Progetto
Accesso al

\_} Segretariato Sociale e Segretariato Sociale Professionale

Premessa

Il Segretariato Sociale, o porta sociale, vienéciau, dalla legge 328/00 e dalla . r.
3/2008 tra le prestazioni ritenute oggetto di uvello Essenziale, perché
fondamentale nel garantire I'accesso alla reteseleiizi sociosanitari.

Esiste un forte nesso tra le recenti evoluzionmative connesse alla tutela del
diritto all’informazione, I'orientamento ad un apgcio integrato ai bisogni della
persona, le questioni connesse alla tutela deiidiriaccesso all’informazione e |l
Servizio di Segretariato Sociale inteso come panitaria di accesso.

Gli obiettivi, in merito declinati dalla DGR 85580configurano questo intervento
come il primo contatto con il cittadino , i suosbgni e il possibile avvio della sua
presa in carico da parte dei servizi.

Appare quindi importante contestualizzare il pregeell’Accesso al Welfare
nell’ambito delle linee innovative e sperimentdtive nell’area di Monza e Brianza
volte a migliorare i processi di integrazione stecesocio-sanitari.

Nel triennio 2006-2008 tra I’ASL di Monza e Brianga 5 Ambiti dai quali e
composta sono stati progressivamente avviati alguggessi interistituzionali volti a
favorire e migliorare il raccordo tra le politickeciali e gli interventi di carattere
sanitario e socio sanitario. In particolare som stttivati alcuni organismi di
coordinamento politico e tecnico, finalizzati a fidgare la programmazione
condivisa e l'integrazione degli interventi.

Le indicazioni regionali che individuano le strageger l'integrazione tra interventi
sociali e interventi socio sanitari, quale paradagondamentale della
programmazione triennale, sono state declinateeidilocale sia con azioni
integrate realizzate in maniera congiunta tra @edvAmbiti Territoriali, la ASL e le
Aziende Ospedaliere, sia con percorsi specifici’penbito di Monza.

In particolare, sono stati individuati tre prindipassi di intervento:
* attivita volte a costruire percorsi integrati depa in carico e cura; per
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migliorare i processi di assistenza alla persofedeguatezza delle modalita
di risposta, sono stati sviluppati alcuni progetiovativi finalizzati a meglio
connettere le diverse professionalita, competen@oese al fine di
sistematizzare gli interventi. Sono attive infatierimentazioni per
I'implementazione di unita di valutazione multidi@mari rivolte sia ai minori
(ETIM-NIS) sia, attraverso progetti approvati ituazione alla DGR 8243/08,
a persone non autosufficienti. Inoltre sempre tnaatione alla DGR 8243/08 e
In corso il progetto per la costruzione di un “Rubinico” di accesso: il
percorso avviato nell’Ambito di Monza confluiscetale progettazione
contribuendo a implementare il sistema e integeavenogeneizzare gli
interventi in tutto il territorio ASL.

* progetti e interconnessioni volti a migliorare tntinuita dell'intervento nei
percorsi assistenziali e all'interno del sistemaftirta; in tal senso, oltre a
garantire i progetti di intervento per la salutentaée, si sono sviluppati in tutti
gli Ambiti del’ASL di Monza e Brianza i progettelativi alle Dimissioni
Protette e alle Dimissioni Protette Oncologiche lcaeno delineato percorsi di
cura integrati tra Azienda Ospedaliera, ASL e Canalifine di garantire la
continuita assistenziale delle persone dimissghilisupporto alle loro
famiglie. Inoltre con la DGR 8243/08 sono attivogetti condivisi tra Comuni
e ASL per il supporto agli anziani piu fragili amchttraverso le prestazioni di
assistenti familiari;

* progettazioni finalizzate a facilitare la comunilca tra i diversi soggetti e la
conoscibilita dei servizi. L’acquisizione da padt Comuni di programmi
informatici per la gestione degli interventi socks aperto la necessita sia di
avviare un percorso per uniformare modalita di otaadati sia di interfacciare
percorsi con I'ambito socio-sanitario. In particgel@er gli anziani I’Ambito di
Monza ha approntato e sta avviando I'utilizzo da@artella sociale
informatizzata per gli anziani che é stata pordazhe nel gruppo di lavoro
Comuni-ASL per I'obiettivo di cui sopra.

Il Piano 2006-2008 si poneva come obiettivo ditesisatizzare e valorizzare |l
sistema di accesso al Welfare locale riconoscegttiaverso un Patto territoriale
pubblico — privato sociale, gli sportelli esistesii territorio in base alle funzioni di
segretariato sociale, professionale e di servizooede professionale”.

Il percorso di riflessione intorno al modello dcasso diffuso € stato svolto con gl
organismi della programmazione partecipata in tic@di sussidiarieta.
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Il modello che si intende realizzare nellAmbito di Monza encretizza con la
costituzione di un&orta Unitaria di Accesso, ovvero di un Sistema, stituito da
realta diverse, sia pubbliche che appartenenti alrpvato sociale, articolato in
diversi punti (Porte) in grado di fungere da snodo tra la domanda eelftdf
attraverso la funzione del segretariato sociale.

Per semplificare il quadro e tenere in considerazia necessita per il Comune di
poter controllare la spesa sociale attraversogalamentazione delle prese in carico,
e prevista una precisa distinzione tra le attiditarogazione delle informazioni e le
attivita di risposta al bisogno.

Nel modello innovativo di accesso ogni soggetto piarfit erogatore di informazioni
e servizi viene considerato sia come erogatorefdrmazione, sportello riconosciuto
per questa funzione, sia come soggetto eventuadtmeigirado di erogare prestazioni
direttamente o su commessa dell’ente locale.

Il sistema di welfare in via di implementazioneundue basato sulla coesistenza di
risposte al bisogno di matrice pubblica e privatBiitente potra percorrere tragitti di
presa in carico diversamente strutturati a secdedla propria situazione di bisogno,
del tipo di servizio richiesto e della capacit@dstenere autonomamente le spese del
servizio.

Nel modello di accesso che si intende implememntal®istretto di Monza nel
prossimo triennio, il cittadino oltre ad avere imf@zioni e orientamento nel sistema
di offerta sociale e sociosanitaria, dovrebbe amsleee accesso alla rete sanitaria e,
in prospettiva alla rete della istruzione, del l@yalella casa. Questo sia per quanto
riguarda il pubblico, sia per quanto riguarda ke solidaristica e di auto-aiuto
presente nel welfare locale, sia, infine, anchegpanto riguarda i soggetti privati
che erogano servizi a pagamento.

Questo significa sviluppare, nel tempo, un modeilaccesso che possa contare su
informazioni corrette e tempestive relativamenteiaa molteplicita di aspetti, quali i
tempi, le tariffe praticate, le procedure e le ttarestiche dei servizi erogati da tutti i
soggetti a diverso titolo presenti nella rete decia

Ragionare in termini di rete estesa per I'accegse due problematiche di fondo:

* la distinzione dei ruoli : il primo livello, il segtariato sociale diffuso, prevede
come principale necessita il possesso di infornmasaustive ed aggiornate

sulla rete, pubblica e privata, sociale, sanitanialativa ad altri servizi, oltre

ad una adeguata capacita relazionale, essenzrdliapare con cittadini in
situazione di bisogno. Al servizio sociale professile, invece, viene chiesto

di operare una scelta relativamente ai criterirdsp in carico del bisogno

portato dal cittadino, assumendo una decisioneatismale relativamente
all'impiego delle risorse disponibili; questa fuozée non pud evidentemente

che essere assunta dall’ente tenuto a finanziaoegashizzare I'intervento.

* la definizione delle regole. Il secondo elementawh da considerare, in un
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modello di accesso che assuma la logica a reta dila legge regionale
3/2008, ¢ la definizione di regole in grado di ntae le logiche di
comportamento degli operatori che svolgono funzidireegretariato sociale
relativamente all’invio degli utenti alla rete pdich o privata di offerta. E’
essenziale, al riguardo, definire con grande chrmsoprattutto le regole per
I'invio della persona in situazione di bisogno ggetti non pubblici, al fine di
assicurare la massima imparzialita e trasparenaae(revisto dal Piano di
Zona 2009-2011, si e proceduto a costruire, in npattecipato, un codice
deontologico di chi svolge attivita di segretariatwiale a qualsiasi livello, cui
tutti i soggetti della rete di accesso, pubbliprizati, saranno chiamati ad
attenersi.

Accesso al Welfare

# Attuare un modello di accesso al welfare unitario.

¢« Costruire una rete d’ incontro tra domanda/bisogno ceon ingaggio
dell’ intero sistema per un'adeguata risposta e secondo la logica
/madello ad un rinvio per il punto corretto.

Finalita

Obiettivi Sistematizzare e valorizzare il sistema di accesso al Welfare locale
riconascendo, attraverso un Patto territoriale pubblico — privato sociale,
gli sportelli esistenti sul territorio in base alle funzioni di segretanato
sociale, professionale e di servizio sociale professionale.

2. Fasi di lavoro attuate

* Al fine di attuare concretamente le linee di irelto sopra esposte, nella primavera
del2006¢€ stato realizzato yorimo percorso formativaivolto ai responsabili ed
operatori delle organizzazioni dotati di sportdilisegretariato sociale a target
generico attivi ed in fieri ( sia professionale ctum) a favore della popolazione e
che hanno espresso interesse a far parte del aisteitario di accesso al Welfare.
Durante questo primo percorso formativo si e lalmpaincipalmente sulla
costruzione di una fiducia reciproca tra i rappresatanti delle diverse
organizzazioni e sulla condivisione del modello diccesso.

Dal primo percorso formativo si € spontaneamenséitado il “gruppo pilota

accesso al welfaretomposto da responsabili ed operatori dei serazBd

Comuni, ASL, Caritas, Sindacati, etc... che si e imiaio periodicamente dal
settembre 2006 al fine di inviduare gli strumeri |& costruzione della rete.

* In continuita rispetto alla fase sperimentale pdec¢e € stato realizzato il percorso
formativo 2007: ono stati realizzati quattro percorsi formativi gomo stati
finanziati dalla Provincia di Milano rivolti:

- ai responsabili e sportellisti di diverse orgaazoni sociali finalizzati a
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costruire positive relazioni e buone prassi tra @mersi.

- responsabili del pubblico e del no profit, chewano fatto la formazione nel
2006 al fine di definire e preparare le procedugd strumenti da adottare

presso gli sportelli di segretariato sociale deitt@io.

* La valutazione positiva espressa da tutti i pgoeeti ha portato all'organizzazione
della giornata pubblica del 3 aprile 2007 che @®gclusa con la firma della
Dichiarazione di intenti e collaborazione.

* Il gruppo pilota‘accesso al Welfare’ha usufruito di una formazione di secondo
livello (2007/2008) per declinare in modo puntualeompiuto il modello per la
realizzazione del sistema:

— una chiara definizione delle relazioni tra attedprattutto tra centro e periferia
del sistema;

—un modello di scheda unica di accesso;

— linee di indirizzo per la costruzione di un datadaperativo;

— linee di indirizzo per la messa in rete delle infazioni.

Il Gruppo Pilota ha ampliato (2008/2009 la partecipazione alle altre realta del
Privato sociale costituendoTiavolo Accesso al Welfareche ha definito i requisiti
di partecipazione alla rete (“Indicazioni e critdrriconoscimento”) ed ha
elaborato il “Codice Deontologico” - insieme di odg e di procedure condivise.

» Settembre - dicembre 200@pprovazione delle modalita di riconoscimento degli
sportelli (Sono stati gia approvati dall’Assembdiea Sindaci: i Requisiti per il
riconoscimento e il Codice Deontologico. All'interdegli organismi della
programmazione partecipata e in corso la discussieifie bozze del Regolamento
di funzionamento della Rete e del Patto di collakmme tra I’Ambito Territoriale

e i soggetti aderenti alla rete). Valutazione deuentuale contributo economico
per i costi sostenuti dai soggetti aderenti patdguamento ai requisiti minimi per
la partecipazione. Avvio riconoscimento sportelipplicazione operativa del
progetto sperimentale.

» Gennaio 2010 — Dicembre 2018pplicazione operativa del progetto, anche
attraverso gli strumenti del Risorsario (progette®8243/08) e della Scheda di
segretariato sociale e individuazionerdiicatori di qualita e monitoraggio del
percorso. A dicembre 2010 valutazione del progetto.
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Fasi di

lavoro Tipologia 2006 2007 2008 2009 2010
Realizzata Percorsi formativi
Realizzata Gruppo ﬂ%ﬁ?ﬁg cessoal settembre
Realizzata Percorsa formativo 2% livello Attivato Conclusc_: il 4
ceemT Gruppo accesso al Welfare maggio
Realizzata Firma dichiarazion_e di intenti & 3 aprile
CeemEE collaborazione
In atto Tavolo Accesso al Welfare Er? :‘gﬁ:g
In atto Elaborazione requisiti e Gennaio —
- Caodice Deontologico maggio
Da Atto/ Patto formale Territoriale = Ll
realizzare dicembre
Da Sottoscrizione Atto/ Patto Settembre-
realizzare farmale dicembre
Da Avvio progetto sperimental = Ll
realizzare prog penmentale dicembre
Da Monitoraggio Progetto
realizzare Sperimentale
Da Applicazione operativa del Settembre- Gennaio —
realizzare modello dicembre dicembre
Da Individuazione degli indicatori Settembre- Gennaio -
realizzare di qualita dicembre dicembre
Da Conclusions fase Fi
realizzare sperimentale del progetto iNE anna

Il Segretariato Sociale Professionale

1. Finalita

* Riqualificazione del processo di segretariato de@eofessionale.

2. Obiettivi del Segretariato Sociale Professionale
» Garantire al cittadino un accesso professionalmgudificato, integrato ed
organicamente distribuito sul territorio;

« Effettuare la necessaria funzione di monitoraggiepertistica anche relativamente
ai percorsi del cittadino nella domanda di aiuth mgaggio del servizio;

* Disporre di informazioni quantitative e qualitatisel processo di accesso ai

servizi;

* Rinforzare la strutturazione del “segretariato alecprofessionale” dei tre Comuni

di Ambito per rinforzare la capacita di rispost@gldeperatori sociali alla richiesta
del cittadino, anche attraverso nuove modalitaruegative e informatiche.
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Segretariato Sociale Professionale

Finalita Rigualificazione del processo di segretariato sociale professionale

Obiettivi + Garantire al cittadino un accesso professionalmente qualificato,
integrato ed organicamente distribuito sul territorio;

« Effeftuare la necessaria funzione di monitoraggio e reportistica
anche relativamente ai percorsi del cittadino nella domanda di aiuto
e di ingaggio del servizio;

+ Disporre di informazioni quantitative e qualitative sul processo di
accesso al servizi;

+ Rinforzare la strutturazione del “segretariato sociale professionale”
del tre Comuni di Ambite; cid ha prodotto una effeftiva & nuova
attenzione degli operatori sociali alla richiesta del cittadino, anche
attraverso nuove modalitd organizzative e informatiche.

3. Fasi di lavoro attuate

» Elaborazione di unscheda di segretariato sociale professionade
informatizzazione della medesima ;

» Per quanto riguarda il Comune di Monza organizaatente il Segretariato
Sociale Professionale si € configurato sia attssvaperture quotidiane in sede
centrale, situata d&ebbraio 2009presso il Municipio in prossimita ai servizi di
sportello al cittadino, sia con aperture decentaagaranzia di una vicinanza al
cittadino.

* | Comuni dell’Ambito hanno uniformato il servizio segretariato sociale
professionale ed hanno avviato dadembre 2008 la gestione della cartella
sociale informatizzata nel sito dell’Ambito.

4. Fasi da attuare

* Rilevare in modo preciso e sistematico la domanda che lalpajne porta al

servizio, leggere I'andamento della frequenzafiarie il livello di assolvenza per

perseguire la riduzione dell'insolvenza attravdiisdividuazione di nuove

strategie di intervento coerenti alle risorse dmspidi.

—n° accessi / n° famiglie o utenti;

— n° casi presi in carico / n° totale utenti;

—n° invii a servizi esterni / n° totale utentt;

— % di incidenza delle principali tipologie di domansul totale e % di

domande assolte.

* E' necessarimantenereedimplentare la funzione di monitoraggio e

reportistica anche relativamente ai percorsi del cittadino nédlananda di aiuto e
7
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di ingaggio del servizio per potere disporre domfazioni quantitative e
gualitative sul processo di accesso ai servizi.

» Sperimentare il Risorsarioper il Punto Unico di accesso anche ad uso del
segretario sociale professionale del Comune di lammtranet.

* Individuare indicatori di qualita e definire/somngimare questionario di
soddisfazione dell'utente.

Fasi di ; :
o Tipologia 2006 2007 2008 2009 2010
IR Elaborazione scheda di segretanato :
Realizzata : PR Maggio
sociale professionale
Risalizsii Utilizzo della scheda di segretaniato Da giugno | Gennaio Fino a
aftraverso intranet novembre
P Acquisto programma informatico sul sito Settembre —
Realizzata - : -
di Ambito dicembre
Realizzata Avvio utilizzo scheda nel sito Dicembre
Bisanlinsibe Apertura sede centralizzata c/o Punto Eobbraio
Comune
" d P : ; : Da 2°
In atto Attivita reportistica & monitoraggio
semesire
. Riflessioni in merito e comparazioni sul Da 27
In atto : :
set di dati semestre
formita i i :
i:ailn Uniformita del servizio di segretariato O dicerbie
sociale del Comuni di Ambito
i i Cosiltu_zmng !ﬁl nuove modalita s e Ene
organizzative e informatiche
Da Mantenere ed implementare la funzione
realizzare di monitoraggio e reportistica
Da Verificare utilizzo scheda nei tre Comuni
realizzare di Ambito
Da Situare un Risorsario ad uso del
IS segretario sociale professionale del
realizzare ; )
comune di Monza in intranet
Da Monitoraggio: individuare gli indicatori di
rpq’-:zqrp qualita; es: somministrazione di
77" | guestionario di soddisfazione dellutente
Da Potenziamento dell"aiuto di altre figure
= ai':73r~'- professionali che possono facilitare
P i lincontro
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