alle vigilanze idoneità internazionale
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	3
	1
	0
	1
	0
	2
	0
	3
	10

	2016
	5
	1
	1
	1
	1
	0
	0
	3
	12


La seguente tabella riporta i dati relativi agli affidi a rischio giuridico
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	2
	1
	0
	0
	1
	1
	0
	5
	10

	2016
	2
	1
	1
	0
	1
	1
	0
	3
	9


La seguente tabella riporta i dati relativi al sostegno Post Adozione
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	3
	1
	0
	0
	2
	0
	1
	4
	11

	2016
	4
	0
	0
	0
	2
	1
	1
	4
	12


· Assistenza Domiciliare - Il Servizio di Assistenza domiciliare si occupa di interventi di aiuto alle persone e alle famiglie presso la loro abitazione, per favorirne il recupero, il mantenimento e lo sviluppo delle autonomie e delle capacità organizzative nel contesto di vita. L’erogazione del servizio è effettuata previa stesura di un piano individualizzato. Per quanto 
· Ufficio Tutele - Le situazioni di minori seguite su mandato dell’Autorità Giudiziaria possono portare ad un decadimento della potestà genitoriale che in via sostitutiva viene attribuita al Legale Rappresentante dell’Ente Locale. Lo svolgimento di tale funzione, che riveste caratteristiche di particolare delicatezza e complessità, si realizza attraverso l’attività dell’Ufficio Tutele dell’Ente integrato da una figura specializzata che, su delega nominativa, rappresenta il Tutore in giudizio e coordina l’attività progettuale relativa alla gestione del caso.

· Rapporti con Autorità Giudiziaria - Si collocano all’interno di questa competenza le attività di indagine e di attivazione di progetti di intervento svolte su mandato del Tribunale Civile, su mandato del Tribunale per i Minorenni nelle funzioni civili e penali, su mandato della Procura presso il Tribunale per i Minorenni o della Procura presso il Tribunale Ordinario, in collaborazione con il GiudiceTutelare.
La seguente tabella riporta il numero di   minori seguiti con il coinvolgimento dell’Autorità Giudiziari

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	39
	29
	10
	1
	39
	3
	4
	69
	194

	2016
	34
	28
	9
	2
	40
	0
	11
	97
	221


La seguente tabella riporta i dati relazioni inviate
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	45
	26
	7
	1
	44
	3
	4
	87
	217

	2016
	29
	31
	16
	2
	34
	0
	8
	89
	209


5 - Risorse strumentali da utilizzare
Per le attività si utilizzano le sedi decentrate sul territorio consortile. Potranno inoltre essere utilizzate le sedi dei servizi culturali, sportivi, ricreativi e aggregativi in genere messe a disposizione dai Comuni nonché, attraverso appositi accordi, locali messi a disposizione da Associazioni di Volontariato e IPAB presenti sul nostro territorio.

6 - Coerenza con il piano/i regionale/i di settore
Gli obiettivi sono coerenti con la Legge Regionale n. 1 del 2004, lo Statuto dell’Ente e la normativa nazionale e regionale di settore

e1 - Sostegno a minori e famiglie

1 - Descrizione dell’obiettivo
Promuovere ed erogare servizi e interventi a supporto delle funzioni e responsabilità genitoriali per uno sviluppo adeguato sul piano individuale e sociale del minore, potenziando in particolare le attività di prevenzione del disagio e il sostegno ai nuclei nelle fasi di particolare criticità del loro ciclo di vita. Il programma comprende progetti, attività ed interventi rivolti alla famiglia nel suo complesso con particolare attenzione al sostegno genitoriale ed alla tutela della fascia minorile. Gli obiettivi fondamentali riguardano l’acquisizione dei requisiti accuditivi, educativi e sociali adeguati alla crescita dei minori all’interno del proprio nucleo di appartenenza.

2 - Motivazione delle scelte
Il modello familiare tradizionale è tuttora in fase di grandi cambiamenti con la presenza di nuove tipologie di famiglia: monogenitoriali, ricomposte, con persone di etnie diverse o appartenenti a generazioni differenti. Rimane comunque fondamentale la complessa funzione educativa che le famiglie sono chiamate a svolgere in presenza di minori, anche a fronte di scenari caratterizzati da difficoltà e sofferenze (separazioni conflittuali, violenze, abbandoni..). Le attività previste sono orientate ad assicurare forme di sostegno ed aiuto utili ad affrontare, con la collaborazione della rete locale, gli eventi critici in una dimensione di coinvolgimento attivo dei nuclei per il riconoscimento e sviluppo delle proprie risorse.

3 - Finalità da conseguire
La finalità principale è consolidare le forme di sostegno ai contesti familiari considerati come l’ambiente di vita più adeguato alla crescita armonica dei bambini privilegiando le attività volte alla prevenzione del disagio e la protezione dei minori e delle vittime di violenza.

Tale obiettivo si articola in:

- promozione di interventi coordinati con la rete territoriale per il sostegno alla genitorialità;

- predisposizione di progetti integrati di sostegno e protezione della relazione tra bambino e adulti significativi del nucleo familiare;

- precoce valutazione delle situazioni di non sufficiente tutela dei minori;

- sviluppo dei servizi educativi territoriali.

3.1 - Investimento
Non sono previste specifiche spese di investimento

3.2 - Erogazione di servizi di consumo
Le finalità del presente programma sono realizzate mediante i seguenti interventi/servizi:

Interventi di sostegno agli affidamenti familiari
L’equipe affidi  si è riunita a cadenza mensile per attività di consulenza  e programmazione. 
Gli operatori dell’equipe hanno effettuato 8 colloqui informativi con le famiglie che hanno offerto disponibilità nell’anno; 1 colloquio  informativo è stato ancora effettuato dagli operatori di Casa Benefica nell’ambito della precedente collaborazione sulla promozione e sensibilizzazione all’affido. .6   famiglie  hanno deciso di proseguire con gli incontri di valutazione, 2 famiglie sono risultate idonee  con la sola disponibilità all’affidamento diurno e 2 non hanno ancora concluso la valutazione. .  E’ proseguito il lavoro di sostegno agli affidi sia attraverso colloqui individuali (9  famiglie ne hanno usufruito) sia attraverso il gruppo (composto da 11  famiglie) che si è incontrato a cadenza mensile per un totale di dieci riunioni nell’anno presso la sede del Centro Famiglia di Venaria. Al 31/12/2016  restano in attesa di abbinamento residenziale 2 minori ospitati in una comunità alloggio e 1 minore attualmente in casa famiglia. 

Educativa di strada: Il servizio di educativa territoriale di strada si rivolge ad adolescenti e giovani a rischio di devianza abitanti nei Comuni consorziati e prevalentemente di età compresa tra i 13 ed i 19 anni. L’obiettivo è la prevenzione e contrasto delle manifestazioni giovanili di disagio e devianza mediante la “presa in carico”, attraverso lo strumento del gruppo, di quei soggetti considerati a rischio che manifestano le loro difficoltà con comportamenti devianti ed aggressivi. Ciò avviene con un lavoro di osservazione nel territorio, in particolar modo fra i gruppi giovanili naturali, di connessione fra le risorse singole e organizzate presenti nella comunità locale, di attivazione di percorsi di affiancamento individuale a favore di quei soggetti in situazione di particolare difficoltà sociale (dispersione scolastica, riqualificazione professionale, accesso al mondo del lavoro) o che necessitano di sostegno per accedere a servizi sanitari territoriali (Consultorio, Servizio per le Tossicodipendenze ecc.).
	Anno
	   N° complessivo delle partecipazioni alle attività nell’anno
	Accompagnamenti “verso” servizi, territoriali, Centro Impiego, Sportelli informativi..)
	Interventi  individualizzati
	  Gruppi contattati nell’anno

	2015
	96
	202
	34
	17

	2016
	190
	309
	29
	24


Tirocini a favore di Minori - Sono previsti percorsi di avvicinamento al mondo del lavoro a favore di minori a rischio di devianza mediante attivazione di Tirocini con borse lavoro con finalità educative. Tali percorsi hanno un’importante valenza formativa e di integrazione sociale e svolgono un’importante azione di contrasto alla dispersione scolastica.
La seguente tabella  riporta i dati dei minori che hanno fruito di tirocini attivati dal Servizio di Educativa Territoriale  

	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	4
	2
	0
	0
	0
	0
	1
	13
	20

	2016
	2
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	12
	15


Ai dati soprariportati si aggiungono nel 2016 ulteriori 6 tirocini a favore di giovanio seguiti dall’educativa di strada svolti in collaborazione con il Centro per l’Impiego
Servizi Educativi ed Aggregativi Territoriali in collaborazione con altre istituzioni.
Nell’ambito delle attività rivolte ai giovani e minori del territorio rivestono importanza significativa le collaborazione avviate mediante specifiche convenzioni con alcuni Centri aggregativi del territorio i quali svolgono un ruolo fondamentale per cercare di soddisfare, da una parte, il forte bisogno di aggregazione dei giovani e, dall’altra, di fornire un servizio alle famiglie per quel che concerne la gestione del tempo extra scolastico dei propri figli.

E’ inoltre presente sul territorio di Alpignano il Centro Educativo Minori “Eduvillage” gestito dall’Ipab Casa Benefica. Tale servizio offre ospitalità diurna ad alta intensità educativo assistenziale ed è rivolto a nuclei familiari con minori che, opportunamente supportati, possono mantenere una relazione positiva con i figli. Il centro sostiene la famiglia nel lavoro con i minori per ciò che attiene alle relazioni intrafamiliari, all’attività scolastica, all’inserimento nel gruppo dei pari e, in generale, a tutte le variabili socioambientali che prevengono l’allontanamento dalla famiglia o ne agevolano il rientro.
La seguente  tabella riporta il numero dei minori inseriti presso il C.E.M.”Eduvillage”
	
	Alpignano
	Druento
	Givoletto
	La Cassa
	Pianezza
	San Gillio
	Valdellatorre
	Venaria
	TOTALE

	2015
	4
	1
	0
	0
	4
	0
	0
	2
	11

	2016
	4
	1
	1
	0
	3
	1
	1
	2
	13


Progetto di sostegno alla genitorialità (Centro Famiglie) - L’attività è finalizzata alla prevenzione/riduzione dei danni derivanti ai minori da una separazione conflittuale o dall’indebolimento del legame con il genitore non affidatario. Offrire consulenza e sostegno a genitori in difficoltà nella gestione quotidiana del rapporto con i propri figli. Potenziare la rete delle collaborazioni con le agenzie del territorio per offrire risposte coordinate ai bisogni espressi dalle famiglie. Nel corso del 2016 è stato approvato il Protocollo d’intesa tra il Cissa, L’ASL TO3 e l’ Ipab Casa Benefica per la riorganizzazione dell’attività e sono state potenziate le risorse per ampliare gli interventi a sostegno della genitorialità.

I nuclei seguiti dal centro Famiglia nell’anno 2016 per il periodo gennaio-settembre  2016 sono stati complessivamente 15. Nel periodo ottobre-dicembre 2016 con la nuova organizzazione del Centro Famiglia sono state  prese in carico ulteriori 9 nuclei.
Missione 12 - Diritti sociali, politiche sociali e famiglia

Programma 07 - Programmazione e governo della rete dei servizi sociosanitari e sociali 

La programmazione e il governo della rete dei servizi sociali nell’attuale contesto risulta particolarmente complesso, in relazione ai continui mutamenti del quadro di riferimento ed alla contrazione delle risorse

	Motivazione delle scelte
	Le scelte sono motivate dalla necessità di garantire il livello massimo dei servizi compatibilmente con le risorse disponibili

	Finalità da Conseguire
	La massima inclusione sociale, attraverso risposte adeguate ai bisogni dell’utenza

	Risorse Umane e Strumentali
	Il naturale riferimento del programma è Direttore, coadiuvato dal segretario consortile, che da applicazione concreta agli indirizzi espressi dagli organi di governo.

Ogni postazione di lavoro, nella sede centrale e nelle sedi territoriali, è dotata di personal computer, con software dedicati, e collegati ad apposito server.

Tutte le postazioni dispongono della posta elettronica e della connessione dati. L’ente ha complessivamente in dotazione 4 auto di servizio (noleggio Consip)


	OBIETTIVI OPERATIVI


	Non sono presenti obiettivi operativi associati a questa missione e questo programma.


Missione 12 - Diritti sociali, politiche sociali e famiglia

Programma 08 - Cooperazione e associazionismo
Il Cissa riconosce le funzioni espletate nel campo del sociale da Enti pubblici e privati senza scopo di lucro ed intende appoggiare e sostenere attraverso contributi economici finalizzati gli interventi attivati dalle stesse e volti al soddisfacimento di bisogni generalizzati e diffusi della cittadinanza o di settori della stessa.
Erogazione di servizi di consumo
Erogazione di contributi economici ed attivazione/consolidamento di collaborazioni, sulla base del vigente regolamento, con associazioni di volontariato convenzionate per la realizzazione di programmi d’attività nei confronti degli utenti dei servizi sociali. Per l’anno 2017 si sta valutando la possibilità di continuare la collaborazione sul territorio consortile la collaborazione con il volontariato in relazione alla mobilità di soggetti disabili o anziani.

Nell’anno 2016 sono state sottoscritte convenzioni con l’associazione AUDIDO e l’AUSER che hanno previsto l’erogazione di un contributo economico e con il GRH che ha previsto la messa a disposizione di personale. Tali convenzioni hanno previsto attività rivolte a soggetti disabili e anziani autosufficienti.
Sempre ne corso del 2016 sono state stipulate due convenzioni con associazioni che gestiscono centri aggregativi per minori. Una a Venaria con la Parrocchia di S. Francesco e una a Druento con l’associazione “Isola che c’è”.
	Motivazione delle scelte
	Presenza nel territorio di Associazioni attive, statutariamente senza scopo di lucro, che propongono progetti/attività complementari al raggiungimento degli obiettivi programmatici dell’Ente. 

	Finalità da Conseguire
	L’obiettivo è quello di riconoscere ed agevolare il ruolo del terzo settore, incentivare la solidarietà sociale, elaborare congiuntamente dei progetti complessivi di sostegno.

	Risorse Umane e Strumentali
	Quota parte del personale del programma anziani e disabili;

Non sono previste risorse strumentali


	OBIETTIVI OPERATIVI


	Non sono presenti obiettivi operativi associati a questa missione e questo programma.


