REGIONE AREA POLITICHE PER LA PROMOZIONE
PUGLIA DELLA SALUTE DELLE PERSONE
E DELLE PARI OPPORTUNITA

SERVIZIO PROGRAMMAZIONE SOCIALE
E INTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA

o,

Consorzio per la realizzazione del sistema integrato
di welfare ambito-zona di Poggiardo

Andrano, Botrugno, Castro, Diso, Giuggianello, Minervino di Lecce, Nociglia, Ortelle, Poggiardo,
Sanarica, S.Cassiano, S. Cesarea Terme, Spongano, Surano, Uggiano la Chiesa

Relazione Sociale - Anno 2014
Ambito-Zona Poggiardo

COMUNI DI:

Andrano - Botrugno - Castro - Diso - Giuggianello - Minervino di Lecce -
Nociglia - Ortelle - Poggiardo - Sanarica - San Cassiano - S.Cesarea Terme
Spongano - Surano - Uggiano la Chiesa




ol

REGIONE AREA POLITICHE PER LA PROMOZIONE
PUGLIA DELLA SALUTE DELLE PERSONE
E DELLE PARI OPPORTUNITA

SERVIZIO PROGRAMMAZIONE SOCIALE
E INTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA

Indice della Relazione Sociale di Ambito al 31 dicembre 2014
0. Premessa

Le dinamiche demografiche, sociali ed economichkevaie per la
popolazione dell’Ambito di Poggiardo hanno permedistostruire un quadro
chiaro dei bisogni, hon pienamente coincidente glorobiettivi di servizio
regionali. Basti pensare alla crisi economica cheirtvestito un numero
sempre crescente dell'utenza dellAmbito e per ulale@ non sono state
previste nel Piano Regionale misure di sostegnaedtito mediante la
concessione di contributi economici- una tantumn(essendo obiettivo di
servizio) ma percorsi di inclusione socio lavorativn attesa di specifici
bandi regionali che garantissero interventi di egst al reddito (SIA) e
opportunita di accesso a percorsi formativi e aihdwdel lavoro con lo
scopo di accrescere il pronostico di occupabiligh sbggetti svantaggiati
(Cantieri di Cittadinanza, Lavoro Minimo).

In attesa di specifiche direttive regionali e, ddesata l'urgenza di
intervenire con misure di contrasto alla povertangstro territorio, I’Ambito
di Poggiardo nellanno 2014 ha tuttavia destinatominimo di risorse per
garantire contributi economici, inserimenti lavoratramite voucher e pasti
caldi a domicilio a favore di soggetti in condizéonli grave svantaggio
sociale ed economico.

La prima annualita di programmazione 2014-2016 hasentato una
dotazione finanziaria che non ha permesso sicuremeénfar fronte alle
nuove sfide proposte dalle dinamiche territoriali.

Inoltre, il ritardo delle misure di sostegno regbrha provocato un periodo
di stasi con conseguente sfiducia da parte deaduitt nei confronti delle
istituzioni, non trovando risposte ai loro bisognsentendosi sempre piu sol

ed incapaci di gestire la propria condizione.
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Cio che ha contraddistinto I'anno 2014, e stataedevla novita dei fondi
ministeriali PAC per servizi rivolti specificatanten agli anziani non

autosufficienti attraverso i quali € stato possibinplementare i servizi

domiciliari SAD-ADI e ai minori 0-36 mesi investw@o sull’'offerta dei
servizi prima infanzia alle famiglie residenti & Comuni.

La sfida auspicata € quella di poter in futuro ioffrai cittadini un nuovo
modello di intervento con risorse piu adeguate dilersita dei bisogni
locali, nonché una serie di azioni che promuovanteld, solidarieta e

responsabilita sociale.

1. L’Ambito come Comunita: un profilo in evoluzione

1.1 Le caratteristiche del territorio, la struttura demografica, le dinamiche
della popolazione

La fotografia demografica del territorio ddnbito di Poggiardo,
rappresenta la necessaria cornice per la lettuta d@amiche del contesto
sociale e della domanda di servizi. Il territorielldAmbito di Poggiardo e
composto da n. 15 Comuni e n. 09 frazioni, con o@olazione al
31.12.2014pari a45.239 abitanti(Fonte Anagrafe comungleDal confronto
tra i dati demografici rilevati al 31/12/2010 eatdrilevati al 31/12/2014, si
rileva un decremento di n° 1.038 unita della popolae totale residente sul

territorio.

Tab.1:Variazione della popolazione 2010/2014- Ambi Poggiardo

Comuni Popolazione residente| Popolazione residente Variazione
al 31/12/2010 al 31/12/2014 numerica
Andrano 5.027 4.900 -127
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Botrugno 2.891 2.816 -75
Castro 2.495 2.457 - 38
Diso 3.137 3.013 -124
Giuggianello 1.256 1.230 - 26
Minervino di Lecce 3.830 3.677 - 153
Nociglia 2.482 2.353 -129
Ortelle 2.413 2.328 -85
Poggiardo 6.140 6.070 -70
San Cassiano 2.105 2.033 -72
Sanarica 1.490 1.469 -21
Santa Cesarea T. 3.051 3.032 -19
Spongano 3.802 3.740 - 62
Surano 1.714 1.684 -30
Uggiano la Chiesa 4.444 4.437 -7
TOTALE 46.277 45.239 -1.038

Fonte: Anagrafe Comuni
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0,
75 anni e oltre

Popolazione Comuninné 2014

Tab. 2: Popolazione riferita al 31-12-2014 sudda/per fascia d’eta

COMUNI 03amni | 4-14anni | 718 19-64 €5-74 | 75annie
anni anni anni oltre
Andrano 135 446 168 3.058 342 751
Botrugno 93 227 122 1.617 360 397
Castro 45 212 99 1.483 383 315
Diso 58 221 95 1.740 370 529
Giuggianello 27 126 34 736 145 162
Minervino di Lecce 97 356 140 2.126 474 484
Nociglia 48 208 107 1.436 278 276
Ortelle 35 188 90 1.386 275 354
Poggiardo 166 556 265 3.700 678 706
San Cassiano 51 164 83 1.200 246 289
Sanarica 40 152 51 885 172 169
Santa Cesarea T. 65 304 108 1.787 365 403
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Spongano 104 367 150 2.256 382
Surano 35 138 64 990 192
Uggiano la Chiesa 132 422 157 2.649 519
TOTALE 1.131 4.087 1.733 27.049 5.181

6.139

Dall'analisi della popolazione suddivisa per cladsta, significativa & la

presenza di 11.320 unita di ultra sessantacinquarerappresentano il 25%
della popolazione, rispetto ai 10.289 del 2010. Sfuelato ci restituisce
ancora oggi 'immagine di un Ambito territorialeecki caratterizza con una
significativa presenza di popolazione anziana @lliasituazione contribuisce
I'innalzamento della vita media, la qualita delldave una bassa natalita.

L'invecchiamento della popolazione si riscontra henmellaumento delle

domande di assistenza domiciliare.

Tab.3: Stato civile della popolazione dell’ AmbiidRbggiardo al 31-12-2014

Eta Celibi/Nubili Coniugati/e Vedovile Divorziati/e

0-4 1.558 0 0 0

5-9 1.819 0 0 0
10-14 2.025 0 0 0
15-19 2.313 3 0 0
20-24 2.595 49 0 2
25-29 2.256 290 1 3
30-34 1.539 993 2 9
35-39 1.037 1.887 6 19
40-44 670 2.315 20 45
45-49 544 2.896 39 55
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50-54 371 2.866 66 35
55-59 324 2.557 130 46
60-64 221 2.679 195 42
65-69 211 2.263 336 27
70-74 173 1.774 447 22
75-79 134 1.436 651 9
80-84 124 914 830 8
85-89 76 403 670 2
90-94 24 71 323 0
95-99 7 9 57 0
100+ 0 0 12 0
Totale 18.021 23.405 3.785 324
Fonte: Istat 2014
Eta Celibi/Nubili Coniugati/e Vedovi/e Divorziati/e
Totale 18.152 23.283 3.802 318

Fonte: Istat 2013

Tab.4 : Composizione Nuclei familiari al 31/12/2014

COMUNI 1 componente| 2 componenti 3 componenti 4 componenll 5 componenti 6 o0 piu
ANDRANO 492 435 338 408 131 30
BOTRUGNO 267 302 203 241 44 23

CASTRO 328 273 183 207 35 1

DISO 499 328 219 211 52 14
GIUGGIANELLO 190 138 92 90 17 1
MINERVINO DI LECCE 539 395 255 288 64 12
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NOCIGLIA 269 222 157 202 60
ORTELLE 270 231 187 194 46
POGGIARDO 753 625 491 477 114
SAN CASSIANO 257 257 174 139 30
SANARICA 197 149 130 113 28
SANTA CESAREAT. 537 291 247 223 47 5
SPONGANO 422 361 260 314 85 15
SURANO 187 197 111 126 40 10
UGGIANO LA CHIESA 592 475 340 319 80 26
TOTALE 5.799 4.679 3.387 3.552 873 182

Da come si evince dalla tabella sopra illustratdl’anno 2014 si registrano
n° 18.472nuclei familiari, rispetto ai 16.729 del 2QM&erso i quali ’Ambito

ha da sempre rivolto lo sguardo con interventi tiegh sostegno alla

genitorialita, alle responsabilita familiari, alntcasto alla poverta e per finire

ai servizi per la conciliazione vita-lavoro.

Tah. 5: Popolazione immigrata, divisa per sesso eaalita al 31/12/2014

Comuni

Donne

Uomini

Tot. Immigrati

Nazionalita

N° 1 Ghana

N° 2 Bulgaria

N° 1 Polonia

N° 1 Mali

N° 56 Marocco

N° 3 Nigeria

ANDRANO

55

50

105

N° 1 Sudan

N° 1 Cuba

N° 1 Colombia

N° 29 Romania
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N° 2 Ecuador

N° 6 Albania

N° 1 Svizzera

N° 10 Albania

N° 4 Polonia

BOTRUGNO 14 6 20 N° 1 Croazia

N° 1 Francia

N°4 Romania

N° 21 Romania

N° 2 Bulgaria

N° 1 Croazia

N° 1 Brasile

CASTRO 18 12 30 N° 1 Inghilterra

N° 1 Grecia

N° 1 Germania

N° 1 India

N° 1 Albania

|
N° 1 Svizzera

N° 14 Polonia

N° 1 Portogallo

DISO 39 10 49 N° 3 Regno Unito

N° 23 Romania

N° 1 Albania

N° 2 Estonia

N° 4 Marocco

N° 4 Albania

N° 1 America
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N° 1 Ghana

GIUGGIANELLO 14 13 27 N° 2 India

N° 1 Olanda

N°17 Romania

N° 1 Nigeria
' ______________________________________________________________________________|

N° 2 Pakistan

N° 2 Francia

N° 1 Germania

MINERVINO DI
LECCE

36 15 51 N° 2 Polonia

N° 29 Romania

N° 4 Bulgaria

N° 11 Marocco

N° 6 Romania

N° 12 Marocco

N° 1 Moldavia

NOCIGLIA 18 13 31 N° 1 Albania

N° 1 Polonia

N° 1 Brasile

N° 1 Egitto

N° 6 Kosovo

N° 1 Nigeria

N° 1 Togo
T EEEEEEE———

N° 1 Germania

N° 1 Afghanistan

N° 1 Portogallo

N° 21 Romania

ORTELLE 28 10 38 N° 5 Albania

10
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N° 1 Bielorussi

N° 2 Egitto

N° 5 Marocco

N° 1 Pakistan

N° 89 Marocco

N° 64 Romania

N° 38 Albania

N° 8 Sri Lanka

N° 15 Cina

N° 1 Moldavia

N° 1 Serbia

N° 1 Bulgaria

POGGIARDO 124 110 234 N° 2 Ghana

N° 1 Norvegia

N° 1 Brasile

N° 1 Liberia

N° 1 Spagna

N° 1 Inghilterra

N° 1 Polonia

N° 1 Ecuador

N° 4 Senegal

N° 2 Argentina

N° 1 Montenegro

N° 1 Portogallo

|
N° 3 Polonia

N° 5 Romania

SAN CASSIANO 11 11 22 N° 1 Bielorussia

N° 1 Russia

11
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N° 12 Marocco

N° 27 Romania

N° 1 Bulgaria

N° 5 Polonia

SANARICA 24 19 43 N° 3 Marocco

N° 1 Svizzera

N° 1 India

N° 1 Brasile

N° 4 Senegal

. _________________________________________|
N° 1 Austria

N° 3 Polonia

N° 1 America

N° 2 Germania

N° 44 Romania

N° 6 Albania

N° 1 Croazia

N° 3 Ucraina

N° 17 Marocco

S. CESAREAT. 51 55 106 N° 1 Colombia

N° 2 Filippine

N° 5 India

N° 11 Pakistan

N° 1 Australia

N° 1 Equador

N° 4 Ghana

N° 1 Peru

N° 1 Sudan

N° 1 Sry Lanka

12
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N° 1 Moldavia

N° 52 Romania

N° 2 Polonia

N° 111 Marocco

N° 1 Russia

N° 1 Kosovo

SPONGANO 94 84 178 N° 1 Senegal

N° 1 Germania

N° 1 Paesi Bassi

N° 4 Brasile

N° 2 Argentina

N° 1 Bulgaria

. ___________________________________________|
N° 34 Marocco

N° 9 Romania

N° 1 SryLanka

N° 3 Polonia

SURANO 30 26 56 N° 4 Ungheria

N° 2 Francia

N° 1 Lettonia

N° 1 Portogallo

N° 1 Bulgaria

.|
N° 1 Ucraina

N° 1 Moldavia

N° 1 Bielorussia

N° 1 Svizzera

N° 10 Marocco

N° 2 Brasile

13
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N° 1 Spagna

N° 1 Filippine

UGGIANO LA
CHIESA

70 31 101 N° 6 Bulgaria

N° 1 Francia

N° 2 Germania

N° 63 Romania

N° 3 Regno Unito

N° 1 Ungheria

N° 4 Polonia

N° 3 Paesi Bassi

TOTALE 556 408 1.035

Relativamente all’analisi sul’andamento del fenomeimmigrazione si
rileva una presenza della popolazione stranieraciaié nel territorio
dell’Ambito pari a1.035 unita, rispetto alle 762 unita del 2010, e le cui
principali nazionalita di provenienza sorfi®mania con 414 unitaMarocco
con 364 unita élbania con 72 unita.

I Comune con la presenza di immigrati piu altaPeggiardo con 234
cittadini immigrati; a seguire Spongano con n° iFfnigrati, S. Cesarea
Terme con 106 ed Andrano con n. 105.

L’apertura dello Sportello Immigrati di Ambito hantbstrato e continua a
dimostrare la sensibilita verso una presenza sepiprmassiccia di cittadini

stranieri sul nostro territorio.
Dalle dinamiche demografiche e sociali suindicaiegvince un contesto

caratterizzato da: invecchiamento della  popolazion@umento

dell'immigrazione; trasformazione dei modi di formane delle famiglie

14
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(aumento dei divorzi, dei nuclei monopersonali))maanto del tasso di
disoccupazione/inoccupazione e contemporanea acattiva del lavoro;
diffusione della dipendenza da alcol, droghe e@iazzardo.

Sono tutti fenomeni che si traducono inevitabilneeint mutevoli percezioni
dei bisogni e, di conseguenza, delle domande e\allsistema pubblico.
Pertanto risulta fondamentale realizzare un moaggio continuo di tali
fenomeni sociali e dei bisogni ad essi connessi, qadinire strategie e

politiche di intervento pubblico piu mirate.

1.2 Fenomeni e bisogni sociali emergenti

Il monitoraggio dei bisogni e dei fenomeni si paestome strumento
essenziale per mettere in risalto il cambiamentattatrale che la nostra
societa sta vivendo, permettendo di rilevare, cochpbattenti e sensibili, le
problematiche prioritarie su cui intervenire.

Partendo da un’attenta analisi del territorio eldsogni rilevati in seguito al
lavoro svolto dai referenti del Servizio Social®féssionale dei 15 Comuni
del’lAmbito di Poggiardo, emerge un anno 2014 d¢arezato
prevalentemente da fragilita di natura economicaseguente alla crisi del
mercato del lavoro.

Il contesto territoriale continua a presentare defigcita soprattutto per la
fascia di popolazione adul{@5 anni e oltr¢ caratterizzata da mancanza di
occupazione, disoccupazione involontaria, privatgeeo di ogni forma di
sostegno economico che produce un fabbisogno dranabcio assistenziale
che si ripercuote negativamente sulla gestionee datimpetenze familiari
anche in riferimento alla crescita materiale edcatiua dei minori.

A questo fenomeno cosi diffuso di precarieta ecaoanva evidenziata la

scarsa risposta al sostegno al reddito da part€aletorzio, per fronteggiare

15
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situazioni di emergenza ed urgenza per tutti quadigenti che si rivolgono
al servizio sociale professionale con una richietaiuto. La mancanza di

risorse, ha limitato la richiesta di prestaziontiab agevolate, nonostante i

gravi problemi di natura economica che ha colpito numero sempre
crescente di cittadini: nel corso del 2014 infatino stati erogati solo n. 4
contributi economici, attivati n. 13 voucher e npércorsi di inserimenti

lavorativi.

Accanto a fattori strettamente legati alla dimensie@conomica della vita
degli individui, vanno fotografati altri che rigumno il tessuto relazionale, la
struttura e il ciclo di vita familiare, le aspeitat e i bisogni inerenti la qualita
della vita: dai dati elaborati nel’anno 2014 darivsoggetti istituzionali che
hanno lavorato in rete con il Servizio Sociale Pssfonale dell’Ambito,

notiamo la presenza di soggetti socialmente svgrgagche presentano i

seguenti bisogni:

1. Disagio psichico da un rapporto sinergico ed integrato tra Consoez
CSM di Poggiardo, emerge una elevata percentuafgadienti psichiatrici
stabilizzati, incapaci di gestire la propria auton® esistenziale, con
conseguenti maggiori richieste di aiuto in terngininclusione sociale.
Nell’anno 2014 in carico al CSM di Poggiardo sotatisn totale n702utenti
(rispetto ai 704 utenti del 2013) con un’utenzarf@mle che rappresenta la
categoria piu seguita dal Servizio di Salute Mentalel’Ambito di

Poggiardo.

2.Esperienze di dipendenza da droghe, alcool e giod@azzardo: sono stati
n.213 gli utenti presi in carico dal Sert di Poggiardsl 8014 (maschi n.204;
femmine n.9) di cui n. 40 alcoolisti e n. 9 patigossicodipendenti e

alcolisti con comorbita di addiction inerenti ilogio d’azzardo patologico. Si

16
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tratta di fenomeni in crescita (31 utenti in pigpetto al 2013), degni della
massima attenzione da parte di tutte le Istituzeom modo particolare dal

Consorzio che prevede di investire nella prevereion

Segue suddivisione utenza per fascia d’eta:

FASCIA D’'ETA N° UTENTI
15-20 16 di cui n. 8 minori
21-30 22
31-40 72
41-50 83
51-60 14
61-70 5

Oltre 70 1

Titolo di studio e stato occupazionale degli utgmési in carico dal Sert di Poggiardo

Titolo di studio N. utenti
Licenza elementare 14
Licenza media 116
Diploma scuola superiore 41
Non rilevato 42
Stato occupazionale N. utenti
Occupati 74
Disoccupati 73
Lavori saltuari 58
Pensionati 8

17
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3.Soggetti anziani dai dati demografici si rileva una popolazioneiana

che rappresenta25 % della popolazione totale, valore oggetto di patéce

interesse nel corso del 2014 verso i quali sont gtagrammati interventi
per il sostegno alla domiciliarita per anziani renrtosufficienti (attraverso i
fondi ministeriali PAC) e alla residenzialita pexggetti privi di rete parentale

e in condizioni di precarieta economica.

4.Problemi di tipo penale dai dati trasmessi dal’lUEPE di Lecce, al
31.12.2014, l'utenza residente nell’Ambito di P@dob ammessa alle misure
alternative e stato pariN® 21 (rispetto ai 19 utenti del 2013) di cui:

N° 12 ( n.11 maschi e n. 1 femmina) AFFIDAMENTO IN PROVA AL
SERVIZIO SOCIALE di cui n® 5 affidamenti concessi in casi particblax
art. 94 DPR 309/90. | soggetti hanno avuto accesdweneficio di legge a
partire dalla posizione giuridica din°® 1 dalla detenzione in istituto
penitenziario; n° 6 dalla liberta; n° 5 dalla deieme domiciliare/arresti
domiciliari .

Distribuzione dell'utenza per Comune di residenza:

Andrana n. 1

Diso: n. 1

Giuggianellon. 2

Minervino di Leccen. 1

Nociglia- n. 1

Poggiardon. 2

Sanarican. 1

Uqggiano la Chiesan. 3

18
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N° 9 maschiin DETENZIONE DOMICILIARE : n° 5 in detenzione
domiciliare provvisoria (arresti domiciliari ex ar656 c¢.10 c.p.p.); n° 3
ammessi al beneficio della detenzione; n° 1 ammedsbeneficio della
liberta.

Distribuzione dell'utenza per Comune di residenza:

Andrana n. 2

Giuggianellon. 1

Minervino di Leccen. 1

Nociglia: n. 1

Poggiardon. 3

Sanarican. 1

5. Problemi abitativi e di sostentamento si registra, tra i fabbisogni del
territorio, la forte necessita di fornire rispostancrete alle crescenti istanze
abitative e alle richieste per il pagamento di meedomestiche provenienti

dalla popolazione residente.

6.Presenza di patologie invalidanti in eta adultadall’analisi proveniente
dalle richieste di interventi socio-assistenzialiolte al Servizio Sociale
Professionale e dalle richieste di prestazionissanitarie (ADI, inserimenti
in Case per la Vita, in RSA ecc...), scaturisce uppofazione under 65
sempre piu colpita da patologie invalidanti, commifate condizioni

economiche (non avendo raggiunto I'eta pensionadgl@sclusa dal circuito

lavorativo), con ripercussioni negative sulla gidatiella vita.

7. Interventi di sostegno alla genitorialita:nei 15 Comuni dell’Ambito sono

stati attivati interventi di sostegno alla geni#dith, da parte dei Consultori
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Familiari territoriali e in collaborazione con iefizio Sociale Professionale,
in favore di minori, figli di genitori in conflittdex coniugi ed ex conviventi),
tramite la mediazione sociale ed ogni interventagisgico e/o sociale
richiesto dall' autorita giudiziaria (Tribunale perMinorenni e Tribunale
Ordinario) o direttamente dalle parti (o da unéedearti):

Per I'anno 2014:

N° 43 coppie prese in carico;

N° 75 minori seguiti.

(fonte: Consultori familiari Distretto di Poggiardo

Un dato qualitativo e rappresentato dall’incremedtdla complessita dei

casi, rispetto al passato.

A fronte dell’emergenza e dell’'aumento di tali lgag corrisponde una forte
riduzione delle risorse finanziarie da destinata ebncessione di sostegni di
natura economica in favore di individui e famigiredifficolta. Con questo
aspetto si coniuga una riflessione sulla gravei ee®nomica del periodo
storico attuale che le piccole aziende, preseitnhsstro territorio, risentono
pesantemente frenando di conseguenza le possgslinaioni. | soggetti
deboli si scontrano con le resistenze da parte dellende che, per pregiudizi
ancora fortemente diffusi, sono restie ad accagliéGutente portatore di
disagio soprattutto attinente alle dipendenze pgtohe, ai problemi medio
gravi di tipo penale e/o alla presenza di patolggiehiatriche.

Il panorama economico attuale e le previsioni pefuiuro sono quindi
caratterizzati da una complessa difficolta laddodiwiene ancor piu
problematico procedere all'integrazione lavoratiea soggetti deboli quando
la contrazione del mercato del lavoro determinecame gia sta avvenendo,

un forte incremento dei soggetti privi di occupazeo
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Si spera quindi in necessari interventi ancora ipicisivi, attraverso la
definizione di nuove collaborazioni progettualia son le altre Istituzioni ed

Enti Pubblici (Regione, Provincia, ASL, Centro panpiego etc..) sia con

gli Enti del Terzo Settore che richieda uno sfqueafuso nel tentativo di dare

risposte quanto piu possibile vicine ai bisognidgadini.

2. Mappa locale del sistema di offerta di servizi sociosanitari

2.1 Ll'incrocio tra domanda e offerta di servizi e prestazioni erogati
nell’ambito del Piano Sociale di Zona (risultati conseguiti al 31.12.2014)

| dati emersi dalla elaborazione della scheda dnitocaggio dell’ Ambito,
consentono anche per I'anno 2014, di disporre dicatori specifici della
domanda di servizi e prestazioni sociali che prgeso dal territorio,
permettendo una lettura aggiornata dei bisogni esspr ed una
comparazione con l'offerta complessiva rispetto aghi precedenti.

Prendendo in considerazione gli inserimenti intgire residenziali per i cui
utenti il Consorzio compartecipa alla retta, sineei una relativa oscillazione
nel corso del quadriennio causata dalla ridottazlohe finanziaria che non

ha permesso di accogliere nuove richieste.

Comparazione inserimenti in strutture residenziai 15 Comuni dell’Ambito — anni 2010,
2011, 2012, 2013,2014

N° utenti 2010 2011 2012 2013 2014
Dopo di Noi 4 4 3 2 2
Case per la Vita 7 10 7 1 1
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Strutture
residenziali 9 11 11 13 13
minori
Strutture
residenziali anziani 9 9 7 7 6

Inoltre, '’Ambito di Poggiardo ha soddisfatto lehieste di estrema urgenza
relativamente all'erogazione di n. 4 contributi eomici e ha continuato a
garantire il servizio dei pasti caldi a domicilibecpur non rientrando tra gli
obiettivi di servizio, richiedevano un’ attenzioparticolare.

Comparazione utenti che hanno usufruito dei contiiteconomici e dei pasti caldi a
domicilio nei 15 Comuni dell’Ambito — anni 20101202012, 2013,2014

N° utenti 2010 2011 2012 2013 2014
Contributi 324 286 420 328 4
economici (di cui 73
voucher)
Pasti caldi a
domicilio
Anziani/Disabili 10 7 9 8 7

| riflessi della crisi economica e finanziaria donfano ad essere sempre piu
evidenti, cosi come dimostrato dalla comparaziagievdri servizi, di seguito

illustrata, relativamente all’'ultimo quadriennio.

2.1.1. SERVIZI PER LA PRIMA INFANZIA E LA CONCILIA ZIONE
DEI TEMPI : Come per I'anno 2013, anche nel 2014 sono stagjagire

Buoni servizio di conciliazione per la prima inféan favore dei nuclei

familiari con minori 0-36 mesi.
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| buoni servizio per la conciliazione vita-lavor@n® buoni economici
spendibili dalle famiglienei servizi e nelle strutture dedicate all'infanzia

autorizzateal funzionamento, al fine di concorrere al pagametelle rette;

I'obiettivo € di promuovere e garantire il benesseldo sviluppo dei bambini,
il sostegno al ruolo educativo dei genitori e |lan@bazione dei tempi di
lavoro e di cura, nonché sostenere l'iniziativavgia nell'erogazione di
servizi di cura.

NellAmbito territoriale di Poggiardo al 31.12.20Idsultavano iscritte al
catalogo on-line dell'offerta di servizi per l'infaa n.3 Asili Nido / Micro
Nido (art. 53 Reg. R. n.4/2007); le domande per la ®ega di Asili Nido,
pervenute nell'anno 2014, sono state pari &0 rispetto alle n. 40 domande
del 2013.

Si precisa che, le politiche per l'infanzia assumsal territorio dell’Ambito
di Poggiardo, come bacino di riferimento, una papmne di 1.154 bambini
in eta compresa tra 0 — 3 anfar{te: anagrafe Comuhi

Si registrano, invece, n. 41 buoni erogati a nudésmniliari con minori

frequentanti le n.4 ludoteche presenti sul tenotdell’Ambito.

Il Consorzio, per far fronte alle istanze specifiahi questo target d’'utenza, e
intervenuto tramite iPO FESR 2007/2013 Asse Il Linea 3.3 Azione 3.3.1 -
Interventi per sostenere la genitorialitd e faveria conciliazione dei tempi

vita-lavoro, con I'obiettivo di:

+ potenziare I'accesso da parte dei nuclei famiastrutture e servizi
iscritti al Catalogo dell'offerta per minori;
- favorire la conciliazione vita—lavoro;

« promuovere e garantire il benessere e lo svilugbdambini;
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+ sostenere l'iniziativa privata nell’erogazione dervizi di cura (asili
nido, centri ludici, sezioni primavera, servizi avativi e sperimentali

per la prima infanzia e servizi socio-educativi [letempo libero,

ludoteche e centri diurni e polivalenti per minori)
In merito agli obiettivi sopra-riportati, il Consno ha stipulato Convenzioni
con 3 Strutture presenti nel territorio dellAmbith Poggiardo iscritte al
Catalogo Regionale. L’obiettivo centrale che il Gorzio continua a
prefiggersi, € quello di consolidare e sosteneregte di strutture e servizi per
la prima infanzia, pubblica e privata, attiva sefritorio zonale, anche
attraverso l'integrazione delle fonti di finanziam@ L’obiettivo del
riequilibrio territoriale caratterizza ancheRtogramma per i Servizi di Cura
(PAC Cura) del Piano di Azione e Coesione 2013-2@%giato e finanziato
dal Ministero del Lavoro e Politiche Sociali, il Mstero della Salute, il
Dipartimento Sviluppo e Coesione Territoriale dncerto con le Regioni,
che assegna risorse ad ogni Ambito territoriale.riserse dedicate sono
quelle delPAC Servizi Infanzigattraverso le quali il Consorzio di Poggiardo
ha garantito un equilibrio territoriale, sostenentfavvio di 5 sezioni
primavera in quei Comuni scoperti da servizi pgrrina infanzia e gia dotati
di plessi da destinare alla creazione di tali gervi
La novita per il 2014 € rappresentata proprio @aidf ministeriali Pac 1°
riparto, attraverso cui sono state attivate, nefia scolastico 2014/2015, 5
SEZIONI PRIMAVERA a titolarita pubblica presso leusle dell'infanzia
pubbliche presenti nei Comuni di Diso, Uggiano l&igSa, Nociglia,
Poggiardo, Santa Cesarea Terme (fraz. di Cerfignano

Risultavano iscritti nel mese di dicembre 2014 2b@ambini.

Inoltre, al fine di promuovere una cultura diffumd tema della conciliazione

vita-lavoro, € ancora attiva la presenza dell'Ufficlei Tempi degli Spazi

24



REGIONE AREA POLITICHE PER LA PROMOZIONE
PUGLIA DELLA SALUTE DELLE PERSONE
E DELLE PARI OPPORTUNITA

SERVIZIO PROGRAMMAZIONE SOCIALE
E INTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA

presso la sede operativa del Consorzio tra i cietid persegue quello di
pianificare e realizzare interventi per sostenardiréttamente l'accesso
all'occupazione e ad accrescere la partecipaziosesibile e 'avanzamento
delle donne nell’occupazione.

Con l'obiettivo di favorire il diritto alla saluté Consorzio Ambito-Zona di
Poggiardo ha elaborato il Progetto di Fattibilignipi e Spazi in conformita
alla Deliberazione della Giunta Regionale n. 1284 @1/07/2013 con I
obiettivo di migliorare la qualita della vita e tganizzazione quotidiana dei
tempi e degli spazi per i soggetti disabili, chensoimpossibilitati a
raggiungere i luoghi di cura e di studio al fine gdirantire loro il diritto
all'istruzione e alla salute.

Nell'aprile 2014 e stata infatti sottoscritta ur@neenzione tra il Consorzio e
'Associazione di Volontariato “L’Angelo custode” ep il servizio di
trasporto, assistenza, sorveglianza e di accompagmta di anziani, disabili
presso istituti scolastici superiori e strutturecietsanitarie pubbliche e

private. Sono stati garantiti A7 trasporti.

2.1.2 | SERVIZI DI PRONTA ACCOGLIENZA, ORIENTAMENTO E
DI INCLUSIONE ATTIVA

Il Welfare d’accesso risulta rappresentare una dppita importante per
garantire uniformita ed unitarieta alle funzioniiiormazione, orientamento
e presa in carico del cittadino/utente da partestéma dei servizi sociali e
socio/sanitari. Cio permette di evitare i rischifalinire risposte frammentate
e dispersive rispetto alla domanda e ai bisogmargando l'integrazione tra i
servizi.

- Le funzioni tipiche del sistema di accesso, s@&mogate nel territorio
del’Ambito di Poggiardo dal Servizio di Segretanie&Sociale Professionale

attraverso la presenza di un Assistente Sociateggim Comune consorziato.
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Nel corso del 2014 si possono stimare circa.800utenti che si sono rivolti
al Servizio di Segretariato Sociale

Il Servizio Sociale Professionale € assicurato, I®&iComuni consorziati,

dalle stesse unita che garantiscono il Servizio Ségretariato Sociale
Professionale, nelle medesime fasce orarie.

La funzione tipica del Servizio Sociale Professlera quella della presa in
carico dei cittadini/utenti attivando quel processfavore del cittadino teso a
ridurre/risolvere le sue fragilita nell’ottica cotepsiva di una sua piena
inclusione sociale.

Nel 2014 sono stati ®60i casi in carico aBervizio Sociale Professionale

- La costituzione dell&@portello per I'Integrazione dei cittadini Immigrati
(art. 108 del R. Reg. n. 4/2007), nato nel noven@@&3 da un processo di
collaborazione tra professionalita e servizi saanigri, ha continuato anche
per l'annualitd 2014 a fornire informazione, oremento, assistenza,
supporto alle famiglie straniere residenti sul iterio dellAmbito di
Poggiardo.

Nell’anno 2014 sono stati A8 gli stranieri che si sono rivolti allo sportello e
le cui attivita sono avvenute sempre in collabamaegi con i referenti del

Servizio Sociale Professionale.

- Il Consorzio ha sottoscritto con il Distretto gBsanitario di Poggiardo un
Accordo di Programma in materia di organizzaziorfereionamento della
Porta Unica di Accessoubicata presso la sede del Distretftiraverso tale
Accordo ’Ambito si impegna a rendere operativingegrati con i servizi
sanitari del Distretto, gli sportelli di segretaoigsociale (front office) ubicati
nei singoli Comuni dellAmbito e nella sede dellfigio di Piano, e lo

sportello per I'integrazione socio sanitaria pelirgimigrati.
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- L'inclusione sociale e stata favorita dall’atthi@ne di inserimenti lavorativi

(borse lavoro, tirocini formativi e voucher) che diate forme di tutoraggio

attivo, hanno permesso di responsabilizzare I'eteistucendo la condizione
di assistito, promuovendone l'autonomia e 'auted®inazione.

Nel 2014 si registrano 19 utenti per i quali sono stati attivgiercorsi di
inclusione lavorativa di cui n. 3 attivati in collaborazione con il Sern. 1
percorso attivato con il Centro di Salute MentalPaggiardo.

Comparazione percorsi di inclusione socio-lavoratinei 15 Comuni del’Ambito — anni
2010, 2011, 2012, 2013, 2014

2010 2011 2012 2013 2014
Percorsi di 37 22 24 7 19
inclusione socio-
lavorativa

Infine, la presenza nell’ Ufficio di Piano deSérvizio Informa Giovani,
Orientamento e Career Counseling ha continuato ad offrire attivita di
Front Office, Orientamento e Consulenza ad personsum percorsi
professionali, formativi, relazionali ed esistealzattraverso piani di azione
individuali e di gruppo.

Nel 2014 sono stati 207 gli utenti che hanno usufruito a vario titolo del
servizio (Compilazione CV, Consulenza Stesura Rtip@eonsulenza Piani di
Azione Individuale, Supporto Orientativo, Compilazé domande On Line,
Consulenza e Supporto Telefonico etc...).

2.1.3 | SERVIZI PER SOSTENERE LA GENITORIALITA E DI
TUTELA DEI MINORI
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Nel corso degli anni sono state poste le basi pstraire intorno alle famiglie
un mix di interventi tesi da un lato a sostenefraalo peculiare nella cura,
nello sviluppo, nella formazione, nella promoziodel benessere delle
persone e delle comunita, dall’altro a supportadie situazioni di crisi e di
fragilitd, nelle quali lo svolgimento delle prinaip funzioni puo essere
compromesso, a partire dalla funzione accuditiealucativa per la crescita
dei figli e per la costruzione dei progetti di videi componenti il nucleo
familiare.

Il sostegno alla genitorialita & stato da sempreettbo prioritario
del’Ambito di Poggiardo: ne sono testimonianzae$perienze di Educativa
Domiciliare, avviate inizialmente con la L. 285/8@ implementate con i due
precedenti Piani di Zona, tanto da superare di graga I'obiettivo indicato
dalla Regione.

L’educativa domiciliare ha rappresentato da sempresettore privilegiato
che ha consentito di raggiungere, grazie alla gioarcollaborazione tra i
referenti del Servizio Sociale Professionale présexn 15 Comuni e le figure
professionali preposte al sostegno educativo, eaigporto sia nei confronti
dei minori che degli esercenti la potesta geniteria

Nel corso dellanno 2014 il servizio ha avuto imica n. 29 nuclei familiari

con n.44 minori, suddivisi per Comune come di seguito riptw:

Comune Nuclei familiari N. minori

ANDRANO 3 4

BOTRUGNO

GIUGGIANELLO

MINERVINO DI LECCE

ORTELLE

POGGIARDO

1 1

3 6

4 5

NOCIGLIA 1 1
0 0

3 5
4 8

S. CESAREA TERME
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SAN CASSIANO 1 1
SANARICA 1 1
SPONGANO 4 6

SURANO 0 0
UGGIANO LA CHIESA 4 6
TOTALE 29 44

Comparazione nuclei familiari che hanno usufruitd gervizio di Educativa Domiciliare nei
15 Comuni dell’Ambito — anni 2010, 2011, 2012, 22034

N° nuclei 2010 2011 2012 2013 2014
familiari
ADE 37 36 48 40 29

Il calo evidenziato del n. di nuclei familiari ind& e dipeso sia dal
raggiungimento della maggiore eta dei minori, pguali era stato attivato il
servizio, sia per il raggiungimento degli obiettidel servizio di educativa si

registra comunque un turnover dei casi.

Sempre relativamente agli interventi rivolti alterea familiare, si riporta
quanto realizzato in merito dervizio Integrato Territoriale Affido e
Adozione istituito nell’'ottobre 2012, con la costituzione dna eéquipe
integrata per le adozioni nazionali, internazionali per l'affidamento
familiare,composta da uno Psicologo e un’Assistente Soc&l€dnsultorio
Familiare, e un’Assistente Sociale del’Ambito Titmale.

Lo psicologo e le assistenti sociali svolgono uroloufunzionale ad
accompagnare la famiglia nel prima, nel duranteeledopo. Si tratta di un
ruolo ampio, articolato e complesso, lungo nel tempghe prevede

I'accompagnamento della coppia prima e della famigliccessivamente, a
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partire dalla fase dell'informazione e della fornoae/preparazione fino a

guella del post adozione, passando per la conoaeelstudio di coppia.

Nellanno 2014 sono statele coppieinviate al Servizio dal Tribunale per i

minorenni di Lecce. Di queste:

- n.3 hanno presentato domanda per I'Adozione Nazionafeerequella
Internazionale;

- n.2hanno presentato domanda per la sola Adozione Nalzio

Nel post adozione, sono state invece seguit® noppie e n19 minori.

Per quanto concerne i casi di minori in affidameséguiti dal Servizio

Sociale di Ambito e dai Consultori Familiari, il IS&io Integrato Affido e

Adozione dell’Ambito di Poggiardo, si e fatto caridi assumere — cosi come

previsto dal Protocollo Operativo — la “regia debgetto” attraverso il lavoro

di rete e la collaborazione degli stessi Servia blanno sinora realizzato e

gestito il progetto di affido.

Al 31 Dicembre 2014 I'Ambito di Poggiardo ha ertgaontributi economici

a sostegno di 6. famiglie affidatarie.

Inoltre, a seguito della Determinazione del DirigeServizio Politiche per il
benessere sociale e le pari opportunita 4 luglib32. 650, D.G.R. n. 494
del 17 aprile 2007 e Del. G. R. n. 1176 del 24 na@@§11 -Azione 5.2.b)-
Approvazione. Awiso Pubblico “per la presentaziogie progetti per la

promozione e il potenziamento dei percorsi di affigento familiare”, il

Servizio Integrato ha dato avvio al Progetto “ABKRAMOCI” che, d’intesa

con diversi Soggetti partners, ha previsto le segudzioni, in fase di

realizzazione:

1. Campagna di sensibilizzazione sull'affido pea wultura dell’accoglienza,
della solidarieta e della reciprocita, attravergsudrvento degli operatori del
Servizio Integrato Affido e Adozione nei collegiiddocenti degli Istituti
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Comprensivi dellAmbito e incontri degli stessi oagtori e dei Partner del
presente Progetto con genitori e alunni nelle Sceohelle Parrocchie, con

I'obiettivo finale di acquisire nuove famiglie.

2. Percorso formativo “Famiglie Accoglienti: urdaoiper crescere”, rivolto a
famiglie, coppie e persone singole interessatespodibili all'affido, per
garantire una presa in carico efficace, efficieatsempre piu adeguata a
bambini e ragazzi la cui famiglia risulti esseredifficolta e/o non in grado
momentaneamente di prendersi cura dei loro bisegieila loro crescita.

3. Costituzione, formalizzazione e potenziamemttiJda Rete per I'Affido”
che rafforzi le connessioni esistenti tra Enti dighbAutorita Giudiziaria
Minorile, Istituzioni scolastiche, Parrocchie, Asgzioni, realta territoriali
del terzo settore, cosi da rendere I'affido undtaea cui sia piu facile
avvicinarsi, un impegno piu semplice da affrontanea risorsa sempre piu
importante per l'intera comunita.

4. Creazione e gestione dell’Anagrafe di AmbitdedBamiglie affidatarie.

5. Adozione di buone pratiche in materia di affidmiliare centrando il focus
sulla sperimentazione di un lavoro di rete tra e S®vizi a favore delle
famiglie affidatarie e delle famiglie di origine,omvogliando risorse e
impegno congiunto tra Servizio pubblico e Terzamet

Nellambito delle Responsabilita Familiari, I'atiti& del “Centro di Ascolto
per le Famiglie’ inaugurato nel Comune di S. Cesarea Terme nedmbve
2013, e stata sospesa in attesa di gara per lichgizione di una associazione

di promozione sociale.

Nel 2014 il Consorzio si e fatto carico della com@eipazione alla retta di n.

13 interventi indifferibili: trattasi di minori colloati in strutture residenziali
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allontanati dai nuclei familiari per ragioni di &l& della loro integrita
psicofisica, decretati dal tribunale per i minori.

Comparazione collocamenti in strutture residenzier minori fuori famiglia nei 15 Comuni
del’Ambito — anni 2010, 2011, 2012, 2013, 2014

N° utenti 2010 2011 2012 2013 2014
Interventi
indifferibili per 9 11 11 13 13
minori fuori
famiglia

2.14 | SERVIZI E LE STRUTTURE PER L'INTEGRAZIONE
SOCIOSANITARIA E LA PRESA IN CARICO INTEGRATA DELLE
NON AUTOSUFFICIENZE

Nell'ambito di questa strategica area di interver@oche per 'anno 2014,
I’Ambito di Poggiardo ha dato continuita, in tuitderritorio di competenza,
ai servizi domiciliari che hanno assunto in questimi anni una valenza
cruciale in considerazione sia dello sviluppo derafigo del target di utenza
a cui sono destinati, sia dell'esigenza da paift€desorzio di programmare
e operare per aree prioritarie d’intervento. Neltia di riferimento i servizi
domiciliari SAD-ADI sono stati gestiti fino al 0832014 dall’ATI composta
dalla Cooperativa Sociale “In Cammino” e dalla Cempiva Sociale “CISS”;
a partire dal 08/09/2014 la gestione € passatamaé@zio “La Vallonea “ che
si € aggiudicata la gara di appalto, bandita datlbdo di Poggiardo con
risorse PAC e con risorse del PdZ per la realinreezdi servizi domiciliari a

favore di anziani e disabili.
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Nel corso dell'anno 2014 sono stati assistitlh0 utenticon un totale di n.
12.5350re di prestazioni domiciliarSegue suddivisione utenza per comun

di residenza:
TOTALE | ORE
UT. SAD | UT. ADI UT. SAD | UT. ADI UTENZA | DOMICILIARI

COMUNI ANZIANI | ANZIANI DISABILI | DISABILI EROGATE

ANDRANO 9 11 1 1 22 1.884,5
BOTRUGNO 2 0 0 0 2 45,5
CASTRO 4 2 1 0 ’ 464
DISO 3 3 0 0 6 475
GIUGGIANELLO 6 0 0 0 6 645
MINERVINO 0 1 1 2 4 254
NOCIGLIA 1 0 0 0 1 76
ORTELLE 2 0 3 0 S 1.522,5
POGGIARDO 6 3 2 0 11 2.024,5
SANARICA 2 0 2 1 S 2.235,5
SAN CASSIANO 3 0 0 0 163
S. CESAREA TERME 3 2 0 0 > 575
SPONGANO 6 0 0 0 6 184
SURANO 7 2 > 0 11 1.241
UGGIANO 12 3 1 0 16 745,5
TOTALE 66 27 13 4 110 12.535

hY

La novita, rispetto agli anni precedenti, € rappnésta dalla modalita di

accesso alle prestazioni SAD. Con la nuova programone, la valutazione

delle reali condizioni di non autosufficienza, reiw fondamentale di

accesso alle prestazioni domiciliari, € stata athdalla Unita di Valutazione

Multidimensionale (U.V.M.) del Distretto socio-staro di Poggiardo che ha

esaminato i casi, mediante lo strumento della SVAMA

N° utenti 2010 2011 2012 2013 2014*
SAD 97 90 73 60 79
Anziani/Disabili
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ADI
Anziani/Disabili 12 7 7 7 31

*Nell'anno 2014 si registra un incremento dell’'uterza grazie all’'utilizzo dei fondi ministeriali Pac.

L’UVM, gia operativa sin dal 20108a continuato anche nell’anno 2014 a
costituire I'anello strategico in sede locale dstesna integrato di interventi e
servizi sociali, potenziando ulteriormente I'attévdi presa in carico dei casi.
Nel corso dellanno 2014 'UVM ha esaminato 847 casi per ADI,
dimissioni protette, inserimenti in strutture, agsedi cura, progetti di vita
indipendente PRO.V.I.

Ad accrescere le potenzialita degli interventi dar@ in essere a favore delle
“non-autosufficienze” si inserisce il Progetto QfyaCare Puglia, approvato
con Del. G.R. n. 2578/2010 che é finanziato dalidt@ro del Lavoro e le
Politiche Sociali con risorse FNA e dalla RegionglR con risorse FRA e
mira a sperimentare modalita integrate di intervgudr la presa in carico di
persone in condizioni di grave non autosufficierezgrecarie condizioni
familiari, economiche, abitative, con il coinvolgemto dei Distretti Socio-
Sanitari. La finalita del Progetto (PRO.V.I) e daetli sostenere la “Vita
Indipendente” ovvero la possibilita per una persawgalta con disabilita
grave di autodeterminarsi e di poter vivere coniargfue, avendo la capacita
di prendere decisioni riguardanti la propria vitadie svolgere attivita di
propria scelta. L’elemento innovativo di tale prtigeg il ruolo svolto dalla
persona con disabilita che abbandona la posiziorfeggetto di cura” per
divenire “soggetto attivo” che si autodeterminagtanin collaborazione con
il sistema dei servizi e sulla base della valutagioUVM (Unita di
Valutazione Multidimensionale) il livello delle g&zioni assistenziali di cui
necessita, i tempi, le modalita attuative, la scatgli assistenti personali e la

gestione del relativo rapporto contrattuale.
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Il Consorzio ha sottoscritto con il Distretto sesianitario di Poggiardo un
Protocollo d’intesa in materia di organizzaziorferezionamento dellaPorta
Unica di Accessoattraverso cui '’Ambito si impegna a rendere opera
integrati con i servizi socio sanitari del Distogtgli sportelli di segretariato
sociale (front office) ubicati nei singoli ComureldAmbito e lo sportello per
I'integrazione socio sanitaria culturale per glnmgrati ed in particolare con i

Consultori Familiari.

Con specifico riferimento alle attivita di assistan specialistica per
l'integrazione scolastica degli alunni disabili, nellanno scolastico
2014/2015, il Consorzio e il Distretto hanno gaitantl'assistenza
specialistica a favore di @2 alunni diversamente abili di cui A6 alunni

gestiti dal Consorzio.

N° utenti 2010 2011 2012 2013 2014
Integrazione
scolastica ed extra 13 16 17 15 16
scolastica dei
disabili

215 | SERVIZI E LE STRUTTURE PER PREVENIRE E
CONTRASTARE LA VIOLENZA SULLE DONNE E | MINORI
Relativamente al fenomeno sul contrasto del mediragnto e della violenza,
nel mese di maggio 2014, e stata stipulata unaecaone della durata di un
anno, tra il Consorzio e I’Associazione Nazareth ghstisce la Casa Rifugio
Nazareth (con delibera del CdA n. 4 del 18 giugf@éx2e stato deciso di

prorogare ulteriormente la convenzione di un anno).
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La Casa Rifugio mette a disposizione 24h i propdali per I'accoglienza
delle donne vittime di violenza e, nel caso di maainche dei figli minori.

L’obiettivo generale che I'Ambito di Poggiardo srefigge € quello di

garantire 'implementazione e la qualificazionela@ekte minima dei servizi
su tutto il territorio zonale con azioni di prevene, contrasto, monitoraggio
del fenomeno da parte della costituenda Equipegiata Abuso e

Maltrattamento. Con Deliberazione del ConsiglioAdnministrazione n. 03

del 12/01/2011, é stato approvato il Protocollontdta tra Ambito

Territoriale di Poggiardo, A.S.L. Lecce e Provincth Lecce per la

costituzione di un’equipe integrata per i Serviziptevenzione e contrasto
alle violenza su donne e minori. Si tratta, nepedfico, di una equipe multi
professionale fra servizi sociali, sanitari di basespecialistici, servizi

giudiziari, in conformita a quanto gia previsto lddiLinee Guida regionali

per la rete dei servizi di prevenzione e contradla violenza.

Il Consorzio di Poggiardo provvedera a breve:

- alladozione di un protocollo operativo tra Corso Ambito di
Poggiardo/ASL di Lecce per la definizione puntudiléutto I'iter procedurale
relativo alla presa in carico dei minori vittime mhialtrattamento e violenza

sospetto o conclamato (rilevazione, proteziongytaalione, trattamento);

- all'adozione di un protocollo d’intesa con le @it giudiziarie, le Forze
dell'Ordine, le Scuole, il Centro Antiviolenza (c@elibera del Cda n. 5 del
18.06.2015 e stata approvata I'istituzione di V@ titolarita d’ Ambito di

prossima costituzione), referenti della rete saitaorganizzazioni di

volontariato specialistiche nel trattamento deltdenza di genere;

- alla definizione puntuale delle procedure di @tiemza e presa in carico

nonché alla definizione di ruoli e funzioni;
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- alla redazione di un apposito Regolamento operatii Ambito per la
realizzazione del Servizio di Pronto Interventoi8lecnei confronti di donne

e/o minori vittime di violenza.

Nel mese di aprile 2014, tra il Consorzio e I'Adsamne di volontariato
“L’Angelo Custode” € stata sottoscritta una convene per il servizio di
trasporto, assistenza, sorveglianza e accompagnamievittime di violenza,
residenti nei 15 Comuni dell’Ambito, presso stregticonvenzionate della

Provincia di Lecce.

2.1.6 LE AZIONI DI SISTEMA E GOVERNANCE

L'Ufficio di Piano € la principale struttura orgamativa dedicata alla
gestione del Piano sociale di Zona. E' punto qicalifte dell’azione
amministrativa del governo locale del sistema $e@asociosanitario, fattore
essenziale di efficacia del processo innovatore.stelta della gestione
associata ha comportato, nello specifico casol ignsorzio di Poggiardo, la
centralizzazione delle funzioni e dei compiti amistirativi; all’'Ufficio di
Piano é pertanto affidata la competenza amminigra¢ gestionale dei
servizi sociali per I'intero Ambito territoriale.

Il responsabile della funzione di programmazionepmgettazione, €&
affiancato da due referenti del Servizio Socialefégsionale che presidiano,
in stretto raccordo col Servizio Sociale Profesaiend’Ambito, ciascuna
delle tre aree tematiche: Socio-Sanitaria, Socisisdenziale, Socio-
Educativa.

Lo stesso Ufficio di Piano, si raccorda simultaneata con i 10 tecnici
referenti del Servizio Sociale Professionale e $eivizio di Segretariato

Sociale Professionale presenti nei 15 Comuni dalbio.
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All'Ufficio di Piano competono le seguenti funzioni

Funzione di programmazione e progettazione

- ricerca, analisi e lettura della domanda sociale;
- ricognizione e mappatura dell'offerta di servizi;
- gestione dei processi partecipativi;

- predisposizione dei Piani di zona;

- progettazione degli interventi;

- analisi dei programmi di sviluppo;

- monitoraggio dei programmi e degli interventi;

- valutazione e verifica di qualita dei servizi/intenti.

Funzione di gestione techica € amministrativa:

- supporto tecnico alle attivita istituzionali;

- attivita di regolazione del sistema;

- gestione delle risorse umane;

- predisposizione degli strumenti amministrativi tieaalla propria
attivita (bandi, regolamenti, provvedimenti di aigeazione, ecc...);

- facilitazione dei processi di integrazione.

Funzione contabile e finanziaria:

- gestione contabile delle attivita di competenzdi dkficio di Piano;

- gestione finanziaria del Fondo Unico di Ambito;

- gestione delle risorse finanziarie comunali, reglpmazionali e
comunitarie e relativa rendicontazione;

- gestione dei rapporti con gli uffici finanziari defgnti locali
consorziati;

- gestione della fase di liquidazione della spesa,;
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- controllo di gestione del Piano Sociale di Zona.

Le azioni di promozione, informazione, comunicagian sensibilizzazione,

nonché le relazioni istituzionali continuano adeesscoordinate e gestite
dall'Ufficio Comunicazione ponendosi quale azione trasversale al sistema

istituzionale.

2.2 Le azioni trasversali all’attuazione del Piano Sociale di Zona

La popolazione residente sul territorio dell’Ambitrritoriale di Poggiardo
ha beneficiato,nell'annualita 2014,delle seguenti azioni e programmi
regionali trasversali al Piano Sociale di Zona pquali si evidenziano, di
seguito, luci ed ombre:

= Assegno di cura per persone gravemente non autosigienti: a

differenza dei precedenti bandi sulla non autosieffiza, quello pubblicato
nel 2014 ha affidato alle Asl la gestione delle done e la concessione
dell’Assegno di Cura.
Nonostante ai Comuni spettava il solo compitoasa#rso il Servizio sociale
professionale, di concorrere al processo di vaiotezin sede di UVM, le
assistenti sociali hanno tuttavia contribuito aedar giusta informazione e a
supportare gli utenti nell’'inoltro delle istanze.
Le novita del nuovo assegno di cura, rispetto asatn, sono state le
seguenti:
e aver compreso in un’'unica misura, sia il vecchigegso di cura per le
persone non autosufficienti, sia I'’Assistenza ietia personalizzata
che erano stati introdotti nel 2010;
* le modalita di gestione hanno ridotto al minimempi di concessione

del beneficio;
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* la collaborazione di vari attori coinvolti nellegcedure (nonostante
le iniziali difficolta nel dare le giuste informamii da parte dei

medici);

« I"individuazione di criteri di accesso stringestipuntuali che hanno

ridotto il numero di domande.

» Piani di intervento per i servizi di cura per l'infanzia e le persone

anziane:
L'obiettivo dei piani e stato quello di potenziafefferta dei servizi
all'infanzia (0-3 anni) e degli anziani non autdisignti (over 65).

Per il nostro Ambito, i principali obiettivi del pgramma sono stati:

1) servizi all'infanzia:

obiettiva creazione di 5 sezioni primavera pubbliche peragire un
equilibrio territoriale, considerato che alcuni Gomrisultavano scoperti di
servizi per la prima infanzia e tenuto conto deitl@ai mancato
finanziamento da parte del Ministero dell’lstruzoper tale tipologia di

servizio.

La criticita rilevata dal nostro Ambito é la ridtie fascia di eta a cui
destinare il servizio escludendo quel target detipolazione (adolescenza)

nei confronti della quale il nostro territorio nofire grandi opportunita.

2) servizi agli anziani non autosufficienti

obiettiva ampliamento e potenziamento dell’offerta compiesslei servizi

domiciliari (ADI e SAD); attivazione della PUA (PRarUnica d’Accesso).
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La criticita rilevata dal nostro Ambito e rappretsga dal fatto che siano stati
esclusi dall'offerta dei servizi domiciliari deiridi PAC, gli utenti under 65
che per il nostro territorio rappresentano unaafetiella popolazione
importante su cui intervenire, e che al pari dagkiani si possono trovare in
condizione di non autosufficienza grave, tale dhiedere prestazioni socio-

sanitarie a domicilio.

Altra criticita € aver finalizzato i fondi esclusimente al sostegno alla
domiciliarita escludendo la possibilita di utilizea tali risorse per
I'integrazione delle rette di ricovero in struttuper quei soggetti che non

possono essere “curati” a domicilio.

= Buoni servizio di conciliazione infanzia e adolesmza La novita

nell’ambito delle politiche sui minori & stata rapgpentata dai “Buoni servizio
di conciliazione in favore dei nuclei familiari diinori 0-17 anni”. Nel nostro
Ambito territoriale, il sostegno alla rete dei serper la prima infanzia e
'adolescenza, ha dato risultati positivi avviango rapporto nuovo e molto
produttivo con l'iniziativa privata per I'erogazierdei servizi educativi e di
cura a favore dei minori gia a partire dal 2013.

| buoni hanno inoltre incoraggiato la genitorialgastenendone il lavoro di
cura delle famiglie al fine di migliorare I'acces®gol’'occupazione, in un
momento di elevata criticita economica.

La criticita rilevata dal nostro Ambito, nonostafitbiettivo insito dei buoni,

e rappresentata dal requisito di accesso della patilita che non ha
permesso di allargare a tutti (anche ai disoccypatpossibilita di usufruire
della compartecipazione alla retta per la frequeth&aminori alle strutture

iscritte al catalogo regionale.
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» Buoni servizio di conciliazione per disabili e anani: Nel nostro territorio

nellanno 2014 risultava solo una struttura (a%)l@ivolta a persone con
disabilita, iscritta al catalogo telematico delfarta.

Questa misura ha rappresentato senz’altro un vabdtegno per promuovere
e garantire l'inclusione sociale e le prestaziauis educative e riabilitative

per le persone non autosufficienti, anziani e disatonché il sostegno per il

carico di cura del nucleo familiare in ottica dincdiazione, ma ha escluso
dai buoni conciliazione quei disabili inseriti im wnucleo familiare con

genitori non piu in eta lavorativa, pregiudicandasi il loro inserimento

non potendo usufruire della compartecipazioneratlia.

= Progetto di Fattibilita Tempi e Spazi Il Consorzio Ambito-Zona di

Poggiardo ha elaborato il Progetto di Fattibilignipi e Spazi in conformita
alla Deliberazione della Giunta Regionale n. 12&1 @1/07/2013, nato
dall'esigenza di supportare il sistema di trasppudbblico e privatistico sulla
base delle esigenze di mobilita all'interno e ali&no dell’Ambito-Zona di
Poggiardo. L’obiettivo € quello di migliorare la alita della vita e
I'organizzazione quotidiana dei tempi e degli sgaeai i soggetti disabili che
sono impossibilitati a raggiungere i luoghi di cwadi studio al fine di
garantire il diritto all'istruzione e alla salutiéServizio, quindi, € rivolto alle
fasce deboli di cittadinanza ed e sperimentataitith it Comuni facenti parte
del’lAmbito di Zona di Poggiardo. Tutto questo ahd di sostenere
indirettamente l'accesso all'occupazione e di asm@ee la partecipazione

sostenibile e 'avanzamento delle donne nell’oczigree.
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2.3 La dotazione infrastrutturale dell’ambito territoriale ed i servizi
autorizzati

Allo stato attuale, sulla base dei dati derivardi Begistri regionali delle

strutture e dei servizi autorizzati al funzionaneest ricava, nell Ambito
territoriale di Poggiardo, il seguente quadro dedé.

Con riferimento all’'offerta residenziale si rileVa presenza delle seguenti
strutture a titolarita privata:

-n. 3 Gruppi appartamento per anziani (art. 63) nei Comuni di Andrano,
Diso e Minervino di Lecce;

-n. 1 Gruppo appartamento per minori (art. 51) nel Comune di Minervino
di Lecce;

-n. 2 Comunita Alloggio (art.62) nei Comuni di Minervino di Lecce e
S.Cesarea Terme;

-n. 2 Case di riposo (art. 65nei Comuni di Botrugno e San Cassiano, di cui
n. 1 non ancora inserita nel Registro Regionale;

-n. 3 Case per la vita per persone con problematichgsico-sociali (art.70)
nei Comuni di Diso, Nociglia e Sanarica,;

-n. 2 Comunita socio-riabilitative (art.57)nel Comune di Andrano.

Strutture residenziali iscritte al registro regioea

TIPOLOGIA STRUTTURA AL 30.06.2014 AL 30.06.2015
Casa di riposo art. 65 2 2
Gruppo appartamento art. 63 2 3
Gruppo Appartamento art.51 1 1
Comunita alloggio art. 62 2 2
Comunita socio-riabilitativa art. 57 2 2

Casa famiglia o casa per la vita art. 70 3 3
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Comunita alloggio per ex-tossicodipendenti art. 71 1

TOTALE 13

Va evidenziata I'assenza di strutture (artt. 5/R581.4/2007) che ha fatto si
che un numero limitato di utenza residente nei dn@ni dellAmbito di
Poggiardo necessitante di prestazioni rientrantllandipologia delle
summenzionate strutture, sia accolta in struttyperative presenti negli
Ambiti limitrofi e per le quali il Consorzio di Pgiardo interviene con la

compartecipazione alla retta di ricovero.

Con riferimento alla rete dei servizi a ciclo diar(artt. 60, 60 ter e 68),
risulta ad oggi nellAmbito territoriale solo undrigtura autorizzata al
funzionamento: si tratta del Centro Sociale Poéug per diversamente abili
(art.105 Reg. R. n.4/2007) sito nel Comune di Uggia Chiesa.

Grazie agli investimenti supportati dai finanziartneegionali a valere sul PO
FESR 2007-2013, e in corso la realizzazione deligienti strutture:

- un Centro Diurno Socio Riabilitativo (art. 60);

- un Centro socio polivalente per diversamentd énil. 105);

- un Centro Diurno integrato per il supporto comwite comportamentale ai
soggetti affetti da demenza (art.60);

- una Ludoteca (art.89);

- una Residenza Socio-Sanitaria per Anziani (ayt.66

- una Residenza Socio-Assistenziale (art. 67);

- una Comunita Socio-Riabilitativa “Dopo di Noi".
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Un dato importante é rappresentato dai servizil'pganzia (art.53), la cui
dotazione sul territorio & cresciuta grazie allagp dei fondi ministeriali
PAC.

Nell’Ambito territoriale di Poggiardo vi son® unita di offerta Asilo Nido

autorizzate, 5 delle quali sono private. Nelle ®taunli offerta "asili nido",
sono incluse le 6 sezioni primavera (2 privatepaidbliche), in virtu del fatto
che la Regione Puglia le classifica nell'ambito skvizi socio educativi di
cui all' art. 53 del Reg. Reg. 4/2007 e s.m.iil{ aglo).

Ai servizi relativi ai minori si aggiungono le seai strutture a titolarita
privata:

-n. 4 ludoteche(art.89) nei Comuni di Andrano, Botrugno, Diso e Minervino
di Lecce;

- n. 1 Centro ludico prima infanzia (art.90) nel Comune di Andrano;

-n. 1 Centro Socio Educativo diurnodenominato Centro Studi “Il Gabbiano
Livingston” (art.52) nel Comune di Minervino di Lee

Sul nostro territorio, rispetto al passato, I'dfkerdi strutture e servizi
pubbliche e private sta crescendo sia in terminangtativi (grazie
allimportante azione di ridefinizione complessiadivello regionale degli
standard strutturali, organizzativi e funzionalr pgte le tipologie di servizi)

che in termini qualitativi.

2.4 Le risorse finanziarie impiegate

La dotazione finanziaria del P.d.Z. dellanno 2@bk4 I'’Ambito di Poggiardo
ammonta ad € € 2.780.416,57, alle quali vanno aggiuisorse ASL, in
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termini di costo del personale adibito alle atéivili integrazione socio
sanitaria per un totale di € 670.386,53

I singoli Comuni hanno programmato risorse per 46.22,165 nei propri
bilanci comunali che rimangono nella piena autorzodd@i 15 Comuni ma che
fanno parte anch’essi della Programmazione deldP&otiale di Zona 2014;
mentre apportano in termini finanziari € 284.7008an termini di interventi
obiettivo di servizio (Compartecipazione ai costilal Sezione Primavera,
Costo del personale del S.S®gsti sostenuti per interventi indifferibili) €
183.621,59.Tali risorse sono comunque di gran lunfgaiori a quelle che di
fatto sono state impegnate e spese nel corso mail,@aenendo conto che in
questo settore € difficile fare previsioni di speatendibili vista la
obbligatorieta in capo ai Comuni dell'interventondnziario in casi
particolari, un esempio per tutti gli interventdifferibili a favore di minori
che come detto non sono di facile previsione.

Da un’analisi della rendicontazione allegata allazione sociale si evince
che alla fine del 2014 risultano impegnate circ86% delle risorse
programmate , con una percentuale di liquidaziaregh 36%.

Entrando nel dettaglio si possono fare alcune dengzioni:

-per quanto riguarda i servizi prioritari qualsgrvizio sociale professionale e
il segretariato sociale, I'educativa domiciliar@ SAD e I'ADI tutte le risorse
programmate sono state impegnate, ed in alcunicoase I'ADI e la SAD, si
e dovuto incrementare le risorse rispetto a qualtegrammate a causa dei
ritardi, imprevisti, per I'avvio dei servizi finarati dai fondi PAC che sono
stati avviati a partire dall’08/09; mentre i senvimanziati dal PAC infanzia
sono stati avviati il 1/12.

-anche le risorse per i buoni servizio di concibae per I'infanzia sono state

impegnate al 100% con l'indice di liquidazione pelti84%.
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-non é stato cosi invece per i buoni conciliazipee anziani e disabili le cui
risorse per I'anno 2014 sono rimaste inutilizzateaasa dell'assenza nel

territorio delllambito di strutture iscritte al @bgo.

-nel corso del 2014 le risorse destinate ad alicuerventi, quali per esempio
le quote di compartecipazione del Consorzio alieré ricovero per minori,
hanno subito consistenti incrementi rispetto a tugmogrammato tenendo
conto che I'’Ambito compartecipa ai costi per i ddosgtti “interventi
indifferibili” sostenuti dai Comuni per il 40%; n@014 cosi come avvenuto
nel 2013, per porre un freno all’incremento incolbile dei costi, si €
stabilito di fissare un limite di budget pari a%£®00,00 quale quota massima
di compartecipazione a carico dell’ Ambito;

-anche per le quote di compartecipazione delle ng¢r anziani, risorse per
I'abbattimento delle barriere architettoniche, si avuto un notevole
incremento , rispetto a quanto programmato papettszamente al 236% ed
al 300% stante la necessita di rispondere alleastd impreviste riscontrate
in questi due interventi.

- l'attivazione dellUVM ha comportato impegni cgian linea con quanto
programmato;

- il servizio integrato affido adozione, che e atattivato nell’ottobre 2012,
nel corso del 2014 ha avuto un impulso nelle aétiche hanno comportato
anche ulteriori impegni finanziari che raggiungantd0%;

- € proseguita anche nel 2014 la collaborazionelddistretto socio-sanitario
di Poggiardo per la gestione congiunta di un cesfrerimentale diurno per
disabili.

- sono state impegnate risorse pari al 100% di iguprogrammato per far

fronte a ricoveri di vittime di violenza in caséugio.
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3. l'integrazione tra politiche e interventi territoriali

3.1 L'integrazione con le politiche sanitarie, della casa, le politiche attive del
lavoro e dell’istruzione, le politiche di contrasto alla poverta.

La collaborazione gia esistente tra Consorzio e /B#itretto sociosanitario
di Poggiardo, é stata incrementata dalla sottdscéz di un Protocollo
d’Intesa in materia di organizzazione e funzionaimetellaPorta Unica di
Accessaattraverso cui I’Ambito si impegna a rendere opeira integrati con

I servizi socio sanitari del Distretto, gli spoliteli segretariato sociale (front
office) ubicati nei singoli Comuni dellAmbito e losportello per
I'integrazione socio sanitaria culturale degli ingnati ed in particolare con i
consultori familiari, in considerazione degli olit di salute delle donne

immigrate.

Inoltre, il Consorzio di Poggiardo provvedera aviereall’adozione di un
protocollo operativo con I'ASL di Lecce per la defione puntuale di tutto
I'iter procedurale relativo alla presa in caricoi dainori vittime di

maltrattamento e violenza sospetto o conclamatevézione, protezione,

valutazione, trattamento).

Va sottolineata I'importanza della sottoscrizioredla specifico Accordo di
programma tra ’Ambito territoriale Sociale e I'Arida Sanitaria Locale ai
fini della “programmazione e realizzazione del saovdi Cure Domiciliari
Integrate” finanziato dai PAGervizi di cura per anziani che ha riguardato, e
continuera a riguardare, l'implementazione dellastigae delle cure
domiciliari e dei percorsi di accesso integrato.

Va specificato che, anche per I'accesso al sen84D, si € resa necessaria
l'integrazione con [I'Asl per la valutazione del uwgjto della non

autosufficienza.
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Ulteriori esempi di integrazione socio sanitariarspguiti dall’Ambito di

Poggiardo, sono rappresentati dalla continuitesdguenti servizi:

1.Servizio Integrato Affido e Adozionela cui sottoscrizione del protocollo

d’intesa tra I’Ambito di Poggiardo e il Distrettoco-sanitario € avvenuta in
data 06.11.2012;

2. Servizio per l'integrazione scolastica dei diveamente abili;

3.Sportello per l'integrazione Socio-sanitaria-culirale, attivo dal 6
Dicembre 2013;

4. Trasporto assistito per diversamente abili presso strutture socio-

riabilitative di riferimento dell’Asl Lecce;

5. Centro Sperimentale Diurno socio-educativo il Consorzio

d’integrazione con il Distretto socio Sanitario Rlbggiardo, si impegna gia
dal 2012, alla gestione compartecipata di un CeBperimentale per attivita
a ciclo diurno Socio/Educative e Riabilitative

Relativamente allgolitiche attive del lavoro, esse hanno continuato ad
essere garantite attraverso il servizio di accompagnto e di tutoraggio ai
percorsi lavorativi.

Il Consorzio interagisce altresi utilizzando lougtento del servizio Informa
Giovani ed Orientamento, la cui collaborazione é@sociazioni impegnate
nella promozione sociale, con i diversi CPI delriferio, le Agenzie di
Lavoro Interinale di Lecce (Manpower, Obiettivo baw, Articolo 1,

Adecco, Gi Group), e con altri Enti che a vario@lotsono impegnati per la
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crescita umana, sociale e professionale, & andat&ia strutturandosi nel

corso dell’anno.

Le politiche legate alla pubblica istruzione e al ditito allo studio hanno
continuato ad essere garantite, anche per I'anrrdedimento, dai seguenti
interventi/servizi:

- Servizio per lintegrazione scolastica attraveil&ssistenza scolastica
specialistica ad alunni diversamente abili;

- Trasporto Scolastico Disabili per scuole superior

3.2 La partecipazione a progetti con finanziamenti dell’Unione Europea o
altri Enti

Di seguito vengono elencati i progetti presentati @onsorzio per i Servizi

Sociali del’Ambito di Poggiardo:

1.Progetto U.N.R.R.A. 2014

La presentazione del Progetto denomina®icbminciamo’; perseguiva
I'obiettivo di promuovere percorsi di inclusionecge per soggetti ex tossici
attraverso interventi specifici che sostenesseldigi® di prevenzione del
rischio di esclusione sociale e promuovessero aorigiondizioni di vita.

Esso avrebbe dovuto prevedere I'attivazione di @itogndividualizzati per

I'inserimento lavorativo nella realta produttivackde mediante azioni di

orientamento e accompagnamefgmgettonon finanziato).

2. Il Consorzio per la realizzazione del sistemagrato di welfare Ambito di
Poggiardo, ha aderito alla proposta del CTS LupiheLecce per la
partecipazione ad umando Europeo per il Turismo TransNazionale
Destagionalizzato per Adulti e Giovani (COSTFLOWS2@4-3-15)

50



REGIONE AREA POLITICHE PER LA PROMOZIONE
PUGLIA DELLA SALUTE DELLE PERSONE
E DELLE PARI OPPORTUNITA

SERVIZIO PROGRAMMAZIONE SOCIALE
E INTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA

pubblicato dall’UE il 15/03/2014 allo scopo di proavere il turismo socio-
culturale per le fasce debdin attesa di finanziamento).

3.1l Consorzio per la realizzazione del sistemagrda® di welfare Ambito di
Poggiardo ha approvato il Protocollo d’Intesa ct8®HA- Centro Servizi For
di Poggiardo ha approvato il Protocollo d’Intesa ¢6SPA- Centro Servizi
Formativi di Poggiardo al fine di collaborare parchndidatura di un Progetto
di Formazione Professionale per la qualificazionellad Figura di
Operatore/Operatrice per le attivita di AssistenZamiliare- “Avviso
Pubblico LE/03/2013-ASSE || OCCUPABILITA- Azione 2- “Interventi

di Formazione e di Accompagnamento al Lavoro(in attesa di

finanziamento).

4. Con delibera di Cda del 09/01/2014 si e delibelafaredisposizione di un
progetto da presentare per il finanziamento neliéondei bandi pubblicati
dal CUIS (Consorzio universitario Interprovinciagalentino) di Lecce,
inerente  al miglioramento dellinformazione e datitesso alle

comunicazioni erogate dal Consorgmwogetto non finanziato).

3.3 La promozione del Capitale sociale, il coinvolgimento delle risorse
solidaristiche e fiduciarie del territorio, la partecipazione dei cittadini

I 2014 ha visto I'Ufficio di Piano impegnato nel@omozione di iniziative a
sostegno di realta sociali operanti nel territotin:esempio tangibile e stato il
coinvolgimento di tutte le associazioni di volom#® e di promozione
sociale del territorio sia nella fase di concedagi del nuovo Piano Sociale di
Zona che per quanto concerne la costituzione @=llzina di Regia composta

da rappresentanti di cooperative sociali, asscmmzdi volontariato e
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associazioni di promozione sociale. Si e procegudpedeuticamente ad una
ricognizione piuttosto capillare e difficoltosa dutte le associazioni

dellAmbito opportunamente contattate attraversoniogjpo di canale

profondendo il massimo impegno nel tentativo di @mpio coinvolgimento
possibile: il risultato e stato quello di una peipazione leggermente
maggiore rispetto al passato ma tuttavia ancordataen dagli standard
desiderati.

Ciononostante, come ogni anno, si sono svolte skveattivita in
collaborazione con i diversi attori sociali siaraterso forme di concessione
di partenariato o di patrocinio che organizzandidettamente.

In particolare il Consorzio per i Servizi Sociala Hornito supporto per
I'individuazione dei soggetti svantaggiati benedicidel progetto Il nettare
del lavoro e dei saperi” presentato dall’associazione “Gustamente”
nellambito dellAvviso Pubblico della Regione Pigl“Puglia Capitale
Sociale” ed ha offerto il proprio contributo in t@ni di concessione di
partnership al Progetto “Cibo e Vita” presentatadanedesima associazione
per la partecipazione ad un Awvviso Pubblico pergptth sperimentali di
volontariato definiti dal Ministero del Lavoro e lige Politiche Sociali; ha
altresi stipulato una convenzione con l'associazibiAngelo Custode per
garantire il servizio di trasporto scolastico péunai diversamente abili
nellanno scolastico 2014/15; ha collaborato corasdociazione di
promozione sociale “SEYF” per la realizzazione diprogetto Scambio di
giovani” per favorire l'integrazione culturale dei giovamigranti o senza
lavoro promuovendo la partecipazione di 15 ragaetf Ambito a rischio
marginalizzazione sociale; ha concesso il propatrqeinio all’Associazione
“filo... non piu filo” per l'organizzazione di attitd di recupero delle

tradizione a favore dei minori; ha infine dato \&#ione al servizio per
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l'individuazione di un’associazione di promozioneocigle per la
collaborazione nella gestione del “Centro di Asezgler le Famiglie”.

L’obiettivo ambizioso del raggiungimento ottimalewh coinvolgimento e di

una partecipazione dei cittadini e perseguito atnso forme di
informazione, sensibilizzazione, comunicazione enmzione delle attivita
del Consorzio. A tale proposito nel 2014 é statalificata la veste grafica
del sito web istituzionale adeguandolo alle noragatiin vigore
sull’amministrazione trasparente, si e svolta uiviah di ricerca delle risorse
associative e sociali “sommerse” raggiungendole emsibilizzandole
attraverso contatti e inviti. Le comunicazioni @edittivita del Piano di Zona,
oltre ad essere veicolate attraverso il sito wébuionale, sono sviluppate
attraverso canali interni con coinvolgimento dwetta degli amministratori e
delle rispettive bacheche informative dei Comunk ctiella rete degli
assistenti sociali dell’Ambito. A cio si sono aggie azioni dirette all’esterno
quali una newsletter periodica e modalita di infamone attraverso manifesti
e locandine per pubblicizzare bandi ed iniziativecdrattere pubblico e

sociale organizzate dal Consorzio.

4. Esercizi di costruzione organizzativa e governance del Piano Sociale di
Zona

4.1 Punti di forza e di debolezza del livello raggiunto nella governance
territoriale

La gestione associata costituisce la forma idonegarantire efficacia ed
efficienza delle unita di offerta sociali di comgeta dei Comuni in quanto
puo favorire il raggiungimento di questi obiettivi:

- superare la frammentazione dei servizi e deggrirenti sul territorio;

- garantire la copertura su tutto il territoriorilerimento;
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- razionalizzare I'offerta rispetto alla domandaressa;
-offrire pari opportunita ai cittadini e livelli @guati di informazione.

L’associazionismo gestionale consente di garaniire forte integrazione ai

servizi territoriali, soprattutto a quelli ad eléaacomplessita, come quelli
sociali e socio-sanitari, che richiedono un appomaltidisciplinare e
competenze specialistiche, introducendo elementisgarmio e di crescita
della professionalita degli operatori, raggiungibfolo attraverso una
dimensione economica e territoriale molto ampiae€po ha richiesto una
valutazione di carattere “politico”, in merito aflerme di gestione associata
tra i 15 Comuni facenti parte dellAmbito territale di Poggiardo. La
costituzione del Consorzio Ambito-Zona di Poggiarponde in pieno alle
esigenze di economicita, efficacia ed efficienziiiai®one amministrativa, in
un settore, come quello sociale, particolarmentecate e centrale per il
benessere della collettivita. La costituzione deh€brzio porta con sé una
visione del welfare locale in cui: a) tutti i cidiai devono poter accedere alle
medesime prestazioni, contribuendo in diversa raisalr loro costo; b) i
servizi devono rispondere anche a richieste “dchie’ specializzandosi e
articolandosi secondo i bisogni emergenti; ¢) degsere perseguito un
progressivo consolidamento dimensionale della tsiat organizzativa e
dell’'offerta, con l'obiettivo di creare sinergierisparmi grazie alle economie
di scala. La scelta della gestione associata teafaitcostituzione dell'Ente
Consortile pone gli Enti locali nelle migliori coizibni per:

« integrare e armonizzare le proprie politiche difare a livello locale;

« progettare in una logica sovra comunale;

« migliorare e ottimizzare I'utilizzo delle risorse;

« acquisire ulteriori finanziamenti;

« condividere le competenze presenti nei singoli Gamu

« assicurare I'erogazione di servizi di qualita anseeComuni piu piccoli.

54



REGIONE AREA POLITICHE PER LA PROMOZIONE
PUGLIA DELLA SALUTE DELLE PERSONE
E DELLE PARI OPPORTUNITA

SERVIZIO PROGRAMMAZIONE SOCIALE
E INTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA

Una condizione necessaria, affinché le decisiofitigime e programmatiche

rispondano a criteri di efficienza, come si & potasservare nell'esperienza
del Consorzio di Poggiardo, € che le deleghe, li mite competenze tra gli

attori coinvolti (Comuni dell’Ambito, Ufficio di Rino) sono state funzionali,

trasparenti, condivise nonché esplicitate nell'Atatutario.

Gli elementi organizzativo-gestionali che cara#eano il governo del Piano

di Zona, come gia sperimentato in questo ambitstrstturano su tre livelli:

- livello di indirizzo e amministrazione politicattraverso I’Assemblea

consortile e il Consiglio di Amministrazione;

- livello tecnico amministrativo di programmazioeegestione, attraverso
I'Ufficio di piano;

- livello di consultazione e collaborazione corTérzo settore, attraverso la

messa a regime dei tavoli di concertazione.

L'Ufficio di Piano € la principale struttura orgamativa dedicata alla
gestione del Piano sociale di Zona ed e punto fipaite dell'azione
amministrativa del governo locale del sistema $e@asociosanitario, fattore

essenziale di efficacia del processo innovatore.

La gestione associata si configura come un sistenegponsabilita condivise
che necessita dell’intervento coordinato dei divektori Istituzionali e
Sociali presenti sul territorio, per esprimere inda efficace le capacita di
risposta alla domanda di servizi dei cittadini. ©Ogttore ha responsabilita
precise con l'obiettivo comune di contribuire alwiluppo e al corretto
funzionamento del sistema locale di servizi so@aocio-sanitari.

I Comuni sono gli Attori principali di questo sista, a cui é affidata la
titolarita della funzione amministrativa in matedaservizi sociali e il ruolo

di regia e coordinamento secondo le indicaziondisgositivi regionali.
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La Provincia rappresenta una risorsa importantelgp@ompetenze ad essa
attribuita dall'art. 17 della Legge Regionale n/2IM6.

Nel perseguimento degli obiettivi di integrazion@ifti gli Attori sono

chiamati a collaborare alla programmazione e ajbBoizzazione del sistema
locale dei servizi, attraverso le azioni promosa#adRegione finalizzate a
rendere operativi gli strumenti e le procedurefpeorire l'integrazione delle
politiche di intervento nella logica dell’'unitaréetiel’azione amministrativa
dei diversi Soggetti Istituzionali, sostenendo andimanziariamente forme
innovative di collaborazione.

Il sistema locale di servizi € inteso come strattarresponsabilita condivise,
proprio perché vede la partecipazione dei divettsiriaistituzionali e sociali
presenti sul territorio, al fine di esprimere in agooefficace le capacita di
risposta alla domanda di servizi dei cittadini églgoroposito, il Consorzio di
Poggiardo si configura come modello organizzatifficace a porre in essere

una gestione associata dei servizi sociali e ssanatari.
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