Societa della Salute - Fiorentina
Zona Fiorentina Nord Ovest - Nord-Ovest

Societa della Salute della Toscana

“PROGRAMMAZIONE OPERATIVA ANNUALE POA 2022 “

Il programma Operativo Annuale 2022 contiene 259 schede ordinate per area di
programmazione:

CP - (Cure Primarie):
-dan.1aln.65

PP - (Prevenzione e Promozione):
-dan.66 aln. 93

SA - (Socio assistenziale):
-dan.94 aln. 165

SS - (Socio Sanitario):
-dan. 166 al n. 255

VG - (Violenza di Genere):
- dan. 256 al n. 259
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Area

Settore socio-
assistenziale

Settore
prevalente

Titolo

Descrizione

Programma

Obiettivo di salute

Argomen
ti

Responsabil
e

Risorse
sociali

Risorse
sanitarie

Risorse
totale

cP

Assistenza
territoriale

ccP32_R

Sperimentazione Progetto
Fisioterapista di Comunita

Progetto di presa in carico del paziente con
malattie croniche e post infezione da sars cov2
attraverso l'attivazione del fisioterapista di
comunita da parte del MMG per attivita
educative, di counseling per istruzioni alla
famiglia o ai care-givers, valutazione
addestramento ausili, programmi di autogestione
della malattia (self management)

Azioni di promozione
della salute, di corretti
stili di vita e del
benessere sociale

Sviluppo degli
interventi di
prevenzione e di
promozione della
salute

covib

Sandra
Moretti

cp

Assistenza
territoriale

CP1 Cure primarie
(MMG )

Attivita di cure primarie esercitata dai medici di
medicina generale prevalentemente in forma
associata. Gestione ambulatoriale e domiciliare
dei pazienti compresa l'educazione e
promozione alla salute, le certificazioni di legge e
le vaccinazioni. Partecipazione alle AFT : Forte
coinvolgimento dei MMG nella gestione
dell'emergenza sanitaria Covid 19

o

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

CcoviD

Loredana
Lazzara

€0

€18.620

€18.620

cp

Assistenza
territoriale

CP11 ACOT - Agenzia
Continuita Ospedale
Territorio

L'Agenzia di Continuita garantisce il governo
dell'interfaccia Ospedale-territorio e la continuita
assistenziale del paziente nel percorso di
dimissione . & lo strumento operativo di governo
dei percorsi ospedale-territorio e fa capo
funzionalmente alla Zona-Distretto. Per effetto
dell'emergenza sanitaria I'Acot & coinvolta anche
nelle dimissioni delle persone Covid positive che
non possono permanere in Ospedale.
Rimodulazione in attuazione delle previsioni del
PNRR sulla continuita assistenziale

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della non
autosufficienza e della
disabilita

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

covib

Maria Pitta

cP

Assistenza
territoriale

CP12 Cure Intermedie

Le Cure Intermedie comprendono tutta la gamma
di servizi sanitari residenziali finalizzati a garantire
la continuita assistenziale e favorire il recupero
funzionale dopo la dimissione ospedaliera o dopo
una fase di riacutizzazione di una patologia
cronica a domicilio. Per effetto dell'emergenza
sanitaria Covid 19 le cure intermedie residenziali
vengono utilizzate per le persone positive con
quadro assistenziale importante ma tale da non
determinare la prosecuzione del ricovero in
ospedale

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

coviD

Silvia
Mantero

cp

Assistenza
territoriale

CP13 Continuita
assistenziale (ex guardia
medica)

Il Servizio di Continuita Assistenziale (ex Guardia
Medica) garantisce I'assistenza medica negli orari
in cui il Medico di Medicina Generale e il Pediatra
di Famiglia non esercitano la propria attivita,
pertanto si rivolge in via esclusiva agli utenti in cui
il bisogno sanitario non sia differibile e rinviabile
all'ordinaria organizzazione dell'assistenza
primaria (MMG/PDF). Le attivita svolte sono
quelle riportate all’art. 67 del’ACN e nella DGRT
488/2018. Consolidamento del numero Unico.
Pianificazione e attuazione delle indicazioni del
PNRR

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

CoviD

Massimo
Tilli

€0

€189.557

€189.557

cP

Assistenza
territoriale

CP14 Modello Idea

Incontri Di Educazione All'Autogestione Delle
Malattie Croniche (Dgr 545/2017 ). Il modello Idea
si basa sul Programma di Autogestione delle
malattie croniche, diabete e dolore cronico della
Stanford University, rivolto ai cittadini affetti da
malattie croniche, diabete e dolore cronico e/o
loro familiari. L'attenzione & focalizzata sulle
attivita che una persona svolge quotidianamente
per mantenersi in salute, imparando a gestire non
solo la propria malattia ma anche I'impatto che
questa ha sulla propria vita e sulle proprie
emozioni. | seminari sono gratuiti e vi possono
partecipare la persona con malattia cronica e/o
un suo familiare/amico o entrambi.

Azioni di promozione
della salute, di corretti
stili di vita e del
benessere sociale

Sviluppo degli
interventi di
prevenzione e di
promozione della
salute

covib

Alessandro
Pecchioli

cp

Assistenza
territoriale

CP15 Specialistica
ambulatoriale

L'assistenza  specialistica  ambulatoriale &
costituita dall’insieme delle prestazioni
diagnostiche e terapeutiche (elencate nel
Nomenclatore in allegato 4 al DPCM 12 gennaio
2017) erogate dai medici specialisti (o0 comunque
sotto la loro responsabilita clinica) negli
ambulatori e nei laboratori territoriali o
ospedalieri dell’Azienda o all'interno di strutture
private accreditate (autorizzate e in contratto con
'’Azienda USL). Rimodulazione dell'attivita in
base alla normativa anti-contagio

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

covib

Lorenzo
Baggiani

€0

€3.535.326

€3.535.326

cp

Assistenza
territoriale

CP16 Percorsi

Odontoiatria a domicilio e

in RSA e Programma
special care

Progetto trasversale Territorio e Specialistiche
Chirurgiche - Odontoiatria L'esperienza di
odontoiatria domiciliare nasce in Toscana con
I’attivazione di un programma di assistenza
odontoiatrica presso le strutture residenziali
nel 2005. Dopo le esperienze sperimentali degli
anni passati '’Azienda Toscana Centro ha deciso
rendere strutturali due percorsi assistenziali che
riguardano le cure odontoiatriche , il primo
riguarda pazienti fragili istituzionalizzati (RSA,RSD,
Hospice) e/o impossibilitati a  spostarsi
autonomamente per raggiungere gli ambulatori
odontoiatrici aziendali e l'altro denominato di
Odontoiatria Speciale rivolto principalmente a
persone con disabilita intellettiva, sensoriale
neuromuscolare o comunque affette da malattie
che ne riducono sensibilmente la mobilita e la
collaborazione con I'obiettivo primario in
entrambi i casi di salvaguardare lo stato di
salute orale dei suoi utenti .  Rimodulazione
dell'attivita in base alla normativa anti-contagio

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

covib

Marco
Massagli

Pagina 2




CP18_DAIO Progetto

Implementazione della revisione organizzativa del
modello assistenziale che consente una migliore
presa in carico, personalizzazione e continuita
favorendo una relazione diretta e continua di una
popolazione geograficamente definita e di un
professionista di riferimento. Diffusione del

Aggiornamento dei

Aggiornamento dei

9 cP tAeSriliitoer?azli Infermiere di Famiglia e dimodello organizzativo "Infermiere Di Famiglia e| percorsi relativi all'area assi(Z;Z?\;Sal ?r:'lf:lijr:”?di COVID | Paolo Zoppi
Comunita Comunita", Assistenza domiciliare Infermieristica,|  delle cure primarie
ADI, Percorsi domiciliari di presa in carico dei care)
pazienti cronici/complessi (INR, gestione stomie,
NAD, Ventilazione Meccanica ecc.).
Riorganizzazione delle attivita nel rispetto delle
norme anticontagio.
Piano offerta  territoriale, sottoscrizione
Assist S e go?lvelnzioni CT_n s_oggettiltfeirzi d? moni;_oraggio Servizi e prestazioni Raffolr_zﬁame_ntoe Massi
ssistenza relievi ematici ella loro applicazione, al fine di garantire una P qualificazione assimo
10 @ territoriale domiciliari risposta appropriata alla richiestag proveniente relativi all area .delle dell'offerta di servizi e covip Tilli €0 €18.176 €18.176
dalla prescrizione Rimodulazione dell'attivita in cure primarie prestazioni
base alla normativa anti-contagio
Attivita di cure primarie esercitata dai pediatri di
libera scelta, prevalentemente in forma associata. R ——
AeclEemrn ) . Gestione an\lbulatO(iale e domiciliare de! pazienti, Servilzi.e plrestazioni iR Daniele
11 | CP s CP2 Cure primarie (PDF) |compresa Ie;ﬁyca;lon.e. e la promozione al.la relativi all area .delle dell'offerta di servizi e CovID e €0 €51.236 €51.236
salute, le certificazioni di legge e le vaccinazioni. cure primarie =
; ’ ; 5 prestazioni
Forte coinvolgimento dei PdF nella gestione
dell'emergenza sanitaria Covid 19
Progetto condiviso tra Dipartimento Medicina
Fisica e Riabilitazione e Dipartimento delle
Professioni Tecnico Sanitarie.  Rimodulazione
attivita nel rispetto della normativa anti-contagio
Covid 19 dei Corsi AFA Di Tipo A E C (Dgrt Sviluppo degli
. CP21 R Attivita Fisica .903/201.7).' con I'integralziong interdi‘parﬁmentalef Azioni di promozionel e o
12 P ASS[SteI:\Za Adattata (AFA) di tipo A e in terrmr]l di omogeneizzazione dei corsi e de! dellalsglqtel,dlcorreth prevenzione e di covip Bruna .
territoriale c protocolli e la definizione di un piano di stili di vita e del s G Lombardi
comunicazione condiviso fra ZD/SdS e ASL rivolto benessere sociale p
gy~ e ; A Aot iy salute
sia ai cittadini che ai soggetti invianti. Attivazione
di modalita a distanza e attivita all'aperto
(camminate) per il mantenimento dei contatti
nell'attesa di poter riavviare e riconsolidare
|'attivita precedente
Progetto condiviso tra Dipartimento Medicina
Fisica e Riabilitazione e Dipartimento delle
Professioni Tecnico Sanitarie.  Rimodulazione . . Sviluppo degli
eciEEiTE CP22_R Attivita Fisica |attivita nel rispetto della normativa anti-contagio :ezlllca)r:a(lilltzrodringélrigteti interventi di S
13 cp R Adattata (AFA) Covid 19 dei corsi AFA per la prevenzione delle Sali] prevenzione e di CcoviD X
territoriale A i : el A stili di vita e del ; Moretti
Prevenzione Cadute cadute Attivazione di modalita a distanza e gt promozione della
attivita all'aperto (camminate) per il salute
mantenimento dei contatti nell'attesa di poter
riavviare e riconsolidare |'attivita precedente
CH23ER |_r!d|r|u| comuni | attuazione della nuova procedura aziendale . . Aggiornamento dei
Assistenza perAus_llle _I’re§|d|_con revisionata nel 2021 sulla prescrizione e il Agglo_rnamgr!to dei percorsi di cura e Bruna
14 | CP ] modalita distributive A . o - A percorsi relativi all'area A 5 .
territoriale collaudo di Ausili e Presidi conformi ai nuovi Lea " © assistenza (modelli di Lombardi
omogenee (DPCM B R delle cure primarie
17 e delle modalita distributive omogenee. care)
/01/12)
Laboratori Ausili, Strutturazione delle postazioni
dedicate alle persone disabili in ambito lavorativo R -
o — CP24 R Ausili scolastico e domoticp (hardware e s.oftware)A Servilzi.e prestazioni qualificazione B
&> @ territoriale | informatizzati per disabili .Supportlo alla comunicazione au.mAentat:lva‘(‘CAA‘) refativi all'grea .delle dell'offerta di servizi e EOVD Lombardi
in ambito scolastico e alle famiglie L'attivita e cure primarie N
: . } 5 prestazioni
riorganizzata nel rispetto delle norme anti-
contagio Covid 19
Progetto condiviso tra Dipartimento Medicina
Fisica e Riabilitazione e Dipartimento delle
Professioni Tecnico Sanitarie. ~Programmazione
dei fabbisogni del percorso da parte del Dip.
Medicina Fisica e Riabilitativa in collaborazione R -
6 Assistenza CP25_R Riabilitazione COLI il q Dipa;tin}gnto b lPTSZ Ggsﬁqnlg S SeINi.Zi.elf.reStaéiolTi qualificazione Bruna
i @ territoriale |territoriale ambulatoriale lc])rgamz;azwne G30 EnlaERe) WieRED Fer e eleres Cale dell'offerta di servizi e COUD Lombardi G AT S
erogazione  di prestazioni riabilitative. cure primarie e
Programmazione della gestione CUP dei percorsi RIEsazion)
di disabilita semplici presso il privato accreditato.
Setting valutativi malattie respiratorie croniche.
L'attivita & riorganizzata nel rispetto delle norme
anti-contagio Covid 19
Inserimento in struttura semiresidenziale a
gestione diretta e convenzionata sulla base del
progetto riabilitativo individuale predisposto dai
medici fisiatri del Dip. Medicina Fisica e
Riabilitazione per pazienti in fase post acuta,
CP26_R Riallailitazione anclhe in collaboraziclme co; I'Acot. Monit;;'aggio Servizi e prestazioni Raffolrzﬁamento e
Assistenza territoriale semi- ell'appropriatezza clinica dei percorsi riabilitativi e qualificazione Bruna
| @ territoriale residenziale extra nelle strutture accreditate. Attuazione delle elativiial| area _deIIe dell'offerta di servizi e COD Lombardi <¢ CEs CEIED
ospedaleria disposizioni nazionali e regionali Covid 19 e delle CHCPTmare prestazioni
indicazioni dell'apposita Commissione aziendale
per la modalita di erogazione del servizio, almeno
inizialmente ridotta nel rispetto delle norme anti-
contagio. Programmazione campagna vaccinale
categorie a rischio.
Inserimento in struttura residenziale a gestione
diretta e convenzionata sulla base del progetto
riabilitativo individuale predisposto dai medici R @
e CP27 Riabilitazione fisiatri del Dip. Medicina Fisica e Riabilitazione per| Servizi e prestazioni qualificazione B
18 cp e s o territoriale residenziale |pazienti in fase post acuta, anche in| relativiall'area delle dell'offerta di servizi e CovID Lombardi €0 €205.651 €205.651
extra ospedaliera collaborazione  con  I'Acot.  Monitoraggio cure primarie B
dell'appropriatezza clinica dei percorsi riabilitativi PIEStaziony
nelle strutture accreditate Riorganizzazione
dell'attivita sulla base delle norme anti-contagio
Gestione emergenza urgenza territoriale in
sinergia con le associazioni di volontariato. Aggiornamento dei Aggiornamento dei
19 | cp Assistenza | CP28 Emergenza Urgenza |Procedure condivise con la centrale del 116117 e percorsi relativi all'area percorsi di cura e COVID | Piero Paolini
territoriale Territoriale (118) con le COT previste dal PNRR Rimodulazione assistenza (modelli di

delle attivita nel rispetto delle norme anti-
contagio Covid 19

delle cure primarie

care)
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20

cP

Assistenza
territoriale

CP29 Appropriatezza
Prescrittiva farmaceutica
MMG, PdF e CA

Analisi e monitoraggio dei dati di spesa
farmaceutica e degli obiettivi di appropriatezza
prescrittiva relativi alle prescrizioni ricevute dai
singoli assistiti in carico ad un curante . Incontri
con i medici in AFT dedicati al confronto delle
performance prescrittive individuali del medico
con quelle degli altri medici aggregati in forme
associative di vario livello (es. AFT, Zona Sanitaria,
ASL) su indicatori di appropriatezza aziendali o
regionali ed applicazione di tecniche NUDGE per il
riallineamento dei profili prescrittivi. Alle riunione
sono invitati anche i medici di CA. Progetti
finalizzati a garantire la continuita terapeutica
ospedale  territorio che  prevedono la
partecipazione attiva di specialisti alle riunioni di
AFT per la condivisione di obiettivi comuni di
appropriatezza  prescritiva e di  scelte
terapeutiche appropriate.  Gli incontri vengono
organizzati con modalita a distanza nel rispetto
delle norme anticontagio.

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

coviD

Eleonora
Pavone

€0

€2.715.126

€2.715.126

21

cP

Assistenza
territoriale

CP3 Supporto in ambito
scolastico per
somministrazione farmaci

Percorso aziendale omogeneo su tutte le zone
della Toscana Centro volto ad assicurare la
continuita della frequenza scolastica nei bambini/
adolescenti che necessitano di terapie specifiche
da somministrare durante il tempo scuola. Per
effetto dell'ergenza sanitaria I'attivita viene
rimodulata in ottemperanza della normativa
anticontagio.

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

covib

Massimo
Tilli

22

cp

Assistenza
territoriale

CP30 Assitenza
farmaceutica

L'assistenza farmaceutica si inserisce nei percorsi
assistenziali in modo trasversale a strutture e
professionisti della salute, per seguire il paziente
nella continuita delle dimissioni e nelle cure
domiciliari. L'assistenza comprende sia farmaci
che dispositivi medici e supporti nutrizionali. Si
esplica in maniera diretta presso le strutture
farmaceutiche aziendali (Distribuzione Diretta) o
indiretta e per conto (Convenzionata e DPC)
attraverso le Farmacie Convenzionate.  Accessi
riorganizzati nel rispetto delle norme anti-
contagio

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

coviD

Teresa
Brocca

23

cp

Assistenza
territoriale

CP31_AP Appropriatezza
prescrittiva nei pazienti
cronici politrattati con

farmaci

Una delle maggiori e pil attuali criticita che deve
essere affrontata dal Medico di Medicina
Generale & quella della gestione del paziente
anziano politrattato ossia di quel paziente che
assume  contemporaneamente pit  di 8
trattamenti farmacologici. In questi casi & provato
che maggiore & il numero dei farmaci assunti
maggiore & la mancanza di appropriatezza
prescrittiva determinata da una scarsa aderenza
ai trattamenti e dall'aumento delle reazioni
avverse e dell'interazioni farmacologiche .

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

Eleonora
Pavone

24

cp

Assistenza
territoriale

CP33 Ambulatorio STP

Accedono agli ambulatori STP (cioé per Stranieri
Temporaneamente Presenti) tutti gli stranieri
che non hanno diritto all’iscrizione al Sistema
Sanitario Nazionale, ma a cui & possibile erogare
prestazioni di assistenza e di medicina preventiva
dopo il rilascio di un documento sanitario,
chiamato  per l'appunto  STP  per gli
extracomunitari e ENI per i cittadini comunitari.

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

covib

Andrea
Francalanci

25

cp

Assistenza
territoriale

CP34 Monitoraggio delle
attivita di cure primarie
all'interno delle strutture
sociosanitarie territoriali

Monitoraggio dell'erogazione della cure primarie
in attuazione della DGRT 364/2006 - Modifiche
delibera G.R. 597/2005. Nuove Direttive per
|'erogazione dell'assistenza programmata di
medicina generale a soggetti ospiti in residenze
sanitarie assistite e in residenze assistite

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

CcoviD

Andrea
Francalanci

26

cP

Assistenza
territoriale

CP35 Screening Oncologici \

(cervice, colon retto,
mammografici)

Promozione, a livello di popolazione, della
prevenzione e della diagnosi precoce di patologie
neoplastiche ad ampia diffusione: \- lo
screening della cervice e rivolto, con invito attivo,
alla popolazione femminile di eta compresa
tra i 25 ed i 64 anni. Lo screening di primo
livello prevede esecuzione di PAP test o test HPV
-l o screening del colon retto é rivolto, con invito
attivo, alla popolazione maschile e femminile di
eta compresa tra i 50 ed i 69 anni. Lo
screening di primo livello prevede esecuzione di
test per la ricerca del sangue occulto nelle feci \-
gli screening mammografici sono rivolti, con
invito attivo, a donne in eta compresa tra i 45
ed i 74 anni. Lo screening di primo livello
prevede esecuzione di esame mammografico.

Programma di interventi
volti all'inclusione e
assistenza alle fasce

deboli della popolazione

Inclusione sociale e
lotta alla poverta

coviD

Rosalba
Guadagno

27

Ccp

Assistenza
territoriale

CP36 Cure Primarie in
carcere

Gestione ed integrazione organizzative delle varie
filiere  sanitarie  (Cure  Primarie, Salute
Mentale/Serd, Assistenza Infermieristica, Servizi
Tecnici Prevenzione e Riabilitazione,
Specialistiche  Ambulatoriali e Ospedaliere)
operanti all'interno degli Istituti Penitenziari
Fiorentini.. Definizione e supervisione dei
Protocolli di Prevenzione degli atti autolesivi gravi
e del rischio suicidario all'interno di tutti gli Istituti
Penitenziari presenti nel territorio della Ausl
Toscana Centro.

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

Sandra
Rogialli

28

cP

Assistenza
territoriale

CP37_R Attivita Fisica
Adattata (AFA) Dipendenti

L'obiettivo del progetto pilota € di sperimentare
la fattibilita e sostenibilita della realizzazione di
corsi AFA specificatamente rivolti ai dipendenti
della AUTC allo scopo di garantire un'opportunita
di movimento ed implementare uno stile di vita
attivo.

Implementazione e
aggiornamento di
percorsi multi-area

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

Sandra
Moretti

29

cp

Assistenza
territoriale

CP38_R Consulenza della
medicina specialistica
fisiatrica alla Medicina

Generale

Consulenza del medico Specialista Fisiatra al
MMG all'interno delle Case della Salute. Modello
sperimentale nell'area pratese da implementare
su tutto il territorio

Implementazione e
aggiornamento di
percorsi multi-area

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

Bruna
Lombardi
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30

cp

Assistenza
territoriale

CP39 Governo
appropriatezza
prescrittiva specialistica
MMG

Analisi e monitoraggio dei dati di erogazione
delle prestazioni specialiste per assistiti in carico
ai MMG . Incontri con i coordinatori di AFT
dedicati al confronto delle performance
prescrittive individuali del medico con quelle
degli altri medici aggregati in forme associative di
vario livello (es. AFT, Zona Sanitaria, ASL)

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

Andrea
Francalanci

31

cP

Assistenza
territoriale

CP5 Assistenza ai Turisti

Servizio di assistenza sanitaria stagionale
organizzata dall'Azienda Sanitaria in
collaborazione con le SdS/ZD in localita di
interesse turistico rivolta a persone non residenti
temporaneamente presenti in quei territori Per
effetto dell'emergenza sanitaria I'attivita viene
rimodulata in ottemperanza della normativa anti-
contagio.

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

coviD

Massimo
Tilli

32

cP

Assistenza
territoriale

CP6 Sorveglianza Sanitaria
ai soggetti richiedenti
asilo

Servizio di assistenza medica con finalita di
sorveglianza sanitaria orientato alla tutela della
salute della persona migrante e alla prevenzione
di qualsiasi evento che possa rappresentare
un’emergenza di salute pubblica . Le attivita di
assistenza di | Livello, realizzate sul campo
devono prevedere una prima valutazione clinica
degli immigrati al loro arrivo e per color che
necessitano di un intervento sanitario urgente
predisporre un ricovero in idonea struttura di
cura. Per effetto dell'emergenza sanitaria
|'attivita viene rimodulata in ottemperanza della
normativa anti-contagio.

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

coviD

Massimo
Tilli
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Assistenza
territoriale

CP7 Prelievi ambulatoriali

Un servizio, svolto nei punti prelievo presenti nel
territorio della USL Toscana Centro, che permette
di effettuare esami di laboratorio a scopo
diagnostico attraverso un prelievo di sangue, da
raccolta di materiale biologico (feci, urine,
escreato) e da tamponi (es. mucose nasali). Per
effetto dell'emergenza sanitaria l'attivita viene
rimodulata in ottemperanza della normativa anti-
contagio.

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

coviD

Massimo
Tilli
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Assistenza
territoriale

Team assistenza
domiciliare CoViD-19
(DGR n. 1506/2020)

Percorso di assistenza domiciliare per persone
positive al CoViD-19 Costituzione di un team
dedicato di operatori del servizio di assistenza
domiciliare sulla base di un accordo con il
soggetto gestore del servizio a livello zonale che
ha previsto una specifica formazione (svolta con il
Sepp dell'Azienda USL Toscana Centro), la
modifica del Documento di Valutazione dei Rischi
(DVR) e la messa a disposizione di adeguati Dpi
per interventi in ambienti CoVid-19 Nel 2020 sono
stati attivati 15 interventi che dal 15 ottobre sono
stati finanziati con le risorse di cui alla DGR n.
1506/2020

Emergenza CoVid 19 -
Aggiornamento percorsi

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

Valeria
Fabbri
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Azioni di
sistema
Cure
primarie

AS_CP1 Rete Codice Rosa
(condiviso DRST, DSS,
DAIO, DEU e Rete
Ospedaliera)

Potenziamento della continuita assistenziale tra
gli interventi in acuto erogati presso i Pronto
Soccorso e la presa in carico territoriale delle
persone vittime di violenza. Attuazione delle
nuove linee di indirizzo regionali. Organizzazione
di eventi formativi per la sensibilizzazione degli
operatori finalizzata all'emersione della violenza
in cronico, anche in gravidanza. Progetto
trasversale che coinvolge piu Dipartimenti
aziendali (DRST, DSS, DAIO, DEU e Rete
Ospedaliera). Riorganizzazione delle attivita nel
rispetto delle norme anti-contagio

Servizi e prestazioni a
contrasto della violenza
di genere

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

coviD

Valeria
Dubini
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Azioni di
sistema
Cure
primarie

AS_CP2 0 Sviluppo del
modello "Casa della

Salute" in "Casa della
Comunita" - PNRR

La Casa della Comunita & il luogo fisico di
prossimita e di facile individuazione dove la
comunita pud accedere per poter entrare in
contatto con il sistema di assistenza sanitaria e
sociosanitaria. La CdC promuove un modello
organizzativo di  approccio integrato e
multidisciplinare attraverso équipe territoriali.
Costituisce la sede privilegiata per Ila
progettazione e 'erogazione di interventi sanitari
e di integrazione sociale. Vi operano medici di
medicina generale, pediatri di libera scelta,
medici  specialisti, infermieri di comunita,
assistenti sociali, specilisti ambulatoriali,
amministrativi ed & garantita la presenza del PUA
per le valutazioni multidimensionali. Ne
consegue che il modello "Case della Salute" in
fase avanzata di implementazione in Toscana,
dovra evolvere nel modello di Casa della
Comunita prevista dal PNRR come driver
fondamentale  dell'integrazione  sociale e
sanitaria, della medicina per la gestione del
paziente cronico, della prevenzione sociale e
sanitaria, valorizzando il ruolo della MMG, dei
PDF e delle professioni sanitarie e sociali,
sollecitando un ruolo proattivo dell'utenza e della
societa civile.

Aggiornamento dei
percorsi relativi all'area
delle cure primarie

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

PNRR

Andrea
Francalanci
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Azioni di
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Cure
primarie

AS_CP3 Potenziamento
dei servizi domiciliari -

Il PNRR prevede il potenziamento dei servizi
domiciliari attraverso due obiettivi:
I'identificazione di un modello condiviso per
I'erogazione delle cure domiciliari che sfrutti al
meglio le possibilita offerte dalla nuove
tecnologie (teledicina, domotica, digitalizzazione)
e l'aumento del volume delle prestazioni rese in
assistenza domiciliare fino a prendere in carico,
entro la meta del 2026, il 10% della popolazione
di eta superiore ai 65 anni, con particolare
riferimento alle persone con una o piu patologie
croniche e/o non autosufficienti.

Servizi e prestazioni

relativi alle aree della

non autosufficienza e
della disabilita

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

PNRR

Andrea
Francalanci
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sistema
Cure
primarie

AS_CP4 Centrali
Operative
Territoriali(COT) - PNRR

Il PNRR prevede l'attivazione di Centrali Operative
Territoriali (COT) in ogni Zona Distretto con la
funzione di coordinare i servizi domiciliari con gli
altri servizi sanitari, assicurando l'interfaccia con
gli ospedali e la rete di emergenza-urgenza
Procedure condivise con la centrale del 116117 e
con il servizio di Emergenza Urgenza Territoriale
(118)

Aggiornamento dei
percorsi relativi all'area
delle cure primarie

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

PNRR

Andrea
Francalanci
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Azioni di
sistema
Cure
primarie

AS_CP5 Sviluppo della
Telemedicina - PNRR

| servizi di telemedicina rappresentano un mezzo
per contribuire a ridurre i divari territoriali in
termini sanitari grazie all'armonizzazione degli
strandrd di cura garantiti dalla tecnologia;
garantire una migliore esperienza di cura per gli
assistiti; migliorare i livelli di efficienza dei sistemi
sanitari tramite la promozione dell'assistenza
domiciliare e di protocolli di monitoraggio da
remoto. Sviluppare la telemedicina, attraverso le
modalita della tele-assistenza, tele-consulto, tele-
monitoraggio e tele-refertazione. Sviluppare
soluzioni avanzate a sostegno dell'assistenza
domiciliare

Aggiornamento dei
percorsi relativi all'area
delle cure primarie

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

PNRR

Lorenzo
Baggiani
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primarie

AS_CP6 Ospedale di
Comunita - PNRR

Struttura sanitaria a media/bassa intensita clinica
dedicata a degenze di breve durata, con un
massimo di 40 PL, a gestione prevalentemente
infermieristica. La finalita perseguita & quella di
ridurre gli accessi impropri al PS e facilitare la
dimissione ospedaliera.

Aggiornamento dei
percorsi relativi all'area
delle cure primarie

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

PNRR

Valeria
Dubini
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Azioni di
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Cure
primarie

AS_CP7 Unita Speciale di
Continuita Assistenziale -
PNRR

L'Unita Speciale di Continuita Assistenziale e
un’équipe mobile distrettuale per la gestione di
situazioni  condizioni clinico-assistenziali  di
particolare complessita e di comprovata difficolta
operativa di presa in carico sia a carico di
individui che a carico di comunita. Le USCSA sono
state previste dalla normativa di gestione
dell’emergenza sanitaria, il PNRR ne prevede la
conferma come attivita ordinaria con una
profonda riconfigurazione del servizio.

Implementazione e
aggiornamento di
percorsi multi-area

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

PNRR

Andrea
Francalanci

2

Ccp

Azioni di
sistema
Cure
primarie

AS_CP8 CENTRALE
OPERATIVA 116117 -
PNRR

La Centrale Operativa 116117 sede del Numero
Europeo Armonizzato per le cure mediche non
urgenti offre un servizio telefonico gratuito alla
popolazione attivo 24 ore su 24 e 7 giorni su 7 per
tutte le prestazioni sanitarie e sociosanitarie a
bassa intensita assistenziale. Procedure condivise
con il servizio di Emergenza Urgenza Territoriale
(118), con le COT e con la Centrale Operativa
Infermieristica

Implementazione e
aggiornamento di
percorsi multi-area

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

PNRR

Valeria
Dubini
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AS_CP9 Centrale
Operativa Infermieristica

Centrale Operativa Infermieristica per le urgenze
infermieristiche. La centrale permettera di
prendere in carico a domicilio le urgenze
infermieristiche che rappresentano  accessi
inappropriati nel 118 e del PS

Implementazione e
aggiornamento di
percorsi multi-area

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

PNRR

Paolo Zoppi

a4

cp

Azioni di
sistema
Cure
primarie

C1 Unita Speciali di
Continuita Assistenziale
(USCA)

Le USCA sono composte da personale medico e
infermierisco e svolgono un servizio attivo 7 giorni
su 7 dalle ore 8.00 alle ore 20.00. Le Usca sono
attivate dal medico curante, dalla ZD e dal contact
tracing al fine di visitare i pazienti sospetti Covid e
positivi a domicilio/RSA/albergo sanitario ed
eseguire tamponi e prestazioni mediche e
infermieristiche. Le USCA, previste con la finalita
di gestire a domicilio casi legati all’evento
pandemico CoViD-19, proseguono la loro attivita
sul territorio al fine di garantire continuita
assistenziale alla cittadinanza.

Emergenza CoVid 19 -
Aggiornamento percorsi

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

CovID

Daniele
Mannelli

€0

€62.705

€62.705
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C2 Gruppo di Intervento
Rapido Ospedale
Territorio (GIROT)

Il Gruppo di Intervento Rapido Ospedale e
Territorio (GIROT) & composto da un team multi-
professionale a conduzione prevalentemente
geriatrica, con medici Internisti, Medici D’Urgenza
e l'Infermiere di Famiglia e Comunita
(IFC)/infermiere di Distretto oppure Infermiere di
Comunita Residenziale (ICR). | GIROT si proiettano
sul territorio in situazioni complesse a piu alto
impatto interprofessionale per la definizione di
un percorso di cure e assistenza, in
collaborazione con i MMG, e allo scopo di
mantenere |'utente nel proprio contesto di vita il
pit a lungo possibile. In tali situazioni viene
coinvolto il TEAM del GIROT, cosiddetto di base,
composto dallo specialista ospedaliero del
presidio di riferimento territoriale e
dall'infermiere di riferimento del contesto, e avra
il compito di valutare, prendere in carico il caso e
definire un percorso assistenziale e di cura che
puo aprirsi verso altri livelli, professioni,
specialisti e punti della rete aziendale. Oltre ai
GIROT di base si definiscono i GIROT specialistici
che sono caratterizzati dalla presenza dello
specialista di branca coinvolto sulla base dello
specifico bisogno emerso (es. GIROON ostetricia e
ginecologia)

Emergenza CoVid 19 -
Aggiornamento percorsi

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

covib

Enrico
Benvenuti

46

cP

Cure
palliative

CPall1 Cure Palliative
Residenziali - Hospice

“Hospice” e un servizio residenziale di assistenza
per le persone affette da patologie croniche
evolutive irreversibili per le quali non esistono
trattamenti risolutivi e che non rispondono piu
alle terapie curative ordinarie (radioterapia,
chemioterapia, intervento chirurgico, ecc.), e che
quindi necessitano di un’assistenza finalizzata al
controllo del dolore e degli altri sintomi, alla
prevenzione e cura delle infezioni, al trattamento
fisioterapico e al supporto psico-sociale anche a
favore dei familiari prima e dopo il decesso del
congiunto. Rappresenta un livello di assistenza
piu appropriato del PS e del ricovero ospedaliero,
tale da garantire una maggior qualita della vita al
paziente ed evitare trattamenti invasivi non utili
al decorso della malattia. Per effetto
dell'emergenza sanitaria Covid 19 sono state
rimodulate e riorganizzate le attivita per garantire
I'attuazione delle norme anticontagio in Hospice.

Servizi e prestazioni
relativi all'area delle
cure primarie

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

coviD

Cinzia Casini

€0

€5.996

€5.996
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Aumento del numero dei pazienti seguiti a
domicilio, consolidamento del percorso di presa
in carico delle Cure Palliative nelle RSA sia a
gestione diretta che convenzionata, anche
attraverso le consulenza al Girot e alle USCA di
riferimento del territorio per la presa in carico
degli ospiti delle RSA. Con le strutture residenziali

Servizi e prestazioni

Rafforzamento e

a7 cpP pa(I:IEJarne've Cpsgﬁigésgei;t%g:re operar]ti sul tlerritc?rio che hanno garantito o| relativi all'grea_delle dell'g?faelrlgzzilg:riizie COVID |Cinzia Casini
garantiranno |'adesione a un protocollo per la cure primarie o
presa in carico delle persone con necessita di cure RIEstazich
palliative, si prevede di organizzare specifici
momenti formativi destinati ai componenti delle
unita di valutazione territoriali in materia di non
autosufficienza, disabilita e continuita
assistenziale
Analisi e monitoraggio di indicatori di outcome
delle cure palliative anche attraverso il
miglioramento dell'attuale sistema informativo . i namentele]
o] @
palliative risultati Cure Palliative R N A 2 . . assistenza (modelli di Masseri
cure palliative sul territorio, anche al fine di| percorsi multi-area
rilevare eventuali punti di debolezza e pianificare care)
le conseguenti azioni correttive tese alla migliore
presa in carico dei cittadini
Consolidamento della nuova organizzazione delle
cure palliative domiciliari, con l'introduzione della
figura dell'infermiere di famiglia e organizzazione
CPall4 Cure Palliative del percorso delle Cure Palliative specialistiche, S @ EresE T RaﬁO(zgamgntoe
49 cp Cgrg domiciliari, di primo e di aqche.alla luce del, WED EEEHiD dellg Curg relativi all'area delle quallﬁcazvlone. . COVID |Cinzia Casini
palliative seconldolivello Primarie, per garantire la copertura prevista dai el dell'offerta di servizi e
LEA, in maniera uniforme in tutte le Zone Per P prestazioni
effetto dell'emergenza sanitaria Covid 19 sono
state rimodulate e riorganizzate le attivita per
garantire |'attuazione delle norme anti-contagio.
Compatibilmente all'emergenza sanitaria Covid
19, promozione sul territorio di eventi di
formazione, anche con modalita a distanza, sui
principi etici e sui percorsi delle cure palliative per
gli operatori delle Cure Primarie, dei reparti Aggiornamento dei
Cure CPall5 Formazione e |ospedalieri e delle RSA degli interventi di cure| Aggiornamento dei percorsi di cura e
50 CcpP alliative informazione sulle cure |palliative. Organizzazione di formazione /| percorsi relativi all'area assistenza (modelli di COVID | Cinzia Casini
p palliative informazione sugli Hospice, evidenziandone| delle cure primarie
finalita e funzioni anche al fine di garantire una care)
corretta collocazione di queste strutture nel
tessuto sociale e culturale del proprio territorio e
favorire la creazione di sinergie di competenze e
risorse
Costruzione di un percorso di prevenzione e di
tutela che permetta alla donna gestante e madre
in situazione di gravi difficolta psicologiche e
sociali, che abbia manifestato incertezza rispetto
al riconoscimento del proprio bambino o che
abbian manifestato la volonta di non procedere al Fen _—
riconoscimento avvalendosi del diritto a partorire rii:;:fililgr::;?éirlllla Rafforzamento e
51 | cp Materno- | MI_14 Percorso Mamma |in anonimato, di affrontare con consapevolezza la Emigliaydella qualificazione Valeria
infantile Segreta propria situazione, ricevendo la necessaria itori I"t' Ak dell'offerta di servizi e Dubini
assistenza socio-sanitaria per loro stesse e per il genitorialita e dei prestazioni
bambino. Il percorso prevede altresi interventi di minori
tutela a favore dei neonati interessati da questo
fenomeno e il diritto degli adottati a ricevere
informazioni sulle proprie origini, tramite la
redazione e la conservazione di una
documentazione corretta ed adeguata.
Completamento  della riorganizzazione dei
. 53?sstlrjilttl?,lrzlioneTer;gfrrilt?)“riaIe' eanqgversgtazigzz Agglorn_amen_tc_y dei Aggiornamento dei
MI1 Attuazione della i h . y ~| percorsi relativi alle 88 A .
52 | CP D riorganizzazione dei dellattrezzat\,!ra idonea, anche in attuazione di aree della famiglia, della percorsi di curae | covip Va'e.”a. €0 €15.681 €15.681
infantile Consultori territoriali quanto previsto dal PNRR sulla base della enitorialita e&ei assistenza (modelli di Dubini
pianificazione delle Case della Comunita g PR care)
territoriali Le attivita sono organizzate nel minor
rispetto delle norme anti-contagio
Ambulatorio specifico di livello aziendale a COVID -
N servizio d| tutte le Zd/SdS dedicato a donne Serviziepresta;ionia Rgflfglrizﬁgcr;wzeig;z)ee Immigrazi Valeria
53 | CP N . MI10 Progetto Persefone |vulnerabili vittime di tratta e tortura. contrasto della violenza 0 . . one - "
infantile q 5 q e q : dell'offerta di servizie | |, Dubini
Riorganizzazione delle attivita nel rispetto delle di genere e Violenza
norme anti-contagio @ di genere
Ambulatorio specifico per la presa in carico del
periodo menopausale dalla fisiologia agli aspetti
patologici; Diffusione di materiale informativo; . n
Materno- MI11 Percorso Deﬁniziqne di un _PDTAS suIIa' menopausa Aggio_rnamt_an_to (Iiei Apgs:g;:sairzie?:?adeel Valeria
54 | CP infantile Menopausa oncologica, anche in collaborazione con il| percorsi relativi all'area assistenza (modelli di COVID Dubini
Dipartimento Materno Infantile e con I'Oncologia;| delle cure primarie
Partecipazione alla rete regionale per la care)
menopausa oncologica; Riorganizzazione delle
attivita nel rispetto delle norme anti-contagio
Screening oncologici per la prevenzione della S & e Rafforzamento e
55 cp Materno- MI12 Prevenzione sfera femminile, anche in collaborazione con izi e p qualificazione Valeria
5 3 A 5 A y oy o relativi all'area delle . o f CovID fof
infantile oncologica ISPRO. Riorganizzazione delle attivita nel rispetto R T dell'offerta di servizi e Dubini
delle norme anti-contagio P prestazioni
Presa in carico delle problematiche di ginecologia Aggi to dei
) ) pediatrica.  Istituzione  di  un  gruppo| Aggiornamento dei gglornamento cei )
56 | CP ’\i/lnaftairtri‘lce)- Mllse%'igicicc’laog'a multidisciplinare competente in ambito di| percorsi relativi all'area 3555;2?1;58' ?rlnfnté!reall?di CovID \Igauls:':

ginecologia pediatrica e di sedi ambulatoriali
territoriali secondo la logica di rete

delle cure primarie

care)
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I PSR 1999-2001 ha ufficialmente istituito i
Consultori Giovani ed ha previsto la presenza di
almeno un Consultorio per zona, rivolti ad utenti
di entrambi i sessi di eta compresa trai 14 e i 24
anni, con la presenza di personale ostetrico,
ginecologo, psicologo e assistente sociale. |l
Consultorio Giovani svolge le seguenti funzioni:
Educazione alla sessualita e all'affettivita

contraccezione anche d’emergenza, prevenzione
e assistenza alle malattie sessualmente
trasmissibili , assistenza durante la gravidanza ed

Servizi e prestazioni

Rafforzamento e

57 | CP ’\i/lnaftairtri‘lce)- MI15 Consultori giovani |il  post-partum con percorsi specifici di| relativiall'area delle dell'g:filrltﬁac?jzilg;:/izie CovID \ézls:'r']al
accompagnamento, informazione e sostegno la cure primarie azioni
gestione della L. 194/1978 anche per i soggetti in prestazioni
eta minore. Accoglienza, rilevazione ed
valutazione in merito a disagi adolescenziali,
problematiche familiari e affettive, disagio
scolastico; Educazione alla sessualita e
all’affettivita  Informazioni sulle problematiche
ginecologiche  (Informazioni  sullo  sviluppo
puberale e sui processi di crescita e cambiamento
in corso, disordini del ciclo mestruale, flogosi,
dismenorrea ) e sessuologiche
Interventi regionali per l'educazione alla salute
sessuale e riproduttiva e per l'accesso alla . "
contraccezione gratuita previsti dalla DGRT| Azionidi promozione S_\/lluppo d_edgll
58 cp Materno- MI2 Contraccezione 1251/2018. Riorganizzazione delle attivita nel| della salute, di corretti [eveny Id' covip Valeria €0 €0
infantile gratuita rispetto delle norme anti-contagio Individuazione stili di vita e del prevenglonede ”' Dubini
di modalita coerenti con I'emergenza sanitaria benessere sociale [IEHEHEE CE1E
- s . . > salute
per attivare le attivita di ulteriore promozione e i
rapporti con le istituzioni scolastiche.
Accesso agli screening prenatali, test combinato e
offerta degli screening appropriati e del Non| Aggiornamento dei . .
e Invasive Prenatal Test (NIPT). Integrazione Attivita| percorsi relativi alle Apgs:i)g:imdiegl:?adsl Valeria
59 | CP infantile MI3 Diagnosi prenatale |Consultoriali con dipartimento Materno Infantile|aree della famiglia, della assistenza (modelli di coviD Dubini
in attuazione della DGRT 1371/2018 genitorialita e dei
Riorganizzazione delle attivita nel rispetto delle minori catE]
norme anti-contagio
Presa in carico dalla consegna del libretto di
gravidanza fino al primo anno di vita del
bambino, attraverso: valutazione del livello di
rischio e attivazione de|‘perAcor5| specifici; Aggiornamento del ) .
ambulatori gestione clln{ca, corsi d! percorsi relativi alle Agglornqmgnto dei )
60 cpP Materpo— MI4 Percorso nascita SR ELTED alla MEEEIER (e di aree della famiglia, della percorsi di curae | covip Arlan.naA
infantile assistenza al puerperio e supporto itorialita e dei assistenza (modelli di Maggiali
all'accudimento del neonato e alla famiglia; Sentona it care)
minori
consulenza sulla salute della madre e del
bambino; sostegno allattamento; sostegno alla
genitorialita Riorganizzazione delle attivita nel
rispetto delle norme anti-contagio
Percorso specifico per la depressione post partum
attraverso |'utilizzo della App Happy Mamma e AeriETEmETD Aggiornamento dei
61 | cp Materno- MI5 Depressione post |diffusione delle informazioni riguardo alla s e et e percorsi di cura e covip Valeria
infantile partum presenza del servizio dedicato. Riorganizzazione CHb @I (e assistenza (modelli di Dubini
delle attivita nel rispetto delle norme anti- p care)
contagio
Presa in carico delle gravidanze valutate a basso
rischio al momento della consegna del libretto, Aggioramentoldei Aggiornamento dei
62 | cp Materno- MI6 Gravidanza fisiologica seguite per tutto il percorso dalle ostetriche percorsirelativilall’area percorsi di cura e covip Arianna
infantile territoriali in rete con ['attivita consultoriale. b e e assistenza (modelli di Maggiali
Riorganizzazione delle attivita nel rispetto delle P! care)
norme anti-contagio
Percorso di attuazione delle linee ministeriali Aggi to dei
Syl f sulla vaccinazione in gravidanza attraverso la| Aggiornamento dei 8glornamento del q
63 | CP VERINE- iavaccnazioniin formazione degli operatori e la diffusione delle| percorsi relativi all'area percorsiicilcutale CovID Valeria
infantile gravidanza . P " . . " . " - assistenza (modelli di Dubini
informazioni agli utenti. Riorganizzazione delle| delle cure primarie
s . By - care)
attivita nel rispetto delle norme anti-contagio
Attivita e prestazioni dedicate all' IVG, anche
attraverso  I'omogeneizzazione dei percorsi
chirurgici e medici; Prevenzione delle IVG ripetute Aggiornamento dei
N anche attraverso la somministrazione di| Aggiornamento dei e CiEm @ Valeria
64 | CP infantile MI8 Percorso IVG contraccettivi sicuri secondo le indicazioni della| percorsi relativi all'area eretenEs (el ¢ CovID Dubini
DGRT 1251/2018. Implementazione dell'attivita| delle cure primarie
ambulatoriale a livello territoriale Cate)
Riorganizzazione delle attivita nel rispetto delle
norme anti-contagio
Attivita e prestazioni specifiche rivolte alle
comunita straniere presenti sui territori relative a PR FElEID @
Materno- | MI9 Interventi mirati per tutte le attivita consultoriali (consultorio giovani,| Servizi e prestazioni qualificazione Valeria
65 CcpP . 8 N oa presa in carico della gravidanza, percorso IVG| relativi all'area delle 0 . L COVID e
infantile la multiculturalita o T : b dell'offerta di servizi e Dubini
ecc.), anche con riferimento ai richiedenti cure primarie 0
; . . - Sl prestazioni
protezione internazionale. Riorganizzazione delle
attivita nel rispetto delle norme anti-contagio
S e O e s b
Sl AS_P6 Laboratorio di ﬁorme di legge Come nell'anno 202% I'attivita Azionidilcontrolly, intenventidy Claudia
66 PP Prevenzione e Pt o 8 L i vigilanza, sorveglianza e prevenzione e di CoVvID a—
a analisi di sanita pubblica sara f_ortemente condizionata de_\ll emergenza e promozione della Cassinelli
promozione sanitaria e conseguentemente rimodulata a e
supporto dell'attivita di campionamento Covid 19
Supporto al territorio, sia negli ambienti di vita
che di lavoro, mediante iniziative di carattare
locale, sulla base delle indicazioni Regionali o
Nazionali, finalizzate al contenimento della
pandemia. L'Area IPN e |'Area PISLL hanno svolto
senza interruzione lattivita di assistenze nei
luoghi di vita e di lavoro del territorio TC.
Attarverso nuove sinergie tra gli operatori dei
servizi, si sono svolte le seguenti attivita
Malattie . ) principali: e aFtiyité di verifica del rispgtto clie! . Raﬁ0(zgmgntoe o
67 | pp infettive e C10 Assistenza al terrtorio|Protocollo condiviso tra Governo e Parti sociali| Emergenza CoVid 19 - qualificazione covip Giorgio
e CovID19 del 14 marzo 2020, per agevolare le imprese|Aggiornamento percorsi| dell'offerta di servizi e Garofalo
vaccini b P e prese| Agg p

nell’adozione di protocolli di sicurezza anti-
contagio; e verifica di Protocolli anticontagio,
anche con sopralluoghi, su segnalazioni di casi
singoli e focolai covid in aziende; e informazione
e assistenza alle aziende, anche attraverso canali
dedicati, per la gestione dei casi covid .
rafforzamento del rapporto con Prefetture per il
monitaraggio sul territorio circa l'applicazione del
Protocollo anticontagio e relativi controlli sul
territorio.
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Esecuzione di indagini epidemiologiche per il
tracciamento dei casi positivi e dei relativi
contatti. L'Area IPN, supportata da tutti i servizi e
le strutture del Dipartimento della Prevenzione,
svolgono senza interruzione |'attivita di ricerca e
ricostruzione dei collegamenti tra cittadini positivi
al tampone molecolare (cfr.“casi”) e altri cittadini
con cui ci sono stati contatti nel breve periodo,

Rafforzamento e

68 | pp ir'\\;l:tlgf/iee epiggr:'?igmeg?zﬁee (cfr. ”indagi,r)e” o “inchiestla” epidgmiologica). Emergenza CoVid 19»l Iqualiﬁcazlione. ) covip Giorgio
o——— contact tracing COVID 19 §copo dell |r]ch,|’esta & il tracciamento (q Aggiornamento percorsi | dell'offerta d] servizi e Garofalo
“contract-tracing”) dei contati e degli prestazioni
spostamenti dei casi confermati COVID-19, al fine
di isolare e contenere la diffusione del virus. A
paritre dal mese di novembre 2020 é stata aperta
una Centrale Unica di Tracciamento, gestita e
coordinata dal personale del Dipartimento, per
garantire la copertura del servizio per tutti i casi
positivi rilevati sul terriotorio TC.
Campagna emergenziale di vaccinazione della
popolazione al fine del contenimento della
pandemia. La campagna di vaccinazione anti
Covid19 ha avuto inizio in data 27 dicembre 2020, R
. A" " " afforzamento e
69 PP 'Malqme C6 Campagna di =l Iarr\wo del prlr?’\o accinogappIoyato) dalla Emergenza CoVid 19 - qualificazione Giorgio
infettive e i COVID19 Comunita Europea, L'organizzazione, la gesitone Aggiornamento percorsi | dell'offerta di servizi e cOID Garofalo
vaccini vacinazone la somministrazione dei vaccini & approntata ed 88 P L
effettuata dalla Task Force Aziendale, ove il pIestaziony
Diparitmento della Prevenzione ha preso parte
attiva in tutte le fasi, assieme a tutte le strutture
Aziendali coinvolte.
Organizzazione e gestione test di screening e
diagnosi COVID19 alla popolazione. L'Area IPN,
supportata da tutti i servizi e le strutture del
Dipartimento della Prevenzione, svolge senza
interruzione I'attivita di screening e diagnosi del R @
Malattie C8 Organizzazione virus Covid 19 mediante test sierologici, tamponi Emergenza CoVid 19 - i Giorgio
70 | PP infettive e screening e tamponi  |naso faringei antigenici e molecolari a tutta la Aggi 8 ¢ il d ”.qff ta di - CovID G ?l
vaccini COVID19 popolazione. | test sono stati svolti sia mediante ggiornamento percorsi dellotterta di servizi arotalo
I'apertura di drivethrough (il cittadino si reca con PIEStaziony
il proprio veicolo presso il punto di
somministrazione), sia recandosi direttamente
presso il domicilio dei pazienti impossibilitati agli
spostamenti.
Assistenza alle scuola COVID19 mediante
realizzazione campagne di screening e diagnosi,
nonché supporto informativo e organizzativo.
L'Area IPN e |'UFC Promozione della Salute hanno
. N A P s A Rafforzamento e
Malattie | g s cictenza alle scuola |SVOIt0 senza interruzione Fattivita di assistenze Emergenza CoVid 19 - qualificazione Giorgio
71 | PP infettive e covID19 alle scuole, con particolare impegno al momento o e rcorsi| dell'offerta di servizi CoviD Garofal
vaccini della riapertura dei corsi nel mese di settembre geiornamentojpercorsyfeesolieitalciisevizig EICIE
2020. Mediante il coinvolgimento di circa 60 RIcstazich)
nuovi medici scolastici, sono state attuate tutte le
misure di informazione e assistenza ai plessi
scolastici del territorio TC.
Campagna vaccinazioni e attuazione di misure
finalizzate a garantire I'adempimento delle
previsioni normative in materia di prevenzione
P7 Vaccinazioni e malattie |vaccinale e alla maggiore estensione e fruibilita
infettive(condiviso da parte dei cittadini del servizio delle Sviluppo degli
Malattie Dipartimento della vaccinazioni pediatriche, antiinfluenzali, Azioni di controllo, interventi di Giorgio
72 PP infettive e Prevenzione, antimeningococco C e antipneumococcica, anche| vigilanza, sorveglianza e prevenzione e di COVID Garofgalo
vaccini Dipartimento Rete attraverso il coinvolgimento dei pediatri e dei verifica promozione della
Sanitaria Territoriale, |medici di famiglia. Attivita di verifica delle salute
Dipartimento Medic  |coperture vaccinali, anche relativa alla medicina
del viaggiatore. Attivita ambulatoriale.
Riorganizzazione e rimodulazione delle attivita
nel rispetto della normativa anticontagio
Attivazione delle azioni di indagine e contrasto
delle emergenze infettive per la cittadinanza Sviluppoldegli
Malattie P8 Emergenze infettive e C.°!“e _neII'anno . 2020, [lattivita & stata Azioni di controllo, interventi di I
73 | pp rE—— e ridimensionata e implementata a fronte della| . il Ji g 5 di covip Giorgio
o orveglianza pandemia Covid 19. Tutti gli operatori IPN vigilanza, sorveglianza e prevenzione € ci Garofalo
vaccini epidemiologica saranno  impiegati  prioritariamente  nelle verifica promoulone della
procedure  di  contenimento  del  virus SIS
(tracciamenti, screening, tamponi ecc.)
Controlli e verifiche in ambienti di civile
abitazione - riorganizzazione delle attivita nel . "
Salute rispetto della normativa anti-contagio. Come feferfl oF el Sivr:lt:'r)\?:ngiedgih
72 | pp ambienti | P10 Salute e igiene civile |nell'anno 2020, I'attivita sara fortemente s sorveg"anz’a . IEEEHEe @ el covip Giorgio
aperti e abitazione condizionata dall'emergenza sanitaria e g i : dell Garofalo
confinati conseguentemente rimodulata a supporto del verinca prom01||ort1e ella
contact  tracing, dello screening  della salute
popolazione, dell'effettuazione di tamponi ecc.
Controlli e verifiche in ambienti scolastici e di
ricreazione - riorganizzazione delle attivita nel Sviluppo degli
Salute rispetto della normativa anti-contagio. Come Azioni di controllo inteffentic%i
75 PP ambienti P11 Scuole e ricreazione nellanno 2020, lattivita sara fortemente vigilanza sorveglianz'a e prevenzione e di COVID Giorgio
aperti e condizionata dall'emergenza sanitaria e 4 fi . dell Garofalo
confinati conseguentemente rimodulata a supporto del veritica promoulone ella
contact  tracing, dello  screening  della Siie
popolazione, dell'effettuazione di tamponi ecc.
Controlli e verifiche in ambienti di lavoro che
utilizzano sostanze chimiche - riorganizzazione . "
Salute delle attivita nel rispetto della normativa anti- Azioni di S_\/lluppo d_eg_ll
bienti - contagio. Come nell'anno 2020, l'attivita sara| . Azionildilcontrollo, interventidil Giorgio
76 | PP amoier P12 Sostanze chimiche 8! Fr . ! <% | vigilanza, sorveglianza e prevenzione e di coviD g
apertie fortemente condizionata dall'emergenza sanitaria e T Gl Garofalo
confinati e conseguentemente rimodulata a supporto del P! e
contact  tracing, dello screening della
popolazione, dell'effettuazione di tamponi ecc.
Verifica e controllo delle strutture sanitarie e
socio-sanitarie pubbliche e private e degli studi
professionali - riorganizzazione delle attivita nel Svilu degli
Salute rispetto della normativa anti-contagio, verifica Azioni di viluppo degll
bienti | P13 Strutture sanitarie e |multidisciplinare misure anticovid. Come| . pzionidicontiollo) interventildij Maria Pia
77 PP ambier N P i P s A vigilanza, sorveglianza e prevenzione e di COVID q
apertie socio-sanitarie nell'anno 2020, [l'attivita sara fortemente i © dell Nuti
confinati condizionata dall'emergenza sanitaria e pennca promozioncloesa

conseguentemente rimodulata a supporto del
contact  tracing, dello screening  della
popolazione, dell'effettuazione di tamponi ecc.
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Controlli e verifiche in ambienti di vita per la
tutela della salute e dell'igiene pubblica (acque di
balneazione, gas tossici, piscine pubbliche,
radiazioni, rischio amianto, rischio radon, salute e

salute igiene civilg _abitazione,_scuol_e e ricreazione, o S_viluppod_eg_li
Bl P9 Salute ed Igiene sostanze chimiche). Esami pratiche per rilasci di| Azioni di controllo, interventi di Giorgio
78 | PP apertie pubblica autorizzazioni o pareri.  Riorganizzazione delle| vigilanza, sorveglianza e prevenzione e di CovID Garofalo
S attivita nel rispetto della normativa anticontagio. verifica promozione della
Come nell'anno 2020, l'attivita sara fortemente salute
condizionata dall'emergenza sanitaria e
conseguentemente rimodulata a supporto del
contact  tracing, dello screening della
popolazione, dell'effetuzione di tamponi ecc.
Sorveglianza e controllo degli allevamenti in
materia di malattie infettive diffusive tra gli
animali, sorveglianza sulla presenza di residui di
P14 Sorveglianza farmaci e contaminanti ambientali negli alimenti Sviluppo degli
Salute e epidemiologica delle |di origine animale - riorganizzazione delle attivita|  Azioni di controllo, interventi di Stef.
79 | PP igiene malattie infettive diffusive |nel rispetto della normativa anti-contagio. Come| vigilanza, sorveglianza e prevenzione e di COoVID Ce ano
. v 0 e 8 = ; antini
veterinaria animali e nell'anno 2020, ['attivita sara fortemente verifica promozione della
farmacosorveglianza  |condizionata dall'emergenza sanitaria e salute
conseguentemente rimodulata a supporto del
contact  tracing, dello screening  della
popolazione, dell'effettuazione di tamponi ecc.
Attivita di verifica e controllo a seguito di
infezioni, intossicazioni e tossinfezioni legate agli
S, alimenti - riorganizzazione delle attivita nel Sviluppo degli
" P15 Infezioni, rispetto della normativa anticontagio. Come| Azioni di controllo, interventi di
alimentare A o 0 e s 5 A 5 A A Stefano
80 | PP ey e intossicazioni e nell'anno 2020, [l'attivita sara fortemente|vigilanza, sorveglianza e prevenzione e di CovID Cantini
.| tossinfenzioni alimentari |condizionata dall'emergenza sanitaria e verifica promozione della
consumatori -
conseguentemente rimodulata a supporto del salute
contact  tracing, dello screening  della
popolazione, dell'effetuzione di tamponi ecc.
Registrazione stabilimenti settore alimentare ai
sensi del Reg CE 852/04 e attivita di controllo e
. . q verifica - riorganizzazione delle attivita nel Sviluppo degli
a?;;uerr?tzéfe sf;l)sil?;gelzgzzlggfe rispetto della normativa anticontagio. ~ Come| Azioni di controllo, interventidi Stefano
81 | PP osiedd || i o san ek nell'qn_no 2020, I'attivita sara fprtgmente vigilanza, so_ryegllanza e prevenyoneedl coviD Cantini
| Reg CE 852/04 condizionata dall'e_mergenza sanitaria e verifica promozione della
conseguentemente rimodulata a supporto del salute
contact  tracing, dello  screening  della
popolazione, dell'effetuzione di tamponi ecc.
Controllo e sorveglianza nella distribuzione delle
acque potabili - riorganizzazione delle attivita nel Sviluppo degli
Sicurezza rispetto della normativa anticontagio. Come Azioni di controllo inte;r)\?entidgi
82 pp alimentare | P17 Sorveglianza acque |nell'anno 2020, I'attivita sara fortemente vigilanza sorveglianz'a a prevenzione e di covip Stefano
e salute dei potabili condizionata dall'emergenza sanitaria e ¢ fi - dell Cantini
consumatori conseguentemente rimodulata a supporto del verinica promoulone ella
contact  tracing, dello screening  della Sl
popolazione, dell'effetuzione di tamponi ecc.
Interventi di sorveglianza e controllo nelle
strutture di produzione e preparazione di
ST _ a_Iimenti - riorganizzazione _delle 'atﬁvité nel o S_viluppo d_eg'li
e P18 Sorvegllanzg'e‘ rispetto della normativa anticontagio. Come ) Azmnl di contr_ollo, interventi di _ Stefano
83 PP e e controllo sulle attivita |nell'anno 2020, [I'attivita sara fortemente| vigilanza, sorveglianza e prevenzione e di COVID Cantini
.| connesse agli alimenti |condizionata dall'emergenza sanitaria e verifica promozione della
consumatori -
conseguentemente rimodulata a supporto del salute
contact  tracing, dello  screening  della
popolazione, dell'effetuzione di tamponi ecc.
Sorveglianza sanitaria ex-esposti amianto e
emersione malattie professionali ex esposti.
Riorganizzazione delle attivita nel rispetto della
normativa anticontagio. Come nell'anno 2020, Svilu "
e - . ppo degli
Sicurezza e P1 Controllo degli ex- IdaTFlvna SEIR _for_temente condizionata Azioni di controllo, interventi di Maurizi
84 PP salute sul | esposti a cancerogeni e a EWCSEEE SEMERE @ CEUEiEinsiie vigilanza, sorveglianza e prevenzione e di COVID EXED
- rimodulata a supporto del contact tracing, dello i . dell Baldacci
e Sostanzelchinichs screening della popolazione e dell'effettuazione verinca promoz'lc"t]e ella
di tamponi, dei sopralluoghi su esposti e salute
segnalazioni casi Covid in aziende, del
monitoraggio sul territorio del protocollo
anticontagio ecc.
Attivita di promozione della sicurezza sul lavoro
attraverso |'organizzazione di incontri strutturati,
di punti di ascolto dei lavoratori e di eventi
informativi. Riorganizzazione delle attivita nel
P2 Assistenza per aziende|rispetto della normativa anti-contagio. Come Sviluppo degli
Sicurezza e | e lavoratori in materia di |nell'anno 2020, I'attivita sara fortemente| Azioni dicontrollo, interventi di Maurizi
. i 0 e A 5 ‘ . aurizio
85 | PP salute sul prevenzione e condizionata dall'emergenza sanitaria  e| vigilanza, sorveglianza e prevenzione e di CcoviD Baldacci
lavoro promozione sicurezza sui (conseguentemente rimodulata a supporto del verifica promozione della
luoghi di lavoro contact tracing, dello screening della popolazione salute
e dell'effettuazione di tamponi, dei sopralluoghi
su esposti e segnalazioni casi Covid in aziende, del
monitoraggio sul territorio del protocollo anti-
contagio ecc.
Attivita di ricerca e analisi delle malattie
professionali e delle loro patologie.
Riorganizzazione delle attivita nel rispetto della
normativa anticontagio. Come nell'anno 2020, Sviluppo degli
Sicurezza e . . I'attlnnté sara _for_temente condizionata Azioni di controllo, interventi di -
86 | pp salute sul | P3 Prevenzione patologie |dall'emergenza sanitaria e conseguentemente Vigilanza sorveglianz'ae Drevenzioneledi covip Maurizio
| e malattie professionali |rimodulata a supporto del contact tracing, dello ¢ i = Baldacci
avoro verifica promozione della

screening della popolazione e dell'effettuazione

di tamponi, dei sopralluoghi su esposti e
segnalazioni casi Covid in aziende, del
monitoraggio sul territorio del protocollo

anticontagio, dal rapporto con le Prefetture.
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Attivita di vigilanza e controllo presso sui luoghi di
lavoro ai fini della prevenzione degli infortuni e di
tutti i rischi presenti nelle aziende e nei cantieri.

Riorganizzazione delle attivita nel rispetto della

normativa anticontagio. Come nell'anno 2020, Sviluppo degli
Sicurezza e o CreerEene e |'attivita sara fortemente condizionata| Azioni di controllo, interventi di Maurizio
87 | PP = salute sul i luoghi di | dall'emergenza sanitaria e conseguentemente| vigilanza, sorveglianza e prevenzione e di CovID Baldacdi
lavoro sutluoghi di favoro rimodulata a supporto del contact tracing, dello verifica promozione della aldaccl
screening della popolazione e dell'effettuazione salute
di tamponi, dei sopralluoghi su esposti e
segnalazioni casi Covid in aziende, del
monitoraggio sul territorio del protocollo
anticontagio, dal rapporto con le Prefetture.
Attivita di verifica e di controllo dell'efficienza e
delle sicurezze di impianti industriali e di civile
abitazione. Prevenzione degli infortuni attraverso
. Ialppa:ggct}:(i)eilt?,lre :L‘i Iultr)gzlia?j?ylavorrla?hvlgﬁﬁchg . S_\/lluppo d.Eg.l'
Sicurezzale tecniche periodiche Riorganizzazione delle Azlonildilcontroll, intepventldi Alessandro
88 PP - salute sul P5 Impianti e macchine ecnict P gal N -~ | vigilanza, sorveglianza e prevenzione e di COVID ;
e attivita nel rispetto della normativa anti-contagio. verifica SR CElE Matteucci
Come nell'anno 2020, l'attivita sara fortemente Iut
condizionata dall'emergenza sanitaria e S2Le
conseguentemente rimodulata a supporto del
contact  tracing, dello screening  della
popolazione, dell'effettuazione di tamponi ecc.
Sorveglianza Visitg lmedico legali per I'ifionleité. sporti\l/a!, ) .
= agonistica e non; Verifica impianti sportivi. e T—— . Sviluppo degli
. Attivita fortemente condizionata dall'emergenza prom X interventi di .
89 | PP - PrEVENZIONE| p71 Medicina dello Sport |sanitaria e conseguentemente rimodulata, sia per dellajsallite;dilcorretty revenzione e di CovID Nicola
malattie P 8! 5 b SIE) [ stili di vita e del P : Mochi
N effetto della chiusura parziale delle strutture " promozione della
croniche - 5 A o benessere sociale
stili di vita sportive che per la necessita di supportare le salute
strutture IPN nel contact tracing.
Catalogo di offerte educative (COE) alle scuole,
principalmente attraverso I'approccio
dell'educazione fra pari (Peer Educazion) e delle
abilita per la vita (Life Skills) ai fini dello sviluppo
del’empowerment personale e della promozione
di comportamenti favorevoli al mantenimento
dello stato di salute e di benessere, in stretto
raccordo fra scuola e territorio. L'esperienza
Sorveglianza vissuta nel 2020 orientera contenuti e modalita di Svi "
X R A o= Aol T . viluppo degli
e intervento e resteranno centrali i temi relativi| Azioni di promozione s o
% | pp _ prevenzione| P22 Catalogo dell'offerta |all'emergenza e alle sue conseguenze sul| della salute, di corretti prevenzione e di covip Gianna
malattie educativa nelle scuole  |benessere psicofisico di studenti e personale stili di vita e del - della Ciampi
croniche - scolastico ; tuttavia le proposte educative benessere sociale Promoz onelos
T oo 5 5 salute
stili di vita continueranno ad afferire alle consuete aree
tematiche: benessere a scuola, affettivita e
sessualita  consapevole, prevenzione delle
dipendenze e dei comportamenti a rischio,
cultura della sicurezza, cultura della donazione e
cittadinanza  consapevole, alimentazione e
movimento. Le attivita saranno orientate al
Progetto Prefedinito 1 " Scuole che promuovono
salute" del PNP 20/25.
L'emergenza sanitaria ha reso ancora piu
evidente l'importanza di costruire nei luoghi di
lavoro politiche integrate per il benessere
psicofisico degli operatori e per I'acquisizione e il
mantenimento di stili di vita salutari, attraverso la
realizzazione graduale di "buone pratiche" ,
intese come attivita che hanno dimostrato di
Sorveglianza essere efficaci. | vantaggi per le _azi_ende che ) _
3 aderiscono a WHP sono relativi al miglioramento Pkt 6 G Sviluppo degli
R P24 Progetto WHO -  |della salute dei lavoratori e delle loro famiglie, il della salutpe e e interventi di Gianna
91 | PP - P el Luoghi di lavoro che  [miglioramento del clima aziendale, la crescita del stili di vi'ta G prevenzione e di CovID Ciampi
e g promuovono salute senso di appartenenza, in una sipergia positiva fra e kg B T promozione della P
stili di vita azienda , famiglie e comunita di appartenenza. Il salute
programma proseguira anche nel corrente anno
perseguendo I'adesione di nuove aziende
pubbliche e private e rispettando gli impegni
indicati dalla Regione Toscana .L'obiettivo 2021 si
propone di raggiungere & |I'adesione al
programma dell'Azienda USL Toscana Centro o,
quanto meno, l'inizio dei raccordi con la direzione
per il conseguimento di tale obiettivo.
Interventi di prevenzione nutrizionale per favorire
stili di vita sani - riorganizzazione delle attivita nel Svil degli
Sorveglianza P19 rispetto della normativa anti-contagio. Come| Azioni di promozione viluppo cegli
. . h s 5 R o interventi di
92 pp B e Edupgzmne/cqunsellqg nell anno 2020, |l'attivita sara fprtgmente della.sglqtel, di corretti e @l covip Stefapg
Prevenzione| nutrizionale sui gruppia |condizionata dall'emergenza sanitaria e stili di vita e del A dell Cantini
Nutrizionale rischio conseguentemente rimodulata a supporto del benessere sociale prom02||ortle (G
contact  tracing, dello screening  della S2Le
popolazione, dell'effettuazione di tamponi ecc.
Interventi di sorveglianza e di controllo della
qualita di cibi e alimenti - riorganizzazione delle ST ET
Sorveglianza| P20 Qualita nutrizionale |attivita nel rispetto della normativa anti-contagio. | Azioni di promozione interr)\?enti dgl
93 PP ~ e negli esercizi di Come nell'anno 2020, l'attivita sara fortemente| della salute, di corretti prevenzioneleldi covip Stefano
Prevenzione| somministrazione di  |condizionata dall'emergenza sanitaria e stili di vita e del = dell Cantini
Nutrizionale| alimenti e nelle mense |conseguentemente rimodulata a supporto del benessere sociale promoulone ella
contact tracing, dello screening della popolazione Sl
e dell'effettuazione di tamponi.
Potenziamento dei servizi di segretariato sociale,
. |dei servizi per la presa in carico e degli interventi
RDC - Fondo poverta Pl 2 o iy .
9 | sa (PON Awviso 1 e Avviso 3) Z?C'a!' ”V,Olh alle fgmlglle beneficiarie del reddltq Programma Reddito di | Inclusione sociale e N Rossella
- : - A. Rafforzamento dei ! CIttadlnanzva. & SED [EEEe G !I cittadinanza lotta alla poverta Poverta Benedetti €86.000
g 31/01/2021 il progetto per richiedere il
servizi sociali finanziamento sul Fondo PAIS 2020/2022 (€
171.282)
N RDC - Fondo poverta
Emarg!naZ]on (PON Avviso 1 e Awviso 3) q . A T q . Programma Reddito di | Inclusione sociale e N Rossella
95 | SA e eagiljli'glo - @ Brorrrm e crnrel Promozione di accordi di collaborazione in rete e — lotta alla poverta Poverta Benedetti
di collaborazione in rete
Emarginazion Reddito di cittadinanza - |7otenziamento dei servizi di segretariato sociale, Fom 1T 3 _
96 | sA e e disagio ~ quota servizi - LEP 1 - del_se_rv_m per la presa in carico e d_egll interventi Progra_mmg Reddito di | Inclusione SOC|aIge Poverta Rossella_ £566.927
adulti sy g sociali rivolti alle famiglie beneficiarie del reddito cittadinanza lotta alla poverta Benedetti )

di cittadinanza
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Emarginazion

Reddito di cittadinanza -

o S Intervento di sostegno e supporto per l'inclusione| Programma Reddito di | Inclusione sociale e N Rossella
97 | SA | e ea?jlusliiglo - qrnotteanf::gzel -slélrz\:z% " |sociale cittadinanza lotta alla poverta Poverta | gonedetti €150.000
Emarginazion Reddito di ci_tt_adinanza - o _ _
98 | sa eleldisagio quota servizi - LEP 3 - Rafforzamento dellsegretariatolsociale Programma Reddito di | Inclusione somale\e Poverta Rossella_
adulti _Informanonel ?{dc cittadinanza lotta alla poverta Benedetti
orientamento a
E - Azioni di Accreditamento dei I{nplemgntazmne giella . procgdura -, e Agglorqamen_tg dei Aggiornamento dei
marginazion | oo oo e Iaccre_cl'ltamento qel servizi di _assistenza|  percorsi relativi alle e o e Aol
99 | SA e e disagio Socio- e 2 domiciliare erogati da operatore individuale aree della non eesrenEs (el ¢ e
adulti A S famgiliari (assistenti ~ familiari)  gia  accreditati,  in| autosufficienza e della &)
collaborazione con i SUA dei Comuni consorziati. disabilita
Avviso di manifestazione di interesse per
Appartamenti per strutture residenziale, di seconda accoglienza, a S O s
Azionidi ||'autonomia per giovani e |bassa intensita assistenziale con la finalita di relativiallg e e Rafforzamento e
100 | sA PGHEG] sistema adolescentiai sensi promuovere |'autonomia di adolescenti ormai alle famiglia, della qualificazione Andrea
Socio- dell'art. 22, comma 1, |[soglie della maggiore eta o di giovani adulti enitoriali,t‘aedei dell'offerta di servizi e Francalanci
assistenziale| lettera b), L n. 41/2005, e |generalmente accolti in precedenza presso altre g PR prestazioni
ss.mm.ii. (Allegato B) |tipologie di servizi residenziali per minorenni o in Dot
uscita dai percorsi di affido familiare
Realizzazione di attivita a sostegno della T
Azioni di promozione e dello sviluppo della cultura e allg o I Raffolr%amentoe
q . sistema . dell'affido familiare nell'ambito di uno specifico e ualificazione Cristina
il || = Ciovany Socio- centioltidi centro di zona gestito tramite appaltopal cui fam'g!'é;! QEIIS A dell'gfferta di servizi e Bandini CLEEY €0 CLREY
assistenziale interno opera uno staff composto da assistente SRR E) @ ¢ prestazioni
sociale, psicologo ed educatore. minori
Presentazione di una proposta progettuale
. .. |(condivisa con le altre Societa dela Salute
.. . | Rafforzamento dei servizi Do A 5 . .
A?'?n' di sociali e prevenzione del 2elll{-\Z|etnda‘ U|SL Ftlorenhrjatﬁ l;lordd (t)vest) Implementazione e Agglomqn;gnto dei Cristi
102 | SA Famiglie S'SS ema fenomeno dei burn out |/'na'izzata a implementare un attivita di sostegno aggiornamento di percorsidicurae PNRR ristina
ocio- N - .- |e supervisione degli operatori sociali e garantire . 5 assistenza (modelli di Bandini
; o tra gli operatori sociali - 5 i e o percorsi multi-area
assistenziale elevati standard di qualita dei servizi, secondo le care)
indicazioni del Piano sociale nazionale (cap. 2,
scheda LEPS 2.7.2).
La gestione dei servizi sociali nella fase
emergenziale ha drasticamente imposto la
revisione dei modelli organizzativi e la
rimodulazione degli interventi e dei servizi stessi.
La diversa operativita ha fatto acquisire
strumenti e competenze che hanno rivelato una
potenzialita inaspettata rispetto agli strumenti
Azioni di Rimodulazione cIasfsnuA .de‘lla\ prof95§|qne. . Laﬁwnta dei | . Aggiornamento dei
. sistema dell'attivita del servizio |P'® GHENEY © SER [VER [ GIER SEd np IS O percorsi di cura e Cristina
103 | SA | Multiutenza Socio- sociale territoriale della workln_g totale nella prima fa§e Qella pangjgmlg, CEERIENIEND di assistenza (modelli di Bandini
erdEnpiHE Societa della Salute per poi passare a una modalita mista di attivita in|  percorsi multi-area care)
presenza e da remoto. La sfida accolta dalla
Societa della Salute é stata quella di ridefinire gli
ambiti di attivita da svolgere nelle modalita
previste, ponendo la massima attenzione ai
bisogni del cittadino relativamente all'accesso,
all'ascolto, all'accoglienza e alla “cura sociale” per
le famiglie e le persone sole e la comunita,
malgrado il distanziamento sociale
Indizione di un gara di appalto: Strutture di
accoglienza diurna o notturna, tese a soddisfare
bisogni primari di vita delle persone che versano
Strutture residenziali di |in gravi condizioni di disagio economico, familiare S @ e
Azioni di pronta accoglienza per |e sociale in stretto collegamento con i servizi reIativiaIIFe) . 1 Rafforzamento e
104 | sA | Multiutenza sistema donne/ madri con figli e |territoriali 2 tipologie di utenza: 1)Donne sole e/ famiglia, della qualificazione Andrea
Socio- notturna uomini -art. 21,(o con figli che in situazione di emergenza itori I!t' dei dell'offerta di servizi e Francalanci
assistenziale| comma 1, lettera g), L n. |necessitano di un luogo protetto dove possono BAMEAEIRE) @ CE prestazioni
41/2005 essere soddisfatti bisogni primari di cura e minori
accoglienza riferibili ad un livello assistenziale
basso . 2)Uomini soli senza dimora in situazioni di
poverta estrema
Predisposizione e pubblicazione di un avviso di
manifestazione di interesse per comunita di tipo
Azioni di Strutturelresidenzlall|pen 22?;222?0;?mzireslzolrftz‘r‘:ﬁgl aggsrtafr:ﬁ;é%ie Idel pepviziclprestazion] Rafforzamento e
Emarginazion q donne sole o per madri R A ol A . 5 .| relativi alle aree della e
105 | sA e e disagio sistema con figli ai sensi dell'art. accogllen_za a bassa intensita _asmst_enmale, in cui famiglia, della Iquallﬁcaz_lone_ _ Andrea _
adulti Socio- 22, comma 1, lettera a), L sono ospitati fino ad un massimo di otto soggetti genitoriali'tia B ek dell'offerta di servizi e Francalanci
assistenziale nl 41/2005 Ie - iiy *Imaggiori di eta, per i quali la permanenza nel o prestazioni
. . . " |nucleo familiare sia temporaneamente o
permanentemente impossibile o contrastante
con il percorso individuale
Indizione di un gara di appalto relativa a Casa di
accoglienza e gruppo appartamento, con
Strutture residenziali per ;ynzlloqe dgsstlstenFlgle ed, [ej%t;caﬁ\‘/a r|¥olt;i 7 Servizi tazioni
Azioni di donne sole o per madri po odglg ! uﬁerat °’?"Eh'“ fhcoltd, ge;lan T ?FYIZ‘I e”pres azéow Rafforzamento e
- sistema con figliai sensi dell'art. © (eI (00 W31 T, GlS necessntaqo fiela e ahvu:: OEEICEIR qualificazione Andrea
w3 | Famiglie Socio- 21, comma 1, lettera f), e di appoggio _nel p_erl_odp della gr§V|danza g/_o fa_mlg_lla_, (.iE”a . dell'offerta di servizi e Francalanci
assistenziale delia legge n ,41/2005 ,e dyr_ante‘l primi anni .d'.V'.ta de_I ﬁg_llo e padri n gemtorl_allta_ e dei prestazioni
= mr'n i ’ = |difficolta con i propri figli. I minori sono accolti minori
B sulla base di provvedimento e/o intervento
disposto dall’autorita giudiziaria, o dai servizi
sociali del comune competente.
Strutture residenziali . -
Azioni di |socio-educativi per minori [Predisposizione e pubblicazione di un awviso di rig;:z';@fiz%zn; Rafforzamento e
107 | sa FemiiEie sistema di tipo familiare ai sensi |manifestazione di interesse per la costiuzione di o IR qualificazione Andrea
Socio- dell'art. 21, comma 1, |due albi: Copmunita familiare e Comunita a it 'I!t' dei dell'offerta di servizi e Francalanci
assistenziale| lettera g), L n. 41/2005, e |dimensione familiare gent ?:i?ul)rai & dei prestazioni
ss.mm.ii.
Assistenza diurna in strutture
socio-abilitative/riabilitative e di sollievo alla - I
Centrie | Centri diurni per persone |famiglia. | centri diurni ubicati nella zona e rzar;:zlglgr:fézzé‘;“; Raffolr.zﬁamgn;oe Sabrin
108 | SA Minori attivita anziane non utilizzati dal servizio sociale territoriale sono: - Jualificazione aprina €11.000
diurne autosufficienti Centro diurno "Sereninsieme" - Centro diurno| "°" autosgfﬁc.lgn\zae dell'offerta d.' seriizie EDea
h N nAli della disabilita prestazioni
Amaducci” - Centro diurno "Olinto Fedi" - Centro
diurno "Villa Magli"
Convenzione tra Societa della Salute e Comune di
reerimeo ¢ pasems Lastra a Signa per la gestione degli inserimenti di B e
Centrie anziane autosufficienti |PErSONe anziane _autosufficienti con|  Servizi e prestazioni Rafforzamento e .
- e - A blematiche abitative all'interno di| relativi alle aree della ualificazione Sabrina
109 | SA Anziani attivita presso il Centro sociale pro B " q o .q a - COoVID €29.500
e i residenziale di Lastra a |2Ppartamenti all'interno del Centro sociale| non autosufficienza e | dell'offerta di servizi e Enea

Signa

residenziale di Lastra a Signa con problematiche
abitative e sociali ( situazioni di fragilita -
deliberazione dell'Assemblea dei Soci n. 8/2018)

della disabilita

prestazioni
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Sostegno alla realizzazione di corsi di pratica
sportiva e all'organizzazione di squadre di calcio e
di basket per 60 ragazzi con varie disabilita da
parte dell'Associazione spirtiva di promozione

Servizi e prestazioni

Rafforzamento e

Centrie sociale "IV Tempo". Il sostegno & stato e e
110 | SA |  Anziani attivita Progetto "IV Tempo" | confermato fino al 30 giugno 2022 nelle more| 'afvialeareedella )  qualificazione Laura Zecchi|  €35.000 €0 €35.000
diurne dell'awio di un percorso di co-progettazione nondaLIJIto;y ;.'Ie,n\za cljceliofenslcisenviziic
connesso all'attuazione del percorso di presa in BlR elsElie RIcstazich)
carico delle persone con disabilita basato sui
principi del "progetto di vita" e "budget di
salute".
Ripresa delle attivita di socializzazione per
G Spazidi;irni_lp?‘rAper_sor)el z_erso_ne ar!z{_?r:je_fragili t;y?'llf/elr _pdr_esso glih_sp"azi Sler;iz_ie”prestazciio“i Raffolr_zﬁame_ntoe
AT .o |anziane fragili ("Anziani al |diurni previsti dai proge ai dire vecchio" a| relativi alle aree della qualificazione Sl
111 | sA Disabili Ztig‘::: centro" e "Mai dire Sesto Fiorentino e "Anziani al Centro" a Scandicci,| non autosufficienza e | dell'offerta di servizi e Sandra Sticci)  €83.000
vecchio") dopo la sospensione imposta dalla situazione di della disabilita prestazioni
emergenza sanitaria.
Il progetto si propone l'organizzazione di attivita
estive rivolte ad anziani residenti nei Comuni di
Sesto Fiorentino e Calenzano durante il periodo|Programma di interventi
o Integrazione . . luglio - agosto. Le attivita consistono in gite da| volti all'inclusione e Inclusione sociale e Andrea
12| sA anziany sociale Centri vacanza estivi sv%ylgersi nell'arco temporale di una gigornata assistenza alle fasce lotta alla poverta Francalanci €19.500 €0 €19.500
secondo un programma predefinito oppure in un|deboli della popolazione
soggiorno quotidiano presso I'immobile Regina
Margherita sito alle Croci di Calenzano.
Il centro di ascolto & un servizio affidato con
convenzione all'Associazione "Anziani di Sesto
Centro di ascolto per |Fiorentino" e prevede un'attivita di sportello di|Programma di interventi
13| sa PGHEG] Integrazione cittadini in stato di supporto a varie fasce della popolazione. Nel| voltiall'inclusione e Inclusione sociale e Andrea €26.500 €0 £26.500
sociale svantaggio (Sesto 2021 si sono rivolte allo sportello 100 persone e| assistenza alle fasce lotta alla poverta Francalanci : :
Fiorentino) sono stati registrati 500 contatti. La convenzione €|deboli della popolazione
stata stipulata per I'annualita 2022, con possibilita
di rinnovo per una ulteriore annualita.
Predisposizione e pubblicazione di un avviso di
co-progettazione ai sensi degli artt. 55 e 56 del
decreto legislativo n. 117/2017 ("Codice del Terzo
o Azioni di §ettore") ﬁnalilzzato a valutare .Ia‘ procedura. piu Programma di interventi
14 | sa Emars!naZ]on sistema | {o-abitati jdopealbey It';fﬁdamentt;tdetl_is(eljmg: convenuo)ne volti all'inclusione e Inclusione sociale e | Poverta-| Andrea
€ ead'jﬁ_iglo _Socio-_ mergenza socio-abitativa ErO:azli;gggdei unc:Ig)JOﬁZe?\?izio gmvgﬁ:;?:gsgetg assi_stenza alle fasge lotta alla poverta Abitare | Francalanci
assistenziale di di B el o Ao g 2. |deboli della popolazione
i diverse fasce di eta singoli o in nuclei familiari
in situazione di disagio socio-abitativo e socio-
economico con un progetto di reinserimento
sociale finalizzato alla loro autonomia
— . H . . |Convenzione con la Fondazione Caritas per il|Programma diinterventi
115 | sa Er:zrg::aagzilgn Integrgzione a(észgloi::zglgfrreosgsne)tgrgle superamento _del campo rom d! Sesto Fiorgntino vol_t'i all'inclusione e Inclusione socialge Andrea _ €40.000 €0 €40.000
adulti sociale e e gestione di vari progetti di autonomia con| assistenza alle fasce lotta alla poverta Francalanci : .
Caritas per nuclei familiari usciti dal campo rom |deboli della popolazione
Presentazione di una proposta progettuale
finalizzata a rafforzare I'attale offerta di assistenza
alloggiativa temporanea in appartamenti destinati| Programma di interventi
Integrazione A a singoli o a piccoli gruppi di individui, ovvero a| volti all'inclusione e Inclusione sociale e Andrea
116 | sA sociale Housing first - PNRR nuclei familiari in difficolta estrema che non| assistenza alle fasce lotta alla poverta PNRR Francalanci
possono immediatamente accedere all'edilizia|deboli della popolazione
residenziale pubblica e che necessitino di una
presa in carico continuativa.
Presentazione di una proposta progettuale
articolata in tre distinte azioni finalizzate a
migliorare  l'implementazione del modello Servizi e prestazioni R @
Integrazione Percorsi di autonomia per |regionale di presa in carico della persona con b it e celll qualificazione Aodliee
117 | SA Immigrati 3 persone con disabilita - |disabilita, a incrementare |'offerta di Y 0 . L PNRR .
sociale TR [ ) Tk 6f meP @ i hremte non autosyfﬁcllngae dell'offerta d] servizi e Francalanci
noi" e a realizzare un progetto di formazione per della disabilita PIEStaziony
persone con disabilita nel settore delle
competenze digitali.
Integrazione Progetti di "Abitare RrogetldilabitarelsolidalejCasalDilettay gsmart Pr?/goqta'irgmiiglhls?;?\ginn Inclusione sociale e FoEiE)= Rossella
118 | SA | Multiutenza 5 R " Village Terza Soglia", la "Stanza solidale", "Fa la 5 5 Abitare - 5 €50.000
sociale solidale o T assistenza alle fasce lotta alla poverta PNRR Benedetti
g ’ deboli della popolazione
Affidamento di un servizio educativo e di
socializzazione a carattere diurno rivolto ad
alunni con disabilita nell'ambito del progetto
"Oltre la Scuola - Felicitta" . Sono stati attivati
- shortor ol 3 o, on SIS servicprstaont | afouamentoe »
AT ntegrazione o 5 i 0 o relativi alle aree della qualificazione ndrea
119 | sA Disabili sociale Progetto "Felicitta fx)r:s—r;t;;r;goé" 1‘) Zze.tlfégterlfpgoncﬁf}\slsgcsisa(;cif:éoﬂﬁ non autosufficienza e | dell'offerta di servizi e Francalanci €95.200 €0 €95.200
Tango delle Civilta" ; 3) Attivita di calcio "Una della disabilita RICEtaziont
squadra per tutti"con I'Associazione Calcio
Doccia ; 4) Laboratorio musicale con la Scuola di
Musica ; 5) Laboratorio di attivita motoria con la
Polisportiva "Associazionismo Sestese"
Emarginazion | . TR . . |Promozione dell'attivazione delle risorse Progra_mrrla di [hieventy . . L
120 | sA e e disagio ntegrazione Progetto Faz:_ll[tftorldl personali del cittadino vulnerabile attraverso la vol_t'l all'inclusione e Inclusione SOC|aIge Crlstl_na_
adulti sociale comunita figura del facilitatore di comunita assistenza alle fasce lotta alla poverta Bandini
deboli della popolazione
Percorso di avicinamento all'ambiente lavorativo
per un gruppo di 10 ragazzi con disabilita in eta
compresa fra 16 e 21 eventualmente etendibile
su proposta del servizio sociale. Il progetto si| Servizi e prestazioni Rafforzamento e
121 sa Minori Integrazione Progetto "In frigo veritas" realizza in locali in disponibilita della cooperativa| relativi alle aree della qualificazione Cristina €39.000 €0 £39.000
sociale Convoi appositamente predisposti per ospitare| non autosufficienza e | dell'offerta di servizi e Bandini . .
ragazzi con disabilita grave da inserire in un della disabilita prestazioni
percorso di produzione e assemblaggio di
magneti con l'utilizzo di presse manuali di facile
utilizzo
Sostegno alla realizzazionegi altgﬁl‘/ité terapeutiche Servizi e prestazioni Rl @
Emarginazion " in acqua per ragazzi con disabilita grave presso P Lo
122 | SA e e disagio Intiggia;l:ne Progetto "PITA" una piscina dedicata da parte dell'Associazione :]eolf‘tlavl:taglseufaf;'ceizr:izeallz dell'g?fil;?ac?jzilgen:/izie Laura Zecchi| € 14.000 €0 € 14.000
adulti sportiva di promozione sociale "Astrolabio". della disabilita e
L'attivita & prorogata per tutto il 2022. P
Progetto realizzato in collaborazione con il
Comune di Firenze e con altre zone della Toscana|Programma di interventi
123 | sa Giovani Integrazione Progetto "TEAMS" per facilitare il rapporto tra cittadini stranieri| voltiall'inclusione e Inclusione sociale e |Immigrazi| Rossella £33.000
sociale (extra Unione Europea) e il servizio sociale| assistenza alle fasce lotta alla poverta one Benedetti .

territoriale  per  garantire interventi  piu

appropriati ed efficaci

deboli della popolazione
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Progetto di supporto

Tutor extrascolastico di supporto agli studenti
delle scuole primarie e secondarie di primo grado
di Sesto Fiorentino; Progetto "Forza 4", rivolto a
minori con DSA scuole primarie, secondarie di 1°
grado e biennio secondarie di 2* grado; Progetto

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle

Aggiornamento dei

) " ) ! Al
124 | SA Minori Integrgzllone aIL!ntlegralzéo.nebﬁt?olastlca Working Progress rivolto a studenti di nazionalita aree della non p.e;COI'SI ?' ct&ra”(led‘ F Andrlea . €50.000 €0 € 50.000
sociale a unn‘;isgsgaiollecon rom, sinti per attivita integrative del percorso| autosufficienza e della assls enzca;r;r)lo elli di rancafanci
scolastico volte allo sviluppo dell'autonomia e disabilita
della crescita personale, cerando opportunita
formative attraverso una sperimentazione del
mondo del lavoro.
Protocollo con Casa Spa (ente gestore del
patrimonio ERP dell’area fiorentina) volto a|Programma diinterventi
125 | sa Immigrati Integrazione| Protocollo di gestione |creare una rete tra Casa Spa, i servizi sociali e gli| volti all'inclusione e Inclusione sociale e Abitare Rossella
sociale sociale con Casa Spa Uffici Casa dei Comuni finalizzato a favorire un| assistenza alle fasce lotta alla poverta Benedetti
rapporto di collaborazione anche ai fini di una|deboli della popolazione
maggiore attuazione di progetti di inclusione
Servizio di interpretariato e traduzione per|Programma diinterventi
126 | sa Disabili Integrgzione Servizi di mediazione |persone residenti nei f:omuni di Sesto Fiorentino volﬁ all'inclusione e Inclusione socialge Andrea . £3.000 €0 €3.000
sociale culturale e Calenzano - Convenzione con ARCI APS Firenze -| assistenza alle fasce lotta alla poverta Francalanci
scadenza 2022 deboli della popolazione
Attuazione delle convenzioni con le Associazioni
"Anziani Sesto", "Auser Sesto" (per Sesto
Fiorentino), "Auser Scandicci" e "Misericordia di
Emarginazion . Servjzi diAw‘eIfar_e leggero Lastlja. a §igna (per Scandicci) per I'e.rogazione di Ser\{iz‘i e prestazioni Raﬁotzgmgnto e
127 sa oo o Integrazione| e di socializzazione per |servizi di welfare leggero destinati a persone| relativialle aree della qualificazione Sandra Sticci| € 45.000
gio A A A e U8 S ] : o andra Sticci i
adult sociale persone anziane (Sgsto anziane _(accpn’]pagpamentg non |st|tuznor)a|e, non autosgf‘hc‘lnga e |dell'offerta d] servizi e
Fiorentino e Scandicci) |attivita di socializzazione) stipulate a conclusione della disabilita prestazioni
di percorsi di co-progettazione ai sensi degli artt.
55 e 56 del decreto legislativo n. 117/2017
("Codice del Twrzo Settore").
Gestione del progetto di accoglienza di
accoglienza e integrazione sociale di rifugiati e|Programma di interventi
— Integrazione| .. A richiedenti asilo finanziato dal Ministero| voltiall'inclusione e Inclusione sociale e Rossella
T || = anziani sociale SistemalaccogiianzalS Al dell'Interno e suo ampliamento per far fronte alle| assistenza alle fasce lotta alla poverta Benedetti SILO2ZES
eccezionali esigenze di accoglienza conseguenti|deboli della popolazione
alla crisi politica in atto in Afghanistan.
Sostegno alle capacita |Presentazione di una proposta progettuale| Servizi e prestazioni R
P A Moy Py A afforzamento e
o e gemtonalleprgygnmone finalizzata a rafforzare Ig attlylta del proggtto relahwgllg aree della valificazione Aades
129 | SA Anziani era della vulnerabilita delle |P.I.P.P.I. e quelle educative di gruppo previste famiglia, della ,q - L PNRR .
sociale famigli 5 - 0 o i o oo A dell'offerta di servizi e Francalanci
amiglie e dei bambini - |dall’attuale appalto del servizio di assistenza genitorialita e dei N
. A e prestazioni
educativa domiciliare. minori
Presentazione di una proposta progettuale
finalizzata a strutturare all'interno dell’attuale
centro di pronta accoglienza per le persone
indigenti servizi integrativi di prima necessita,
quali mensa, docce, e servizi piu specialistici| Programma di interventi
. . |Integrazione Aot AT finalizzati a un’integrazione sociale della persona,| volti all'inclusione e Inclusione sociale e Andrea
ED| & e sociale Stazioni di posta - PNRR quali orientamento al lavoro e a tutti i servizi| assistenza alle fasce lotta alla poverta AN Francalanci
sociosanitari, |'attivazione della posta, dello SPID,|deboli della popolazione
I’attivazione di tirocini e borse lavoro, servizi di
assistenza legale e di mediazione linguistica in
rete con tutti i servizi pubblici e privati presenti
sul territorio.
o N Istruttqua. e autorizzazione d_el ben.ef'luar]l d! Ser\{lz‘| e prestazioni R IETD @
o Integrazioni ,"-\ssegnlldl maternita e per|assegni AdlAmaternlta e per i nuclei fqm!llarl reIatlv@Ilg aree della qualificazione o
131 | SA Minori A i nuclei familiari numerosi [numerosi di competenza dell'INPS e trasmissione famiglia, della B . - Sandra Sticci €0 €0
al reddito 3 s e N 5 Fmch s q dell'offerta di servizi e
(INPS) pratiche all'lstituto ai fini dell'erogazione del genitorialita e dei o
N ; P prestazioni
relativo contributo minori
Programma di interventi
132 | sa | Multiutenza Integrazioni ) Con;ribut‘i per Erogaziolne di contributi economici a integrazione volﬁ all'inclusione e Inclusione sociale\e Sandra Sticci| € 104.800 €0 £104.800
al reddito integrazione al reddito |del reddito assistenza alle fasce lotta alla poverta
deboli della popolazione
Progetto di assistenza alla disabilita e alla non
autosufficienza finanziato da INPS Gestione
Dipendenti Pubblici (exINPDAP) e gestito in
collaborazione con gli Ambiti Territoriali Sociali
convenzionati con I'INPS. La Societa della Salute
Fiorentina Nord Ovest,convenzionata con INPS
dal 2012, fornisce i servizi previsti dal progetto
per i cittadini residenti nei comuni del suo
territorio: Calenzano, Campi Bisenzio, Lastra a
Signa, Scandicci, Sesto Fiorentino, Signa e Vaglia.| Servizi e prestazioni Rafforzamento e
. Integrazioni| Progetto "Home Care |ll progetto prevede la possibilita di accedere: | relativi alle aree della qualificazione .
133 | sA Famiglie al rgeddito Prerﬁium - HCP" (INPS) contriguﬁ economici, erogati direttamente da| non autosufficienza e | dell'offerta di servizi e Laura Zecchi| € 115.000 €0 €115.000
INPS, finalizzati a sostenere le famiglie nella spesa della disabilita prestazioni
per I'assunzione di un assistente familiare;
prestazioni sociali integrative fornite attraverso
I'organizzazione dei servizi della SdS come
assistenza domiciliare, assistenza educativa,
centri diurni, RSA, ausili e domotica.
L'affidamento del servizio scadra a Giugno 2022.
Sulla base delle indicazioni da parte di INPS si
provvedera ad individuare la modalita di
prosecuzione del servizio
EalEifazion Integrazioni | Sostegno economico alle rzg;:’ziljlgrsizzéot"‘Tlg Raflfglrizﬁirgzeig;%e
134 | SA e e disagio Al rgeddito far%\iglie ffidatarie Contributi alle famiglie affidatarie farnig]ia, della dell'cq)fferta i @ Sandra Sticci| € 304.766 €0 €304.766
adulti genitorialita e dei N
o prestazioni
minori
Interventi e
servizi
educativo- Servizi e prestazioni R RENIEI @
assistenziali PesfsEirs cERE Assistenza educativa domiciliare individuale,| relativi alle aree della R
135 | SA Disabili e peril e attivita educativa di gruppo e gestione degli famiglia, della dell'gfferta e Sandra Sticci| € 613.406
supporto incontri protetti in spazi neutri genitorialita e dei R
all'inserime minori plestezchy
nto
lavorativo
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Interventi e

servizi
e cativon Servizi e prestazioni Rafforzamento e
assistenziali T T Gestione delle convenzioni per inserimenti socio e a”E o I e
136 | SA Famiglie e peril e ——— terapeutici rivolti a persone adulte con disabilita e T e Y dell'gﬁerta “f i @ Sandra Sticci| € 167.344 €0 €167.344
supporto p ed erogazione dei relativi gettoni di presenza. d AT S
all'inserime ella disabilita prestazioni
nto
lavorativo
Interventi e
servizi
educativo- RA q
assistenziali | Misure di sostegno attivo |progettazione, attivazione e gestione attivita di Progrl'avmlrlrla dI' ISR el ial R m
137 | SA Famiglie e peril all'inserimento lavorativo |tirocinio e work experience in aziende del i ElENEEE @ (EMEEESEEEISE Poverta CEEHElE) € 130.000
3 s assistenza alle fasce lotta alla poverta Benedetti
supporto (Fondo Poverta) Territorio deboli della popolazione
all'inserime
nto
lavorativo
Interventi e
servizi
aesgiusi::;]i F_ealiz;azior;e di . Ialboratzt)_iri proped_eutici_ per Sler;I/_iz_ie”prestaz(iioTli Raffolr_zﬁame_ntoe
i cabili p " . -u|l'inserimento  socio-lavorativo per giovani con| relativi alle aree della qualificazione ;
138 | sA Disabili sjpppegrﬂo Progetto “Tempi Moderni disabilita. Il progetto & prorogato per il primo| non autosyfﬁc_ie_n}a e |dell'offerta d_i se_rvizi e Laura Zecchi|  €35.000 €0 €35.000
all'inserime semestre 2022 della disabilita prestazioni
nto
lavorativo
Interventi e
servizi
educativo- Servizio di supporto in orario scolastico per la| Aggiornamento dei Aggi o
Emarginazion | assistenziali | Supporto all’inserimento |formazione e il lavoro ad alunni con disabilita per| percorsi relativi alle gglornqn;gn 0 del And
139 | SA e e disagio e peril lavorativo di studenti |le scuole secondarie di secondo grado del aree della non percorsi 'Clga”fed F n rlea q €17.325 €0 €17.325
adulti supporto |disabili (Progetto "A.A.A.")|Comune di Sesto Fiorentino ("Progetto AAA| autosufficienza e della assistenza (modelli di rancaianci
all'inserime Azioni di alternanza attiva") disabilita care)
nto
lavorativo
Il servizio di assistenza domiciliare si configura
come un sistema di prestazioni programmate e
personalizzate sulle necessita della persona
beneficiaria, da svolgersi prevalentemente presso
il suo normale domicilio o la sua dimora abituale.
In particolare, I'assistenza domiciliare avviene con
interventi personalizzati e tiene conto delle
necessita espresse dai cittadini, dei bisogni
individuati e dei progetti  assistenziali
TR A_ssistenza domiciliare pers_onglizzati definiti _d?l sgrvizio so_ciale Servizi e prestazioni R @
volti a sociale (persone anziane, |territoriale, dalle Unita di  Valutazione b it e celll qualificazione Cristina
140 | SA Disabili cvertel adulte o di minore eta |Multidisciplinare per la non autosufficienza o la enEnsanern e | delidiahe o saviie Bandini €232.100 €232.100
domiciliarita che si trovino in disabilita (UVM e UVMD) e dall’Agenzia di della disabilita prestazioni
condizione di fragilita) |Continuita Ospedale Territorio (ACOT). Il servizio
é rivolto di norma a persone anziane, adulte o di
minore eta che si trovino in condizione di fragilita
o di non autosufficienza a causa di disabilita o
limitata autonomia fisica, forme di decadimento
cognitivo, patologie psichiatriche o forme di
esclusione sociale e la cui rete familiare di
riferimento & assente o necessita di interventi
integrativi al fine di poter assicurare i necessari
supporti assistenziali.
Interventi Rres_entazione .di una proposta pro_gettuale_ Servizi e prestazioni Rafforzamento e
voltia Autonomia degli anziani finalizzata a incrementare la dotazione  di relativi alle aree della qualificazione Andrea
&R | =R Cabil favorire la_|non autosufficienti - PNRR| Strutture alloesiauveytinalizzatefakconsentielas] non autosufficienza e | dell'offerta diservizie | "“RR | Francalanci
domiciliarita anziani il mantenimento di una vita autonoma e PR s
omiciliarita indipendente. della disabilita prestazioni
Interventi | Erogazione dei contributi [Formulazione e predisposizione delle graduatorie| Servizi e prestazioni Rafforzamento e
- volti a per l'abbattimento delle |dei beneficiari dei contributi per |'abbattimento| relativi alle aree della qualificazione -
g2y A anziani favorire la |barriere architettoniche in|delle barriere architettoniche in abitazioni private| non autosufficienza e | dell'offerta di servizi e SandiaSticelReR0 001
domiciliarita abitazioni private a valere su fondi statali e regionali della disabilita prestazioni
Progetto finanziato a valere sul Fondo non
autosufficienza 2019-2021, di cui alle DGR n.
814/2020 e n. 1178/2020, denominato
“Indipendenza e Autonomia - InAut” che ha
I'obiettivo di sostenere Iattivazione di progetti
Interventi !n;cfg.r;ti,lper;onalizzaﬁ i ﬁnalizlzlat'i alle necessita Servizi e prestazioni Rafforzamento e
A Wi individuali che consentano alla persona con o b .
13| SA | Anziani | el e e (rya; | disabilits di condurre una vita in condizioni di [T dree aela | dualicatione, | psey | 0@ | €100.000 €0 €100.000
domiciliarita autonomia, al pari degli altri cittadini, attraverso della disabilita SR
misure di sostegno che favoriscano la sua crescita
e il miglioramento della propria autonomia,
finalizzata prioritariamente a specifici percorsi di
studio, di formazione e di inserimento lavorativo,
nonché per le funzioni genitoriali e della vita
domestica e di relazione
Presentazione di una proposta progettuale
finalizzata a incrementare i servizi di assistenza
Interventi R ) ek domicliare attivabili a seguito di dimissioni| Servizi e prestazioni Rafforzamento e
14| sa Disabili volﬁa sociali a sostegno della qspedaliere in aggiunta a quglli‘ﬁnqnziaﬁ‘con Ig relativi alle aree della qualiﬁcaz_ione‘ ) PNRR Andrea .
favorire la domiciliarita . PNRR _|Tisorse stanziate per le attivita di cui alla linea di| non autosufficienza e | dell'offerta di servizi e Francalanci
domiciliarita azione 1 del progetto "Domus Nostra" e a della disabilita prestazioni
garantime la continuita anche dopo la sua
conclusione.
Gestione del servizio di teleassistenza e di azioni
5 di sostegno alle persone anziane sole con . -
145 | sa Disabili In\t/zme:u Servizio di telesoccorso e fjiyu22|oni‘ diladisag]o st;;iale resi(;entti n'e;! Con;gni rzgg:/zilfllzr;rsézzéoewa R:f::lrizir:;gaoee Sandra Sticci £7.000 €0 £7.000
isabill favorire la teleassistenza ;'ﬁd atmpl isenzio, (ljgna e sesto ﬁloren TIO non autosufficienza e | dell'offerta di servizi e andra sticcl . :
domiciliarita amodato ~ con —procedura ~comparativa alla della disabilita prestazioni

Misericordia di Campi Bisenzio e di Sesto
Fiorentino
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Sperimentazione, a conclusione di un percorso
partecipativo con gli organismi di partecipazione
(comitato e consulta) promosso dalla Societa
della Salute (con la collaborazione di Federsanita
Anci Toscana e Laboratorio Arco) secondo il
modello introdotto con la legge regionale n.
75/2017, di un intervento consistente: \-
nell'organizzazione di uno spazio di informazione

P —. e promozione c_he preveda in prima battuta la Azionildilpromozione S_viluppo (i_egli
A Progetto "Cantieri della realizzazione di una newsletter contenente il ellviva. oF e interventi di -
146 | SA Anziani I e notizie sugli eventi accessibili organizzati nel st'ilidivi’ta e prevenzione e di e
- territorio e una serie di approfondimenti e e promozione della
informazioni utili che hanno a che fare con il salute
mondo della disabilita, e successivamente spazi
digitali e fisici di discussione, incontro e
progettazione  partecipativa; \- nella
realizzazione all'interno di un punto vendita degli
adeguamenti necessari ad aumentarne
accessibilita e fruibilita con Iobiettivo di
permettere a tutti di poter fare la spesa con il
maggior livello di autonomia possibile.
Il SEUS & un servizio di pronto intervento sociale
attivo 24h/24 e 365 giorni all’anno e volto a
garantire una risposta tempestiva alle persone
che versano in una situazione di particolare
gravita ed emergenza, realizzare una prima
lettura del bisogno rilevato nella situazione di
emergenza e attivare gli interventi indifferibili e P 5
. T i i i izi| Programma di interventi overtas
Pronto Gestione territoriale del urgbebr;.t'l( G (R {ED |n.te|.gratit g serwzl: Iti all'inclusi o ial Immigrazi
147 | SA Anziani intervento Servizio di Emergenza pul 'f'. e agenzie lterrltorllf Ib a Fa"ers"d II vopa inc lflsu)fne e TC#S'DHe soclale e one- |Laura Zecchi € 62.000 €0 €62.000
o i Urgenza Sociale (SEUS) S/omvo gimento e la collaborazione el| assistenza alle fasce otta alla poverta Violenza
olontariato, del Terzo Settore e dei Centri|deboli della popolazione di
Antiviolenza, in una logica di lavoro di equipe HECHEC
interdisciplinare. Nel 2022 il servizio sara
finanziato con risorse specifiche previste dal
Fondo Poverta e dall'Avviso pubblico n. 1/2021
PrinS (Progetti di Intervento Sociale) a valere sul
PON Inclusione FSE 2014-2020, risorse REACT-EU
Inclusione.
Strutture strutt itari gtrutrt‘yre Zonacf'ic?trentina n;)rcittOvestA:S.Marﬁno, Progl;:imma dli ir]terventi N .
q e rutture comunitarie . chiara - Caritras e strutture Associazione| voltiall'inclusione e nclusione sociale e Sl
148 | SA | Multiutenza GTTIES pronta accoglienza noeOtras - Strutture esterne alla zona Slataper e| assistenza alle fasce lotta alla poverta Sandra Sticci | €305.000
residenziali s a R
altre a seconda delle necessita anche collegte al|deboli della popolazione
Servizio di emergenza Urgenza
Prima accoglienza, orientamento e pre-
. assessment della domanda e riorganizzazione . .
s . Ppter_mamentoe .. _|della suddetta attivita in linea con le previsioni| Implementazione e Agglornqmgnto dei el
149 | SA | Multiutenza BICENED qqahﬁcamope del SeIVIZIO | 4o piano zonale di Contrasto della poverta e con aggiornamento di (e di cura e C“S“F‘f".
sociale di Segretariato Sociale e A A N A S . : 5 assistenza (modelli di Bandini
B (e le linee guida Nazionali inerenti il modello di| percorsi multi-area care)
accesso e presa in carico dei cittadini a piu alto
rischio di poverta
Fornitura del servizio di assistenza educativa
scolastica finalizzata alla conquista
(ool e relstonle e, 5 semierestaion | Raforsamerto
150 | SA | Multiutenza CRIEICL '§5|stenz§e WEE) [0C7 rispetto del Piano Educativo Individualizzato ElE el Deres elElE yqual CEHENG Lara Guasti | € 2.465.000
supporto | l'integrazione scolastica (P.EL) di cui all'art. 12, comma 5, della legge n non autosuffi nzae dell'offerta di servizi e
104/1992, e ss.mm.ii., facente parte del Progetto della disabilita pIEStazicht
individuale di cui all’art.14 della legge n.
328/2000.
Attivita educative e di  |Realizzazione dei gruppi educativi per adolescenti rzlezar;:fililzr:rsézzé(;Tlg Rafforzamento e
q Servizi di | orientamento ai percorsi |"Terra in Vista" e di interventi per la prevenzione oy qualificazione .
151 | SA | Multiutenza supporto di formazione del drop out scolastico "L'approdo" nuova farnlg]lalf qells ! dell'offerta di servizi e Lara Guasti | €302.452
professionale apertura Scarabeo Scandicci genltor:‘li?‘:)tﬁ cloe! prestazioni
Servizi di Consulenza legale ggglsime:;zralfoggle deélten;zr\zﬂzunggl;letec?gg EnbreHiEntaZIonelS Ageg:tggrgsairzieglg?adeei Cristina
152 | SA Minori supporto stragiudizialge consulen_za_ §i inter_1de a_ttiv_ité di rich_igst_a_di pareri aggiorn_amen_to di as?istenza (modelli di Bandini €10.000 €0 €10.000
per acquisizione di nozioni stragiudiziali in campo|  percorsi multi-area
giuridico civile e penale) care)
Utenti di Sesto Fiorentino: affidamento diretto del
servizio di preparazione pasti alla societa "Q&S"
partecipata del Comune di Sesto Fiorentino con
distribuzione a domicilio tramite associazione Servizi e prestazioni Rafforzamento e
153 | sa Famiglie Servizi di |Distribuzione dei _pasti alle Auser(Se‘.sto con apposiga convenzione(Utenti d? relativi alle aree della Iqualiﬁcaz_ione‘ ) Sandra Sticci| € 32.500 €0 €32.500
supporto persone anziane Scandicci: affidamento diretto preparazione pasti| non autosufficienza e | dell'offerta di servizi e
alla cooperativa "CIR FOOD" che gestisce per il della disabilita prestazioni
comune di Scandicci la refezione scolastica con
distribuzione a domicilio tramite associazione
Auser Scandicci con apposita convenzione
Gestione del servizio di accompagnamento
sociale verso scuole, centri diurni e sedi di lavoro
attraverso convenzione con le Associazioni di Servizi e prestazioni PR REIEI @
Servizi di Patto territoriale per il volontariato del territorio. Avvio dilun percorso relativi alle aree della qualificazione
154 | SA | Multiutenza e g [ di co-programmazione e co-progettazione ai sensi en e e || delieiaie ah saiidie Sandra Sticci| € 945.000 €0 € 945.000
PP P degli artt. 55 e 56 del decreto legislativo n. della disabilita et
117/2017 ("Codice del Terzo Settore") per la P
definizione di nuovo modalita di gestione del
servizio.
Interventi educativi per prevenire An P
Servizio I'isltituzigflmali;zazi'one 50§tegn; allt? genitorialita rzg;:,zi':”graersézzéiwa Raﬁolr_zflgme'nto e
P A § " " vulnerabile erimentazioni di attivita integrata . ualificazione q
B3| anziani socialeld: RosStionRhl di equipe perpridurre I'allontanamento minogri da fa.m'g.l'a! giella n dell'gfferta di servizi e v Evesi Ee0000
supporto A e pra " genitorialita e dei Lo
contesti familiari fragili Prosecuzione del i) prestazioni
progetto
Il progetto prevede interventi di sostegno
Sostegno psicologico a psicologico ed educativo nei confronti di persone Servizi e prestazioni Rafforzamento e
Senizio famiglie con minori e famiglie con disaglo sociale o di persone con relativi alle aree della ualificazione Cristina
156 | SA Disabili sociale di disagbili (Progetto disabilita e ai loro familiari segnalate dal servizio e T e Y dell'gﬁerta “f i @ Bandini € 15.000 €0 €15.000
supporto "Mariposa") sociale professionale Il progetto & stato esteso a della disabilita prestazioni
favore dei cittadini di tutta la zona Fiorentina
Nord Ovest
s AR B SR Inserimento in strutture residenzialj per minori e Ser\{izli e prestazioni Rl D @
trutture ; - nuclei mamma bambino Interventi a tutela dei| relativi alle aree della b
157 | SA Famiglie comunitarie residenziali socio- minori in situazione di pregiudizio quando la famiglia, della qualificazione Lara Guasti | €2.602.293
g . | educative di tutela dei P! S Ao o= s A dell'offerta di servizi e U
residenziali famiglia non & in grado in via temporanea o genitorialita e dei

minori

stabile di far fronte ai loro bisogni

minori

prestazioni
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158

SA

Disabili

Strutture
comunitarie
residenziali

Emergenza socio-abitativa
(Scandicci e Sesto
Fiorentino)

Gestione di 4 alloggi in Via Parini a Sesto
Fiorentino concessi in comodato alla Societa della
Salute dal Comune per |'emergenza socio-
abitativa, di cui uno dedicato a persone in carico
ai servizi di Salute Mentale.

Convenzione per la gestione di 2
alloggi di proprieta della Fondazione Caritas
Onlus destinati all'emergenza socio-abitativa nel
Comune di Scandicci

Programma di interventi
volti all'inclusione e
assistenza alle fasce

deboli della popolazione

Inclusione sociale e
lotta alla poverta

Abitare

Sandra Sticci

€15.000

€0

€15.000

159

SA

Famiglie

Strutture
comunitarie
residenziali

Progetto "Dentro lo
Specchio"

Il progetto prevede l'accoglienza di donne con
bambini in un appartamento di proprieta del
Comune di Scandicci assegnato in comodato
d'uso alla Societa della Salute nell'ambito di un
percorso individuale volto al raggiungimento di
autonomia tale da permettere l'uscita dalla
struttura. Nel corso del 2022 il progetto sara
oggetto di alcune modifiche e di un nuovo
affidamento  per utilizzare |'appartamento
prevalentemente per donne in uscita da percorso
di violenza e in attesa dell'elaborazione di un
progetto volto aad individuare il percorso
specifico di uscita da una situazione di violenza.

Servizi e prestazioni
relativi alle aree della
famiglia, della
genitorialita e dei
minori

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

COVID -
Poverta -
Violenza
di genere

Laura Zecchi

SA

Emarginazion
e e disagio
adulti

Strutture
comunitarie
residenziali

Promozione di servizi per
il "Dopo di Noi" (legge n.
112/2016)

Attuazione e gestione del progetto di promozione
dei servizi per il "Dopo di Noi" e del "Durante di
noi". Nel corso dell'emergenza CoViD-19 le
attivita di sperimentazione dell'autonomia sono
state interrotte e il progetto si & concentrato sui
percorsi residenziali, anche per dare una risposta
all'emergenza sanitaria. Attualmente sono attivi
nella zona cinque appartamenti destinati al
"Dopo di Noi" e altre soluzioni alloggiative per
sperimentare il "Durante Noi". Nel corso del 2021
e stato possibile 1) implementazione delle
risposte per il "Dopo di Noi" e per il "Durante di
Noi", 2) Presentazione del nuovo progetto a
maggio 2021 con estensione del partenariato
attraverso un percorso di co-progettazione, 3)
Sperimentazione del "budget di salute" sul tema
del "Dopo di Noi", 4) Progettazione e sviluppo di
nuove soluzioni abitative, anche attraverso il
contributo statale di € 90.000 destinato alla
copertura di spese infrastrutturali su una
struttura messa a disposizione dal Comune di
Campi Bisenzio Nel corso del 2021 é avvenuta la
trasformazione della struttura "Casa Humanitas"
da appartamento del "Dopo di Noi" in Comunita
Alloggio Protetta (CAP) e firma della convenzione.
Nel corso del 2022 si prevede |'occupazione del
totale dei posti (10) anche in seguito alla
riqualificazione della CAP di via piave che verra
utilizzata come struttura del dopo di noi, fino alla
individuazione di una nuova CAP sul Territorio di
Sesto Fiorentino, gia individuata. Sono in fase di
studio il  éprogetto  di ristrutturazione
dell'immobile di Campi Bisenzio e |'appartamento
di una famiglia di soci della Fondazione Polis a
Sesto Fiorentino. Il gruppo dei partner verra
chiamato a partecipare alla riproposizione e
ampliamento del progetto entro marzo 2022 in
accordo con la programmazione regionale

Servizi e prestazioni

relativi alle aree della

non autosufficienza e
della disabilita

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

COVID -
Budget di
salute

Laura Zecchi

€410.000

€0

€410.000

161

SA

Famiglie

Strutture
comunitarie
residenziali

Riqualificazione
dell'offerta di servizi
residenziali per persone
con disabilita

Riqualificazione della Comunita Alloggio Protetta
(CAP) di Via Piave a Sesto Fiorentino. Gestione
della nuova convenzione con la Comunita
Alloggio Protetta (CAP) "Casa Humanitas" di
Scandicci per 10 posti.

Servizi e prestazioni

relativi alle aree della

non autosufficienza e
della disabilita

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

Cristina
Bandini

€401.400

162

SA

Disabili

Strutture
comunitarie
residenziali

Strutture residenziali per
persone anziane (RSA e
RA)

Attivita di verifica dei progetti individuali delle
persone anziane ospitate in strutture residenziali
con inserimento definitivo, anche al fine di
attivare eventuali strumenti di tutela, anche di
tipo giuridico (verifica della nomina di
Amministratore di Sostegno e raccordo con il
servizio sociale territoriale)

Servizi e prestazioni

relativi alle aree della

non autosufficienza e
della disabilita

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

Sabrina
Enea

€1.922.000

163

SA

Disabili

Strutture
comunitarie
residenziali

Strutture residenziali per
persone con disabilita
(CAP, RSD e RSA)

Compartecipazione alla spesa di ospitalita di
persone con disabilita in strutture residenziali
(quota sociale)

Servizi e prestazioni

relativi alle aree della

non autosufficienza e
della disabilita

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

Cristina
Bandini

€620.604

164

SA

Anziani

Strutture
semirieside
nziali

Centri diurni per minori

Gestione, monitoraaggio e verifica degli
inserimenti di minori in strutture semi-residenziali
e degli interventi a favore di minori in situazione
di pregiudizio lieve finalizzati a sostenere i
genitori a fronteggiare i bisogni educativi, di
crescita e di socializzazione. | centri diurni
ubicati nella zona e in quelle limintrofe e utilizzati
dal servizio sociale territoriale sono il Centro
diurno "La Zattera" (Coop. Macrame), il Centro
diurno "Michele Magone" (Melagrana), il Centro
diurno "Sant'Andrea in Percussina e Corelli"
(Fondazione Caritas onlus), il Centro diurno "Lo
Scarobocchio" (Abbaino) e il Centro diurno "Villa
Lorenzi".  Apertura nuovo centro Diurno Sesto
Fiorentino TOB

Servizi e prestazioni
relativi alle aree della
famiglia, della
genitorialita e dei
minori

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

Lara Guasti

€592.730

€0

€592.730

165

SA

Disabili

Azioni di
sistema
Socio-
assistenziale

Centri diurni per minori
ai sensi dell'art. 22,
comma 1, lettera c), della
legge n. 41/2005, e
ss.mm.ii.

Avviso di manifestazione di interesse per la
costiuzione di due albi (uno per le strutture
destinate a minori frequentanti la scuola primaria
e uno per le strutture destinate a minori
frequentanti la scuola secondaria di primo grado)
- rivolta a strutture semiresidenziali per minori
che, per contingenze familiari e sociali, hanno
bisogno di essere sostenuti nel processo di
socializzazione, allo scopo di prevenire o
contrastare esperienze di emarginazione o
devianza; fornisce supporto anche alla famiglia
del minore, sostenendola nello svolgimento dei
compiti educativi e di cura quotidiani

Servizi e prestazioni
relativi alle aree della
famiglia, della
genitorialita e dei
minori

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

Andrea
Francalanci
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La Conferenza Aziendale dei Sindaci ha approvato
(Deliberazione n.2/2021) uno schema di accordo
fra Azienda Usl TC e SdS per I'attuazione della

Azioni di normativa regionale sulla gestione diretta da T Aggiornamento dei
166 | s Minori sistema AS1 Accordo per la parte delle SdS, tenendo contro di quanto = piornamento di percorsi di cura e Andrea
Socio- Gestione Diretta SdS previsto dalla DGRT 269/2019 e dalla egrgcorsi e assistenza (modelli di Francalanci
Sanitario Deliberazione DG Asl TC n. 1748/2019 P care)
"Governance Territoriale nell’Azienda Usl Toscana
Centro — applicazione in via sperimentale della
DGRT 269/2019"
AN G | Gllicfin adalls aeliofiern el servei | residenall e| SCTUa € prestazoni | - Rafforzamento e
167 | SS Minori sgs;sir:_a modalita di risposta ai  [semiresidenziali di competenza sia sanitaria che sr:lljthe\”r:y:t:[:ee(éillllae dell'g:filrltlac?izilg::/izi 8 c(:;lézerﬁgﬁe
Sanitario bisogni nell'area della |socio-sanitaria relativi alla Salute Mentale Adulti et N
Salute Mentale della Toscana Centro per ogni Zona Distretto. p P
_
168J/R5S - Socio- cronicita in Salutep differenziati in strutture sociosanitarie (2R/18) salute mentale e delle dell'gfferta di servizi e Cardan?gne
o per l'accoglienza di persone in carico alla SMA . Bore
Sanitario Mentale dipendenze prestazioni
La SdS/ZD e l'azienda sanitaria in qualita di
responsabili dell'erogazione di prestazioni e
servizi per la non autosufficienza sono tenute a
garantire la correttezza, la completezza e la
coerenza dei relativi flussi informativi, con . .
Azioni di particolare  riferimento al RFC 115 (di Agrgclg:sr.]iarr:;:itv?:l?el Aggiornamento dei
169 | ss ~ sistema AS13 Griglia LEA Non  |responsabilita della Rete Sanitaria Territoriale) e @ Tem CEl fE percorsi di cura e Andrea
Socio- Autosufficienza al RFC 118 e STS24 (di responsabilita del o i ) B assistenza (modelli di Francalanci
Sanitario Dipartimento Servizi Sociali). A tal fine si intende disabilita care)
definire una procedura comune a tutte le SdS/zD
per l'alimentazione dei flussi e il raggiungimento
di una condizione di coerenza, correttezza e
coerenza dei flussi informativi della non
autosufficienza.
Azioni di RSN e oy Elaborazione di un documento di indirizzo Agrgclg:giarr:;rl]itlci’:lleel Aggiornamento dei
170 | ss ~ sistema P ir?carico m— sperimentale per la costruzione del percorso di paree el e percorsi di cura e Cecilia
Socio- disabili e autisticf\e adulte |Presa in carico delle persone disabili e autistiche Y assistenza (modelli di lombardi
Sanitario nella maggiore eta H care)
dipendenze
Commissione  Multidisciplinare  di  Vigilanza Sviluppo degli
'I;Z;?;rhil AS15 Attivita di vigilanza e 2psegar:)tesaarl\ii::‘iselrr?:;tzegrrlza/?etlilsl s;gjlt;uri:og;atg Azioni di controllo, interventi di AGE
171 | SS - Socio- controllo sulle strutture allattivita di romozioné della ualitépe pdella vigilanza, sorveglianza e prevenzione e di CovID Guidotti
o sociosanitarie N p i \a qualr verifica promozione della
Sanitario sicurezza. La Commissione & presieduta dal
A A o P salute
Direttore dei Servizi Sociali.
Azioni di As16 %ls?ginsct)zlrg{ecoce Azioni di sensibilizzazione e attivazione di PR Aggiornamento dei
172 | ss _ sistema | 41 limentazione e della |02rdinamento e collaborazione con MMG e PdF erggrsi relativi all'area | Percorsidicurae covip Stefano
Socio- g S e o al fine di implementare percorsi di diagnosi e P Al e e s assistenza (modelli di Lucarelli
Sanitario sinergie con PdF e MMG |Presa in carico precoce. care)
Alig /:auz?grl\sl Implementazione di sinergie con il Dipartimento ST €T
Azioni di q tegra Assistenza Infermieristica e Ostetrica (DAIO) e con| Azioni di promozione Viluppo ceg
5 interdipartimentale e |: "2 A A T AL R o interventi di
sistema ] S, il Dipartimento Servizi Sociali (DSS) ai fini di una| della salute, di corretti p H Stefano
173 | SS - Soci sociosanitarianel percorso q A H . e Tl prevenzione e di .
ocio- disturbi presa in carico integrata sociosanitaria nel stili di vita e del promozione della Lucarelli
Sanitario o A percorso disturbi dell'alimentazione e della benessere sociale
dell'alimentazione e della e salute
A nutrizione.
nutrizione
Sviluppo di progetti internazionali sull'ambito dei
servizi socio-assistenziali e socio-sanitari, con
particolare riferimento alla non autosufficienza, al
codice rosa, all’emergenza urgenza sociale e al
servizio civile, eventualmente anche con la
Azioni di AS2 Benchmarking collaborazione di comuni gemellati. Tale|Programma di interventi
174 | ss ~ sistema internazionale benchmarking sulle modalita organizzative e| voltiall'inclusione e Inclusione sociale e Rossella
Socio- sull'integrazione socio- |gestionali e su eventuali progetti specifici attivati| assistenza alle fasce lotta alla poverta Boldrini
Sanitario sanitaria permettera una riflessione e un approfondimento |deboli della popolazione
comune degli ambiti sopra elencati e la possibilita
di favorire I'innovazione. Inoltre creare contatti
potrebbe rappresentare la premessa per la
costruzione di  partnership per progetti
comunitari.
In attuazione della legge regionale 18/2020 e
Azioni di delle linee di indirizzo regionali (DGRT AR dL
e — AS3 Progetto 1452/2020), predisposizione di un “piano di| Implementazione e gSrcorsi dame e
175 | SS - Socio- Amministratore di intervento” aziendale in una pluralita di azioni da aggiornamento di assistenza (modell di e
Serfoers Sostegno implementare a livello territoriale, oltre alla| percorsi multi-area care)
collaborazione con la Regione per la promozione
di una legge regionale.
Azioni di Attuazione DGRT 838/2019 Progetto regionale del (sl . Aggiornamento dei
i izi iale i izi iale in emergenza, in coerenza alle MRHEHEIEHESE ercorsi di cura e Andrea
176 | ss _ 5|ste'ma AS4 Servizio Sociale in servizio socia genza, in ; aggiornamento di P e | covip .
Socio- Emergenza - SEUS previsioni del PNISS che individua il Pronto e m e assistenza (modelli di Francalanci
Sanitario Intervento Sociale come LEPS, nonché del PNRR P care)
Costituzione delle UVMT zonali, équipe multi
professionali di natura integrata socio-sanitaria di
Azioni di q::: E:elgo DgiRTinZS?v/ezr?tjlng ?isgltlz dz:IEf-Ifnallz'rI:ijnliee di?'\l seiotnamentolde] Aggiornamento dei
sistema assunialdiNallitazione Eoniizioni di vulnerabilita, fragilita o difgﬁcolté Retcorsiiglativialle ggrcorsi dicurae Andrea
1778555 - Socio- Multiprofessionale composta da assistentel so%iale educatoré aree della famiglia, della assistenza (modelli di Francalanci
o Tutelare zonale (UVMT) pos 4 genitorialita e dei
Sanitario professionale, PR care)
: A o minori
psicologo/neuropsichiatra/psichiatra
(professionisti  dell'area socio-sanitaria) e i
componenti della famiglia.
Azioni di leone[ta degli _ aspiranti aIIadq1|one e Agglorn.amen‘tq dei Aggiornamento dei
" determinata dal Tribunale competente in base ad| percorsi relativi alle i di And
178 | SS - SBEIE AS6 Percorso adozioni  |un percorso di valutazione congiunta di servizio|aree della famiglia, della FEREEEICIANRE ndrea
Socio- d ; " . ; o oo, S e assistenza (modelli di Francalanci
Serlieri sociale di area socio assistenziale e servizio genitorialita e dei
anitario N . . > P care)
psicologico di competenza aziendale. minori
Implementazione di modalita integrate di presa in
carico dell'adolescente, del giovane e dell'adulto
sulla base delle modalita previste dal protocollo
aziendale tra SMA, SMIA e SerD Lo scenario R
Azioni di AS7 Monitoraggio della |attuale richiede una particolare attenzione alle 8giorn. - Aggiornamento dei
A 8 - . S e P S percorsi relativi alle g . 9
sistema presa in carico nei difficolta dei servizi territoriali di rispondere sia percorsi di cura e Giuliano Pio
179 | SS - 5 o q ) o] g aree della salute ] s .| CovID
Socio- soggetti con doppia all'emergenza sanitaria sia, soprattutto, al assistenza (modelli di Casu
Ao ; . S " mentale e delle
Sanitario diagnosi (SM-SerD)) perdurare della stessa: si rende necessaria una care)

forte flessibilita nella riorganizzazione e
Rimodulazione dei servizi, sia con riferimento al
rispetto delle norme anti-contagio che che per
I'impatto sui professionisti dei servizi.

dipendenze
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180

SS

Azioni di
sistema
Socio-

Sanitario

AS8 Percorsi di
prevenzione e cura dei
disturbi
dell'alimentazione e della
nutrizione

Il Servizio é rivolto a pazienti sia minorenni che

maggiorenni con disturbi dell’alimentazione, che
rispondano ai criteri diagnostici di Anoressia
Nervosa, Bulimia Nervosa, Disturbo
dell’Alimentazione Incontrollato, ARFID e Disturbi
Alimentari NAS, secondo i sistemi classificatori
internazionali (DSM V). L'offerta terapeutica
prevede un intervento ambulatoriale di “secondo
livello” garantito da un gruppo multiprofessionale
costituito da psichiatri e neuropsichiatri infantili,
psicologi,  dietisti, logopedista,  educatori
professionali. | percorsi sono offerti in due sedi:
una ubicata a Firenze, all’ospedale Palagi, I'altra
ad Empoli alla Casa della Salute Sant'Andrea.
Per il 2022 si prevede un ampliamento del
servizio, oltre al pasto assistito, con l'attivazione
del programma di nutrizione enterale in regime
ambulatoriale intensivo. A tal fine entreranno a
far parte dell'équipe infermieri e 0SS Si
mantengono per il 2022 le riorganizzazioni
previste lo scorso anno per garantire il rispetto
delle norme anticontagio. Inoltre, con riferimento
all'attivita di ricovero sono in corso di attivazione
sinergie interaziendali di area vasta, con
particolare riferimento a collaborazioni con I'AOU
di Careggi.

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della salute
mentale e delle
dipendenze

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

coviD

Stefano
Lucarelli

181

SS

Azioni di
sistema
Socio-

Sanitario

AS9 Equipe di transizione

per il passaggio infanzia

adolescenza / eta adulta
Salute Mentale

Implementazione di modalita integrate di presa in
carico dell'adolescente e del giovane adulto sulla
base delle modalita previste dal protocollo
aziendale tra SMA e SMIA, con l'individuazione e
la sperimentazione di attivita condivise e
integrate fra UFSMIA e UFSMA. Al fine di facilitare
I'accessibilita garantire |'attivita possibilmente in
luoghi fortemente integrati con il territorio. Lo
scenario attuale richiede una particolare
attenzione alle difficolta dei servizi territoriali di
rispondere sia all'emergenza sanitaria sia,
soprattutto, al perdurare della stessa: si rende
necessaria  una  forte flessibilita  nella
riorganizzazione e rimodulazione dei servizi, sia
con riferimento al rispetto delle norme anti-
contagio che che per l'impatto sui professionisti
dei servizi.

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della salute
mentale e delle
dipendenze

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

CovID

Giuliano Pio
Casu

182

SS

Azioni di
sistema
Socio-

Sanitario

C3 UNITA' DI CRISI
SERVIZIO SOCIALE (UCSS)

Costituzione dell'Unita di Crisi del Servizio Sociale
(UCSS) al fine di sostenere e gestire le principali
criticita in regime di emergenza e urgenza con i
seguenti obiettivi: \- monitore le criticita
operative, organizzative e gestionali relative agli
interventi di servizio sociale professionale di
competenza dipartimentale \- definire e
aggiornare periodicamente le priorita in termini
di attivita del Dipartimento e, in caso di criticita
territoriali, ipotizzare cambiamenti
nell’'organizzazione del personale per garantire
le priorita \-verificare situazioni di emergenza su
cui prontamente intervenire attivando SEUS \-
svolgere compiti di supporto, interlocuzione e di
raccordo operativo con servizi sociali territoriali e
con le strutture

Emergenza CoVid 19 -
Aggiornamento percorsi

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

CovID

Rossella
Boldrini

183

SS

Sanitario

MAV 2.0 (Misure Anti-
Virus 2.0)

Implementazione delle azioni previste dall'Avviso
regionale approvato con il decreto dirigenziale
regionale n. 21750/2020 a valere sull'Asse B —
Inclusione sociale e lotta alla poverta del
Programma Operativo Regionale FSE 2014 — 2020
“Investimenti a favore della crescita e
dell’occupazione”. Si tratta dell'Azione 1
(Contributi  per il pagamento dell’affitto),
dell'Azione 2 (Sostegno alimentare) e dell'Azione
3 (Attivita socio-assistenziale/socio-educativa a
domicilio). La competenza delle Azioni 1 e 2 &
stata attribuita ai Comuni consorziati mentre
quella dell'Azione 3 é rimasta in capo alla Societa
della Salute ed & consistita nell'erogazione di
interventi di assistenza educativa domicliare a
favore di nuclei familiari in stato di difficolta e
necessitanti di sostegno, anche in relazione agli
"effetti sociali" della pandemia. Le attivita
previste dall'Avviso dovranno concludersi entro il
30 aprile 2022.

Emergenza CoVid 19 -
Aggiornamento servizi

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

COVID -
Poverta

Andrea
Francalanci

184

SS

Dipendenze
con
Sostanze

D1 Percorso sostanze
illegali

Diagnosi, valutazione multidisciplinare, presa in
carico e attivazione del percorso terapeutico
individuazlizzato  Rimodulazione delle attivita e
riorganizzazione degli spazi e delle modalita di
accesso tali da garantire l'applicazione delle
norme anticontagio. Implementazione dei
contatti telefonici con le persone in carico al fine
di garantire una relazione costante con i servizi.

Restano momentaneamente sospesi, a causa
dell'emergenza sanitaria Covid 19, i gruppi di auto
aiuto e di sostegno per familiari, anche in
collaborazione con le associazioni di volontariato,
che saranno riattivati in presenza non appena
possibile.

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della salute
mentale e delle
dipendenze

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

covib

Guido
Guidoni

185

SS

Dipendenze
con
Sostanze

D10 Serd in carcere

Diagnosi, valutazione multidisciplinare, presa in
carico. Gruppi di auto-aiuto e sostegno per
|'utente. Definizione del programma terapeutico
personalizzato, in collaborazione con i SerD di
competenza dell'utente. Grazie alla costituzione
della UFS dipartimentale "Dipendenze Carcere" &
stato  possibile un'azione pilu  strutturata
dell'attivita all'interno del carcere (5 istituti
penitenziari) con medici, psicologici e assistenti
sociali dedicati, con maggiore attivita di
prevenzione e maggiore capacita di garantire la
continuita assistenziale attraverso la relazione
con i SerD territoriali

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della salute
mentale e delle
dipendenze

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

covib

Antonella
Manfredi

€0

€31.828

€31.828
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186

SS

Dipendenze
con
Sostanze

D2 Percorso Alcool

Diagnosi, valutazione multidisciplinare, presa in
carico e attivazione del percorso terapeutico
individuazlizzato  Rimodulazione delle attivita e
riorganizzazione degli spazi e delle modalita di
accesso tali da garantire I'applicazione delle
norme anticontagio. Implementazione dei
contatti telefonici con le persone in carico al fine
di garantire una relazione costante con i servizi.

Restano momentaneamente sospesi, a causa
dell'emergenza sanitaria Covid 19, i gruppi di auto
aiuto e di sostegno per familiari, anche in
collaborazione con le associazioni di volontariato,
che saranno riattivati in presenza non appena
possibile.

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della salute
mentale e delle
dipendenze

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

coviD

Guido
Guidoni

187

SS

Dipendenze
con
Sostanze

D3 Percorso Fumo

Organizzazione e gestione del Centro Antifumo
Rimodulazione delle attivita e riorganizzazione
degli spazi e delle modalita di accesso tali da
garantire |'applicazione delle norme anticontagio.
Implementazione dei contatti telefonici con le
persone in carico al fine di garantire una relazione
costante con i  servizi. Restano
momentaneamente sospesi, a causa
dell'emergenza sanitaria Covid 19, i gruppi di auto
aiuto che saranno riattivati in presenza non
appena possibile.

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della salute
mentale e delle
dipendenze

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

coviD

Guido
Guidoni

188

SS

Dipendenze
con
Sostanze

D4 Servizi Residenziali
Dipendenze

L'inserimento in struttura residenziale viene
disposto dalla UF SerD con modalita e durata
basate sui bisogni della persona nell'ambito del
progetto personalizzato. | percorsi residenziali
attivabili sulla base della DGRT 513/2019 sono i
seguenti: accoglienza, terapeutico-riabilitativo,
specialistica, pedagocico- riabilitativo,disturbo da
gioco d'azzardo. Per effetto dell'emergenza
sanitaria Covid 19 viene garantita l'attuazione
della procedura specifica con riferimento ai nuovi
ingressi, al monitoraggio continuo ai fini della
valutazione infettivologica, alla gestione della vita
in struttura - anche predisponendo dei blocchi
separati - ed alla gestione di eventuali casi
positivi.

Servizi e prestazioni
relativi alle aree della
salute mentale e delle

dipendenze

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

CcoviD

Guido
Guidoni

€0

€130.783

€130.783

189

SS

Dipendenze
con
Sostanze

D5 Servizi Semi -
Residenziali Dipendenze

L'inserimento in struttura semi-residenziale viene
disposto dalla UF SerD con modalita e durata
basate sui bisogni della persona nell'ambito del
progetto personalizzato. | percorsi residenziali
attivabili sulla base della DGRT 513/2019 sono i
seguenti: accoglienza, terapeutico-riabilitativo,
specialistica, pedagocico- riabilitativo,disturbo da
gioco d'azzardo. Per effetto dell'emergenza
sanitaria Covid 19 viene garantita |'attuazione
della procedura specifica con riferimento ai nuovi
ingressi, al monitoraggio continuo ai fini della
valutazione infettivologica, alla gestione della vita
nel centro diurno ed alla gestione di eventuali
casi positivi.

Servizi e prestazioni
relativi alle aree della
salute mentale e delle

dipendenze

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

covib

Guido
Guidoni

€0

€40.871

€40.871

190

SS

Dipendenze
con
Sostanze

D6 Visite domiciliari e
somministrazione a
domicilio della terapia
farmacologica

Il personale medico e infermieristico effettua
prestazioni domiciliari nell'ipotesi in cui il
paziente non possa recarsi al servizio al fine di
garantire la continuita assistenziale. Per effetto
dell'emergenza sanitaria Covid 19, la continuita
assistenziale per le persone in carico in
condizione di isolamento fiduciario o con
sintomatologia e garantita attraverso
I'applicazione della specifica procedura.

Servizi e prestazioni
relativi alle aree della
salute mentale e delle

dipendenze

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

CcoviD

Guido
Guidoni

€0

€0

191

SS

Dipendenze
con
Sostanze

D7 Inserimenti lavorativi
socio terapeutici
Dipendenze

Lo sviluppo dei progetti di reinserimento
terapeutico lavorativo, di accompagnamento al
lavoro e di promozione dell'autonomia anche
attraverso interventi di carattere economico e
reso complicato dall'emergenza sanitaria Covid
19. L'obiettivo diventa quindi,
momentaneamente, quello di mantenere il piu
possibile attivi i progetti in essere, attraverso
un'azione di riconversione e revisione dei progetti
stessi, tali da garantire condizioni ambientali di
massima sicurezza con riferimento al Covid 19.

Servizi e prestazioni
relativi alle aree della
salute mentale e delle

dipendenze

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

CcoviD

Guido
Guidoni

€0

€6.385

€6.385

192

SS

Dipendenze
con
Sostanze

D8 Sviluppo del progetto
Abitare supportato
Dipendenze

Empoli, Firenze, Prato, Pistoia:
Consolidamento, ampliamento e gestione del
progetto "Abitare Supportato" con finanziamenti
regionali e SAS Per tutte le altre zone: Studio di
fattibilita per l'implementazione del progetto
"Abitare Supportato"

Servizi e prestazioni
relativi alle aree della
salute mentale e delle

dipendenze

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

covib

Guido
Guidoni

193

SS

Dipendenze
con
Sostanze

D9 Progetto operatore di
corridoio del Pronto
Soccorso

Progetto sperimentale operatore di corridoio nel
Pronto Soccorso degli ospedali di Santa Maria
Nuova e Mugello, rimodulato sulla base delle
norme anti-contagio. Studio di fattibilita della
implementazione in tutti i pronto soccorsi della
Toscana Centro, al fine di garantire la riduzione
del rischio e del danno alla fine dell'emergenza
sanitaria. con particolare attenzione modo ad
adolescenti in stato di ebrezza alcolica e coma
etilico, anche attraverso la formazione di nuovi
operatori.

Servizi e prestazioni
relativi alle aree della
salute mentale e delle

dipendenze

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

coviD

Guido
Guidoni

194

SS

Dipendenze
senza
Sostanze

D11 Gioco d'azzardo
patologico

Percorso Presa in carico GAP: Diagnosi,
valutazione multidisciplinare, presa in carico e
attivazione del percorso terapeutico
individualizzato, gruppi di auto aiuto e di
sostegno per familiari anche in collaborazione
con le associazioni di volontariato.
Rimodulazione delle attivita e riorganizzazione
degli spazi e delle modalita di accesso tali da
garantire  |'applicazione delle norme anti-
contagio. Implementazione dei contatti telefonici
con le persone in carico al fine di garantire una
relazione costante con i servizi. Restano
momentaneamente sospesi, a causa
dell'emergenza sanitaria Covid 19, i gruppi di auto
aiuto e di sostegno per familiari nonché gli eventi
organizzati sul territorio di prevenzione e
sensibilizzazione sul tema, che saranno riattivati
in presenza non appena possibile.

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della salute
mentale e delle
dipendenze

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

covib

Guido
Guidoni
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195

SS

Dipendenze
senza
Sostanze

D12 Azioni formative sulle
nuove dipendenze
comportamentali

Formazione degli operatori sulle nuove forme di
dipendenza comportamentali, quali ad esempio
internet addiction, sex addiction ecc

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della salute
mentale e delle
dipendenze

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

Guido
Guidoni

196

SS

Dipendenze
senza
Sostanze

D13 Progetto di
attuazione della
programmazione
regionale dell'attivita
2020 - 2021 per il
contrasto al gioco
d'azzardo

Attuazione del Progetto esecutivo aziendale
elaborato sulla base della DGRT n 1489 del
30/11/2020 "Legge 28 dicembre 2015 , n 208 e
Decreto Ministeriale della Salute del 26 ottobre-
Programmazione Regionale delle attivita 2020-
2021 per il contrasto al gioco d'azzardo.
Approvazione" Il progetto aziendale & composto
da 23 schede articolate, come prevede la
delibera, sui seguenti punti: \- Area degli
interventi di comunita (prevenzione e interventi
comunitari); \- Area della conoscenza e della
valutazione (conoscenza e valutazione); \- Area
del rafforzamento delle reti dei servizi pubblici e
privati e dei contesti istituzionali territoriali
(formazione di sistema); \- Area della
comunicazione e della promozione
(comunicazione e promozione); \- Area del
supporto  alla  programmazione  regionale
(supporto e assistenza tecnica);

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della salute
mentale e delle
dipendenze

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

Stile di
vita

Antonella
Manfredi

€0

€0

197

SS

Disabilita

Centri diurni per persone
con disabilita a gestione
diretta e privati
accreditati

Gestione, monitoraggio e verifica degli
inserimenti delle persone con disabilita presso i
sette centri diurni zonali, di cui sei a gestione
diretta ("Istrice” "La Palma" a Scandicci,
"Camporella" e "Gabbiano" a Sesto Fiorentino,
"Mosaico" a Campi Bisenzio e "Pendolino" a
Calenzano) e uno privato accreditato ("Il Faro" a
Scandicci), e in altri ubicati in zone limitrofe.

Servizi e prestazioni

relativi alle aree della

non autosufficienza e
della disabilita

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

Sandra Sticci

198

199

SS

Disabilita

Assistenza domiciliare
diretta per persone con
disabilita (FNA)

Fornitura di prestazioni di assistenza tutelare
programmate e personalizzate sulle necessita
della persona beneficiaria, da svolgersi
prevalentemente presso il suo normale domicilio
o la sua dimora abituale, tenendo conto del
Progetto di Vita predisposto dall'UVMD o dal
progetto di dimissione ospedaliera definito
dall’ACOT.

Servizi e prestazioni

relativi alle aree della

non autosufficienza e
della disabilita

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

Nicola
Marini

€350.000

€0

€350.000

200

SS

Disabilita

Contributi per assistenza
e cure familiari - Persone
con disabilita

Erogazione di contributi economici per servizi di
assistenza domiciliare indiretta o di cure familiari
a favore di persone con disabilita da parte di
assistenti personali contrattualizzati fino a 25 ore
settimanali o di caregiver familiari sulla base del
Progetto di Vita predisposto dall'lUVMD e
finanziato con le risorse del Fondo per la non
autosufficienza.

Servizi e prestazioni

relativi alle aree della

non autosufficienza e
della disabilita

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

Nicola
Marini

€200.000

€0

€200.000

201

SS

Disabilita

DSS 8_DIS4 Unita di
Valutazione
Multidimensionale
Disabilita (UVMD)

La DGRT 1449 prevede la costituzione delle
UVMD zonali ai fini della valutazione
multidimensionale della persona disabile e della
redazione del Progetto di Vita. La UVMD e
costituita da un nucleo fisso (medico ASC,
assistente sociale, amministrativo) e da ulteriori
professionisti in caso di declinazione UVMD
Minori (microéquipe UFSMIA, professionisti a
chiamata) o UVMD Adulti (Psichiatra, Psicologo,
Fisiatra, professionisti a chiamata)

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della non
autosufficienza e della
disabilita

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

Andrea
Francalanci

202

SS

Disabilita

DSS10_DIS6 Commissione

Ai fini del collocamento mirato previsto dalla la
legge 68/99 & istituita una commissione operante
presso ogni Azienda Usl, composta composta da
tre medici, di cui uno specialista in medicina
legale che assume le funzioni di presidente e uno
specialista in medicina del lavoro, e da un
operatore sociale che nella Asl TC & un'assistente
sociale

Servizi e prestazioni

relativi alle aree della

non autosufficienza e
della disabilita

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

Rossella
Boldrini

203

SS

Disabilita

DSS12_DIS8 Progetto
Carve Giver Esperto -
Disabilita

Progetto sperimentale "Care Giver Esperto"
disabilita, al fine di strutturare percorsi per il
supporto e I'empowerment dei care giver e delle
persone disabili e non autosufficienti

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della non
autosufficienza e della
disabilita

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

Rossella
Boldrini

204

SS

Disabilita

DSS4_DIS1 Sport,
Disabilita e Benessere
Mentale

L'esistenza di  numerose progettualita ed
esperienze diverse sul territorio delle SDS, nate
spesso da iniziative di associazioni di genitori o di
associazioni  sportive, sia  orientate alla
socializzazione ed inclusione che strutturate come
vere e proprie discipline sportive con
partecipazione alle Special Olimpics o alle
Paraolimpiadi, costituisce una ricchezza
inestimabile per il territorio. La costituzione di
una rete e di un collegamento tra queste realta,
che possa diffonderne la conoscenza e
valorizzarle, anche in seno alle stesse SdS,
potrebbe costituire un primo passo per costruire
un percorso condiviso e collegato ai servizi sulla
pratica delle discipline sportive da parte delle
persone con disabilita, contribuendo alla
promozione delle autonomie e della salute
mentale individuale e di comunita. In questo
senso & importante anche conoscere, riconoscere
e valorizzare la partecipazione a queste
esperienze territoriali degli operatori del Servizio
Sanitario Regionale in quanto pratica tecnico-
professionale della salute mentale di comunita.

Servizi e prestazioni

relativi alle aree della

non autosufficienza e
della disabilita

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

Budget di
salute

Andrea
Francalanci

205

SS

Disabilita

DSS5 Progetto regionale
di presa in carico della
persona con disabilita

Implementazione, in collaborazione con i
Dipartimenti aziendali interessati (Servizi Sociali,
Salute Mentale e Dipendenze, Medicina Fisica e
Riabilitazione, Rete Sanitaria  Territoriale,
Assistenza Infermieristica e Ostetrica, Servizi
Tecnico Sanitari, Area Medica) di linee operative,
organizzative e professionali, coerenti con lo
sviluppo dei percorsi e con le previsioni
normative nazionali (PNISS, PNRR, D.Lgs.vo
66/2017 ssmmii) per l|'attuazione del Progetto
regionale di Presa in carico della persona con
disabilita previsto con le DGRT 1449/2017,
1642/2019, 1055/2021.

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della non
autosufficienza e della
disabilita

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

Andrea
Francalanci
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DSS6_DIS3 Analisi
dell'offerta

Elaborazione di un documento di analisi, utile per
la programmazione dell'offerta semiresidenziale e

Servizi e prestazioni

Rafforzamento e

206 | SS - Disabilita semiresidenziale e residenziale per le persone disabili, che tenga relatlwtalle:f;'e_e della d qu:fah:lczz_lone_ . Féolscsie_lla_\
residenziale per le conto dei fabbisogni ripartiti per SDS nell'area nondaL|J| 0;9 g_lle_n}ae EllieiEnE 6l SEnTH @ oor
persone disabili disabilita ella disabilita prestazioni
Ai fini dell'accertamento della disabilita, previsto
dalla L.104/92, & istituita una commissione T R -
DSS9_DIS5 Commissione |OPerante presso ognl Azienda Usl, composta da relativi allg aree della qualificazione Rossella
207 | SS = Disabilita - tre medici, ci cui uno specialista in medicina ffici dell'offerta di Aq Boldrini
legale che assume le funzioni di presidente, e da nondatl,lltogy g}lnga e ellorrerta di servizi e olarini
un operatore sociale che nella Asl TC GlB e RIestziony
un'assistente sociale
Erogazione di  contributi economici  per
|'adattamento domestico e I'autonomia personale| Servizi e prestazioni Rafforzamento e
PRI, Interventi per e gestione delle consulenze tecniche fornite dal| relativi alle aree della qualificazione Nicola
208 | SS - Disabilita I'adattamento domestico Cegntro Regionale per I'Accessibilita (CRA) per il| non autosufficienza e | dell'offerta di servizi e Marini €20.000 €0 €20.000
tramite del Dipartimento di Architettura della disabilita prestazioni
dell'Universita degli Studi di Firenze.
Fornitura a favore di persone in condizione di
gravissima disabilita delle seguenti tipologie di
intervento: \- contributo economico finalizzato
allassunzione di un assistente personale o Fen _—
Interventi per le all’acquisto di servizi e prestazioni; \- assistenza Sfrv.'z.' e“preStaZéOTl' Raffolr_zﬁame'nto e Nicol
209 | sS - Disabilita | gravissime disabilita (DGR |domiciliare diretta, in termini di ore di assistenza| 'S0Vl a eﬁﬁre.e alB) d ”,q}‘fa i CZZ,'O”e. ) M'°°, 2 | €£1.000.000 €0 €1.000.000
n. 1289/2019) alla persona e supporto alla famiglia, erogate dal nondatl,llto;y g,ﬁn\za G GleIERE EIEETHIE B
servizio pubblico; \- ricoveri di sollievo in BB ClERlE [P EA
strutture sociosanitarie, nella misura in cui gli
stessi siano effettivamente complementari al
percorso domiciliare.
Implementazione del modello regionale di presa
Percorso di attuazione del |in carico della persona con disabilita definito con g .
modello regionale di  |le deliberazioni della Giunta Regionale n. segrgclg:giarr:fazrt!i:/oi:lleel Aggiornamento dei
210 | ss R Disabilita presa in carico della 1449/2017, n. 1642/2019 e n. 1055/2021, con la B v percorsi di cura e Cristina
persona con disabilita: il |predisposizione di un Regolamento zonale sulla auEaT s 6 delh assistenza (modelli di Bandini
Progetto di vita (DGR n. |base delle Linee guida aziendali approvate con la disabilita care)
1449/2017) deliberazione del Direttore Generale n.
1492/2021.
Ai fini dell'accertamento della invalidita civile e
PREV. DIS 7 Commissione ist"[tuita una commissione operante presso ogni Ser\{iz‘i e prestazioni Raﬁotzgmgnto e .
211 | ss _ Disabilita | Invalidita Civile (Medicina Aznepd; UsIt composta da tre medici, ci cui uno| relativi alle aree della Iquallﬁcazilone‘ ) Daniela
Legale) specllallgta Jin m_edlcma legale che assume !e non autosgf‘hc‘lngae dell'offerta d] servizi e Lepore
funzioni di presidente, e uno della categoria della disabilita prestazioni
ANMIC
Implementazione del progetto "ALl 2.0"
finanziato a valere sull'Avviso regionale POR FSE
RT 2014 - 2020 - asse B (“Servizi di
accompagnamento al lavoro per persone disabili
e soggetti vulnerabili - Seconda edizione”)
approvato con la deliberazione della Giunta . -
Regionale n. 1546/2019 e dal decreto dirigenziale rzg;:,zi':”graers;zzéi?l'a R:f::ﬁ;i?;gaie Valeria
. TN " U i i
2124 [ - Disabilita Progetto "ALI 2.0" (FSE) ;etgi/oitnaale t;‘l 33;%%\?;3@6”:'%’1':@2? S‘llz\l;g'%a salute mentale e delle | dell'offerta di servizi e Fabbri €1 €0 €1
orientamento e stage per persone con disabilita e dipendenze RIEstazich
per pazienti dei servizi di salute mentale. Tra le
attivita previste € compresa la revisione della
scheda di valutazione dei destinatari delle attivita
e di valutazione delle imprese ospitanti,
entrambe ICF orientate.
Organizzazione e gestione ambulatori disabilita
. |complessa per patologie neurogenerative ad| Servizi e prestazioni Rafforzamento e
213 | s ~ Disabilita T::&ﬁ;ﬂfjﬂé?@:gﬁ?; andamento »cr_on_icc_) (es_ SLA) con palftecipazi_or_\e‘ qi relativi alle aree della qualiﬁcaz_ione_ _ coviD Bruna _
complessa gruppi multidisciplinari per patologia. L'attivita €| non autosufficienza e | dell'offerta di servizi e Lombardi
riorganizzata  nel rispetto  delle  norme della disabilita prestazioni
anticontagio Covid 19
L'inserimento in struttura semi-residenziale a
gestione diretta o convenzionata viene disposto
dalla UVMD sulla base del progetto di vita
riabilitativo (PRTI) estensivo di durata semestrale
su indicazione del Dip. Medicina Fisica e een _—
RIAB2_DIS10 Riabilitativa, nell'ambito del progetto di vita ex rzg;:;';?:s;:z%ﬂ; Rafj:lri?cr;'\zeig;oee B
214 | SS Disabili Disabilita | Riabilitazione territoriale [DGRT 1449. Attuazione delle disposizioni non autosufficienza e dell'gfferta di servizi e CoviD Lombardi €0 €53.611 €53.611
semi-residenziale nazionali e regionali Covid 19 e delle indicazioni della disabilita O]
dell'apposita Commissione aziendale per la P
modalita di erogazione del servizio, almeno
inizialmente ridotta nel rispetto delle norme anti-
contagio. Programmazione campagna vaccinale
categorie a rischio.
L'inserimento in struttura residenziale a gestione
diretta o convenzionata viene disposto dalla
RIAB3 DIS11 H)Y{“'I{]II)) sulla ba_se deL_prodgetto di vita riabillitarivo Sler\{iz_i e”prestaz(ijor;li Raffolr%ame_nto e 5
AT PPN o e estensivo di durata semestrale su| relativialle aree della ualificazione runa
48 | & - Risabilis Rlabllltaz%ne yelirltorlale indicazione del Dip. Medicina Fisica e Riabilitativa,| non autosufficienza e dell'gfferta di servizi e G Lombardi <0 SIEBAS SiEBAD
residenziale nell'ambito del progetto di vita ex DGRT 1449. della disabilita prestazioni
Riorganizzazione dell'attivita sulla base delle
norme anti-contagio
In attuazione della deliberazione della Giunta
Regionale n. 571/2020, si & provveduto a
riorganizzare i servizi semiresidenziali per le
Riorganizzazione dei persone  con disabi_lité, garantendo » la loro
servizi semiresidenziali MEPEAE S dal £luenof2020:gIn Ilnea_ ol Rafforzamento e
le persone con quantojprevistoidallajdeliberazioneldellajGlunta Emergenza CoVid 19 - ualificazione Andrea
216 | SS - Disabilita zgr - Pe 5 Regionale n. 645/2021 a partire dal settembre erg an 3 2 A q
I|sab|l|ta a seguito 2021 si & operato un ampliamento del livello di Aggiornamento servizi | dell'offerta dll servizi e Francalanci
dell(grgsrseg;i/czg\ébt))—w occupazione dei posti disponibili in condizioni di Riestaziony
. sicurezza per gli ospiti e gli operatori che
dovrebbe completarsi nel 2022 in relazione
all'andamento della pandemia e del livello dei
contagi.
Erogazione di contributi economici per la
realizzazione di un Progetto di Vita finalizzato al
conseguimento di obiettivi di vita Indipendente,| Servizi e prestazioni Rafforzamento e
. ... |Vitaindipendente (DGR n.|parita di opportunita ed integrazione sociale| relativialle aree della qualificazione Nicola
217 | S - Disabilita 1472/2018) predisposto dal’lUVMD, ai seﬁsi della legge| non autosufficienza e | dell'offerta di servizi e Marini €627.400 €0 €627.400
regionale n. 66/2008, sulla base della della disabilita prestazioni

progettualita
disabilita.

presentata dalla persona con

Pagina 22




Fornitura di prestazioni di assistenza tutelare
programmate e personalizzate sulle necessita

Mem Aecisicnm dermilEle della  persona beneﬁciaria, da svolgg(si Ser\{iz‘ie prestazioni Raﬁotzgmgntoe .
218 | s Autosufficie AT T G prevalenterqente presso il suo normale domicilio| relativi alle aree della Iquallﬁcazilone‘ ) Nlcqla‘ £950.000 €0 €950.000
R autosufficienti (FNA) o la sua dlmpra a!altuale, tenenc_io conto del| non autosgfﬁc_le_n‘zae dell'offerta d_l servizi e Marini
Progetto  Assistenziale Personalizzato  (PAP) della disabilita prestazioni
predisposto dall'UVM o dal progetto di dimissione
ospedaliera definito dall’ACOT.
Erogazione di contributi economici per servizi di
assistenza domiciliare indiretta o di cure familiari
Non Cofntriblytilbadante ecure |a favov(‘jq di persone anzianellnon autt?surﬁcie(\t;ida Sfryi;i e”prestaz(ijorllli Raﬁolﬁzflgamgnto e Nicol
- amiliari per persone |parte di assistenti personali contrattualizzati fino| relativi alle aree della qualificazione icola
2D | & Aumnszu:ﬁc'e anziane non a 25 ore settimanali o di caregiver familiari sulla| non autosufficienza e | dell'offerta di servizi e Marini SILo0C000 <@ SIES00000
autosufficienti (FNA)  |base di un Progetto di Assistenza Personalizzato della disabilita prestazioni
(PAP) predisposto dall'UVM e finanziato con le
risorse del Fondo per la non autosufficienza.
Il progetto "Buon rientro a casa" (BRAC) é rivolto
a persone ultrasessantacinquenni ed
eccezionalmente adulte (non necessariamente
portatrici di handicap) residenti nella Zona
Fiorentina Nord Ovest nella fase di dimissione e
passaggio dall'ospedale al domicilio non inseriti in
progetti sociali o socio-sanitari analoghi. E'
prevista I'attivazione di un'assistenza domiciliare S & ST R R @
flon Dimissioni ospedaliere erogataldalisoggettofigestoreldeliserviziofiperila relativi allz aree della ualificazione Valeria
2200 S Autosufficie | o1 ette - Pro Zno BRAC |Societa della Salute Fiorentina Nord Ovest con| 007 4o fficienza e dell'gfferta di servizi e Fabbri
nza P 8 I'elaborazione di un piano assistenziale compilato della disabilita e
dall'assistente sociale dell'’ACOT che valuta il p
bisogno sulla base delle schede inviate dalle
dimissioni complesse ospedaliere e attiva da un
minimo 6 ore a un massimo di 14 ore di
assistenza  domiciliare  (spendibili in  due
settimane) nei casi complessi che presentano
grave disagio. |l finanziamento del servizio & a
valere sul Fondo Non Autosufficienza
Residensialtanon |Piogrammazione, gestione e governo budget| o
Non R Z*|I'Ie5|dl§g§|_?llt;9;/zze1r;1|re5|dder;|2|all_ta;_* ai s_ené! S(lerz_ll_lz_le”prestazclioTll Raffolr_zﬁame_ntoe And
- A : ella e delle indicazioni di| relativialle aree della qualificazione ndrea
221 | ss Autonszu:ﬁae séﬁ?:gsizzelenllzeia?e attuqzione della DGR_T 8_43/2021. Le risors_e non autosyfﬁcﬁngae dell'offerta d_i se_rvizie Francalanci €0 €1.399.566 | €1.399.566
compresa la gestione relative alle quote sanitarie sono assegnate con il della disabilita prestazioni
diretta) budget annuale di Zona Distretto.
K Aggiornamento dei . .
Non i) [ P?I’COI’SdO'dI Passaggio al nuovo sistema AsterCloud per| percorsi relativi alle Agglorna_rg_ento dei A
222 | SS Autosufficie armorr;lzgélﬁr;i el l'inserimento dei dati e il tracciamento delle aree della non as;i;zcr’];sa' (rLf:L:jr:II?di Fra:carlea?qci
nza autgsufg'ﬁcienza sds attivita della non autosufficienza. autosufficienza e della &1
disabilita
Analisi del fabbisogno rispetto alla distribuzione
dei ricoveri nei moduli/nuclei in RSA. Valutazione
DSS3_NA3 Pianificazione |della ricaduta organizzativa sul governo dei . P
Non dell'offerta residenziale e |[moduli/nuclei specialistici, non soggetti a libera rzar;:zlglzr:fézzé‘;“; Raf:gll}zflgcr:;g;%e Aodies
223 | SS Autosufficie | semiresidenziale in RSA - |scelta. Pianificazione, di concerto con la T ARG R airE (o dell'gfferta di servizi e Francalanci
nza attuazione previsioni Direzione dei Servizi Sociali dell'azienda sanitaria, della disabilita e
PNRR e DGRT 843/2021 |della riqualificazione dell'offerta al fine di P
rispondere in modo pil appropriato ai bisogni dei
cittadini.
La LR 66/2008 di istituzione del Fondo per la Non
Autosufficienza prevede la costituzione delle| Aggiornamento dei A (o dk
Non DSS7_NA4 Unita di UVM zonali, organismi per la valutazione| percorsirelativialle gglornqn;gn © del Al
224 | SS Autosufficie Valutazione multidimensionale della persona anziana non aree della non percorsi 'Clara”?d " rlea .
nza Multidimensionale (UVM) |autosufficiente. La UVM é costituita da un medico| autosufficienza e della assistenza (modelli di uEncaanc
ASC, un infermiere, un assistente sociale ed & disabilita care)
supportata da un amministrativo.
In attuazione della deliberazione della Giunta
Regionale n. 776/2020 si & provveduto a
riorganizzare i servizi semiresidenziali per
persone anziane non autosufficienti, garantendo
la loro riapertura sin dalla fine di agosto 2020. In
. " y .. |linea con quanto previsto dalla deliberazione
Ruorga_mz;szuor]el_servuzu della Giunta Regionale n. 645/2021 a partire dal Raff ¢
Non semiresidenziali per o ttambre 2021 si & operato un ampliamento del ) Bl CZEINENE &
225 | ss Autosufficie| _Personeanziane non oo o occunazione dei posti disponibili in| CmergenzaCovid 19 - qualificazione Andrea
autosufficienti a seguito M . o g .| Aggiornamento servizi | dell'offerta di servizi e Francalanci
nza dell'emergenza CoViD-19 condizioni di sicurezza per'gh ospiti e _gll operatori prestazioni
(DGR n. 776/2020) che dovrebbe completarsi nel 2022 in relazione
. all'andamento della pandemia e del livello dei
contagi. | centri diurni riaperti sono “Amaducci” e
“Sereninsieme” di Sesto Fiorentino, mentre sono
rimasti chiusi i centri diurni "Olinto Fedi" a Signa e
"Villa Magli" a Calenzano a causa della loro
ubicazione all'interno di RSA.
Progetto di sviluppo dell'operativita dei Servizi
pubblici di Salute Mentale secondo un'ottica
comunitaria focalizzata sulle associazioni di utenti
e familiari. Il progetto intende promuovere una
diversa modalita di relazione e di interazione con
gli utenti e loro familiari, in particolare nelle loro Aggiornamento dei
salute SMA 12 - Attivita forme _associ_ate_ e organi_zzate, _informata dai percorsi relativi alle Aggiorna_mfento dei .
226 | s e T ETs o M S seguenti  principi: a) riconoscimento _deIIe it el sefivie percorsi di curae Giuseppe
Adulti " competenze e conoscenze fondate sull'esperienza assistenza (modelli di Cardamone
ulti mentale partecipata mentale e delle

di utenti e familiari rispetto ai problemi di salute
mentale e ai processi di cura; b) valorizzazione di
queste competenze e conoscenze all'interno
dell'operativita e dell'organizzazione dei Servizi
pubblici di Salute Mentale; c) Partecipazione di
utenti e familiari ai processi di verifica e
valutazione dell'attivita del DSMD

dipendenze

care)
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227

SS

Salute
mentale -
Adulti

SMAT1 Presa in carico delle
persone con problemi di
salute mentale

Portare a sistema il percorso di presa in carico
attraverso la valutazione multidimensionale e
multi  professionale  (psichiatra, psicologo,
infermiere, educatore, assistente sociale, OSS),
con particolare attenzione al coinvolgimento
attivo della persona, la condivisione con la
famiglia, la predisposizione di interventi
personalizzati centrati sui contesti di vita. Lo
scenario attuale richiede inoltre una particolare
attenzione alle difficolta dei servizi territoriali di
rispondere sia all'emergenza sanitaria sia,
soprattutto, al perdurare della stessa: si rende
necessaria una forte flessibilita nella
riorganizzazione e rimodulazione dei servizi, sia
con riferimento al rispetto delle norme anti-
contagio , che per l'impatto della pandemia e
dell'isolamento sulla richiesta dei servizi da parte
della cittadinanza, oltre che per l'impatto sui
professionisti dei servizi.

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della salute
mentale e delle
dipendenze

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

CoviD

Franco
Sirianni

228

SS

Salute
mentale -
Adulti

SMA10 Sperimentazione
del budget di salute per le
persone con gravi
problemi di salute
mentale

Introduzione della metodologia "budget di
salute", come previsto dalla Regione Toscana,
quale strumento attraverso cui promuovere la
partecipazione degli utenti alla definizione del
proprio percorso di cura. Coinvolgimento attivo
delle associazioni di utenti nella realizzazione del
budget di salute e nel monitoraggio dello
sviluppo delle attivita di rete

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della salute
mentale e delle
dipendenze

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

Franco
Sirianni

229

SS

Salute
mentale -
Adulti

SMA11 Accessibilita dei

servizi SMA e sensibilita

culturale ai processi di
cura dei migranti

Progetto per I'accessibilita, anche linguistica, dei
servizi SMA e sensibilita culturale ai processi di
cura dei migranti con particolare riferimento ai
richiedenti asilo e protezione internazionale
(coinvolgimento DAIO, DSS, DSTS). Attuazione
Progetto Sprint 2 della Regione Toscana per
incrementare la capacita dei servizi di salute
mentale per la presa in carico di rifugiato e
richiedenti asilo

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della salute
mentale e delle
dipendenze

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

Franco
Sirianni

230

SS

Salute
mentale -
Adulti

SMA2 Percorso Autismo
adulti

Portare a sistema il percorso di presa in carico
attraverso la valutazione multidimensionale e
multi  professionale  (psichiatra, psicologo,
infermiere, educatore, assistente sociale, OSS),
condivisa con la famiglia, predisposizione di
interventi personalizzati centrati sui contesti di
vita, anche attraverso la partecipazione alla
UVMD zonale per la predisposizione del Progetto
di vita. Lo scenario attuale richiede inoltre una
particolare attenzione alle difficolta dei servizi
territoriali  di rispondere sia all'emergenza
sanitaria sia, soprattutto, al perdurare della
stessa: si rende necessaria una forte flessibilita
nella riorganizzazione e rimodulazione dei servizi,
sia con riferimento al rispetto delle norme anti-
contagio che per l'impatto sui professionisti dei
servizi.

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della salute
mentale e delle
dipendenze

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

CoviD

Franco
Sirianni

231

SS

Salute
mentale -
Adulti

SMA3 Salute Mentale -
Continuita della cura
durante detenzione in
carcere e nel
reinserimento

La continuita assistenziale delle persone detenute
in carcere, per problemi pregressi o insorti
durante la detenzione, deve essere garantita
attraverso la predisposizione di interventi
personalizzati centrati sui contesti di vita e basati
sulla valutazione multidimensionale e multi
professionale. Date le forti criticita riscontrate, si
rende necessario ripensare e riformulare le
modalita di collaborazione tra le équipe interne
degli istituti penitenziari e le UFSMA territoriali, in
modo da attivarsi prima della uscita del carcere,
attualizzando i protocolli in essere con gli istituti
penitenziari della Toscana Centro.

Aggiornamento dei
percorsi relativi alle
aree della salute
mentale e delle
dipendenze

Aggiornamento dei
percorsi di cura e
assistenza (modelli di
care)

covib

Giuseppe
Cardamone

232

SS

Salute
mentale -
Adulti

SMAA4 Supporto a
domicilio per persone con
problemi di salute
mentale

Gli interventi domiciliari di supporto a persone
con problemi di salute mentale, in particolare
nella fase di esordio della malattia, sono orientati
al sostegno nello svolgimento delle azioni
quotidiane legate alla gestione domestica e alla
cura di sé, al superamento dell'isolamento sociale
ed all'integrazione nei contesti abitativi di
riferimento all'interno della comunita locale di
appartenenza. L'emergenza sanitaria Covid 19 ha
determinato  una  rimodulazione, quando
possibile, secondo modalita a distanza o
erogazione di prestazioni ambulatoriali, nel
tentativo di minimizzare il disagio del paziente

Servizi e prestazioni
relativi alle aree della
salute mentale e delle

dipendenze

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

coviD

Franco
Sirianni

€0

€2.487

€2.487

233

SS

Salute
mentale -
Adulti

SMAS Implementazione
degli Inserimenti
lavorativi SMA

Per effetto dell'emergenza sanitaria Covid 19 si &
verificata una importante riduzione dei progetti
di inserimento terapeutico lavorativo, di
accompagnamento al lavoro. Vista I'importanza
dell'inclusione  socio-lavorativa finalizzata al
reinserimento e all'autonomia della persona in
carico si mira ad ampliare il piu possibile I'offerta
di inserimenti socio terapeutici e di avviamento al
lavoro, in collaborazione con i centri per I'impiego

Servizi e prestazioni
relativi alle aree della
salute mentale e delle

dipendenze

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

coviD

Franco
Sirianni

€0

€9.784

€9.784

234

SS

Salute
mentale -
Adulti

SMAG Progetto Abitare
Supportato della Salute
Mentale Adulti

Per effetto dell'emergenza sanitaria Covid 19 il
potenziamento non sara possibile. | servizi
consolideranno i progetti attivi di "Abitare
Supportato" finalizzati a permettere a persone
con problemi di salute mentale di acquisire ed
esercitare in normali appartamenti condominiali
le necessarie abilita della vita quotidiana e di
convivenza.

Servizi e prestazioni
relativi alle aree della
salute mentale e delle

dipendenze

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

coviD

Franco
Sirianni

235

SS

Salute
mentale -
Adulti

SMAT Servizi
Semiresidenziali della
Salute Mentale Adulti

L'inserimento in struttura residenziale a gestione
diretta o convenzionata viene disposto dalla UF
SMA con modalita e durata basate sui bisogni
della  persona nell'ambito del progetto
terapeutico riabilitativo individualita (PRTI). In
alcuni casi l'inserimento & disposto dall'autorita
giudiziaria come misura alternativa alla pena
detentiva. Per effetto dell'emergenza sanitaria
Covid 19 i servizi sono aperti ma & stato
parzialmente ridotto il numero di persone
frequentanti per il rispetto delle norma anti-
contagio

Servizi e prestazioni
relativi alle aree della
salute mentale e delle

dipendenze

Rafforzamento e
qualificazione
dell'offerta di servizi e
prestazioni

covib

Franco
Sirianni

€0

€117.277

€117.277
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L'inserimento in struttura semi-residenziale a
gestione diretta o convenzionata viene disposto
dalla UF SMA con modalita e durata basate sui

Servizi e prestazioni

Rafforzamento e

Salute SMAS Servizi Residenziali |bisogni della persona nell'ambito del progetto & e
236 | S mentale- | della Salute Mentale |terapeutico riabilitativo individualita (PRTI), 1| relativialle aree della Qualificazione |5y Franco €0 €329.045 | €329.045
5 A R A A A P .| salute mentale e delle | dell'offerta di servizi e Sirianni
Adulti Adulti tempi per gli inserimenti e le dimissioni sono stati e e e e
parzialmente rallentati per effetto dell'emergenza P @
sanitaria Covid 19, ma l'attivita sta gradualmente
tornando alla fase precedente.
Il Servizio Psichiatrico di Diagnosi e Cura (SPDC)
provvede alla cura dei pazienti in fase acuta che
necessitano di trattamenti medici con ricovero in
ambiente ospedaliero. Accoglie trattamenti
volontari o obbligatori, provvede all'assistenza di
pazienti in condizioni di emergenza ed é collegato
salute VNP al I;ron'((()1 SlclJccorso e aI(;ce!'ritorioA_R_ap%reﬁeungg’\zx Slervizi e”prestaz(ijor;li Raffolr%amento e ;
ervizio Psichiatrico \nodo ella rete ei servizi ell' relativi alle aree della qualificazione ranco
&Y || & mzztﬂ{_? di Diagnosi e Cura (SPDC) |particolarmente attento sia nella fase di| salute mentale e delle | dell'offerta di servizi e COVD Sirianni & ESA) E5AH)
accoglienza e presa in carico che al momento dipendenze prestazioni
della progettazione dell'intervento terapeutico
territoriale da attuare alla dimissione. E' stato
organizzato un reparto Covid, con valenza
aziendale, presso I'SPDC delle Oblate (Careggi)
che ha ospitato e ospita attualmente persone
positive con problemi acuti di tipo psichiatrico.
Salute Servizi domiciliari erogati direttamente con Servizi e prestazioni RaﬁO(zgme_ntoe
238 | ss mentale - | ASSISTENZA DOMICILIARE bereonalelaziendale| ol tramitelappaltifalsorgatt relativi alle aree della qualificazione Roberto
Minori SMIA o salute _mentale edelle | dell'offerta d_l servizie Leonetti
dipendenze prestazioni
Sostegno psicologico ed educativo rivolto a
minori in eta prescolare e scolare affetti da . P
Salute Progetto "Oltre sindrome autistica (12 minori, di cui sei di Campi SleI’V.IZ.I e“prestaz(ljow Raffo;zﬁgmgnto @ A M
239 | SS mentale - | I'ambulatorio” per minori |Bisenzio, due di Signa, due di Sesto Fiorentino e ekl el BErEe elsl B yqua fcazione ntone L&)
S . L P lute mentale e delle | dell'offerta di servizi e Borrelli
Minori con autismo due di Scandicci) svolto attraverso una & e st -
convenzione con  |'Associazione  Sindromi Ipendenze RIES azions
Autistiche (ASA)
Valutazione multidimensionale e multi
professionale (neuropsichiatra infantile,
fisioterapista, ortottista, dietista, logopedista,
neuropsicomotricista, psicologo,  educatore,
infermiere),  condivisa  con la  famiglia, q q
salute pre?is;;iosi;ionet Siid' ir}tter\’/)enti pirso.naéi.zzatﬁ p/;\egrgclg:giarr:;?itl?glleel Aggiornqrggnto dei N
q centrati sui contesti di vita. Per ogni fascia di eta percorsi di cura e oberto
20| & m,a?;zlﬁ" STl (RETEED ATGHETD si  definiscono percorsi e azioni specifiche ar;eeerf;!aesgle\flt: assistenza (modelli di EOVID Leonetti
integrate con i percorsi educativi. Attuazione e e care)
dell'evoluzione del modello PDTA a PDTAS P
secondo le previsioni del PSSIR. Attivazione
Protocollo NIDA per l'individuazione precoce dei
disturbi dello spettro autistico. Rimodulazione
attivita nel rispetto delle norme anti-contagio.
Realizzazione di un percorso diagnostico
terapeutico assistenziale che dimensioni il
bisogno e le risorse  necessarie  per
|'attualizzazione del percorso per l'inserimento in
struttura residenziale convenzionata, disposto
dalla SMIA con modalita e durata basate sui
salute ASMIAlQ Servizi bjsogni della persona ngll'ambito del Progeﬁo di Ser\{izli e prestazioni Raffor.z:arngnto e
21 | ss . Residenziali della §a|ute vita. In .a!curln casi |‘|nser|me{1to e d|5p0§to relativi alle aree della quallﬁcazllone‘ ) covip Robertq €0 €23.646 £23.646
Minori Mentale Infanzia e dall'autorita giudiziaria come misura alternativa| salute mentale e delle | dell'offerta di servizi e Leonetti : .
Adolescenza (SMIA) alla pena detentiva. Gestione, trasversali a tutte dipendenze prestazioni
le ZD/sdS della Toscana Centro, di 30 PL
complessivi a media intensita con strutture
convenzonate (Firenze, Pistoia e Empoli) e di 10
PL di bassa intensita. Rimodulazione e
riorganizzazione dell'attivita nel rispetto delle
norme anticontagio.
L'inserimento in struttura semi-residenziale
(convenzionata o a gestione diretta) viene
salute s S.MIA(}l Sgrxl{iﬂ " digpg).sto Qatljla”SMIA con mmlillalitii dlél’fita baszge Sfr;i;i e”prestaz(ijorllli Raﬁolﬁzflgamgnto e N
emiresidenziali della  |sui bisogni della persona nell'ambito del progetto| relativi alle aree della qualificazione oberto
2321 [SS m&?;zlﬁ " | Salute Mentale Infanzia e |di vita. Valutazione del fabbisogno e studio di| salute mentale e delle | dell'offerta di servizi e EOVID Leonetti el W) S
Adolescenza fattibilita per I'attivazione di nuovi servizi dipendenze prestazioni
Rimodulazione attivita nel rispetto delle norme
anti-contagio.
Progetto PROVA finalizzato alla sperimentazione q .
salute o del[o strumento del Bu_dge_t di Salute per persone :grgc'g:giarr:;?ﬁ,? :”ee' Aggiornqmgnto dei
23| ss T SMIA‘12 Progett{Plano aunspghe ad?le§cenh, in preparazione alla e Ry percorsi di curae Marcz‘)‘
Minori Nazionale Autismo transizione all'eta adulta.; Progetto 7 - 21 e Qe assistenza (modelli di Armellini
finalizzato alla costruzione del progetto di care)
=y q ey ipendenze
individuale a partire dall'eta scolare
Valutazione multidimensionale e multi
salute professionale‘ (neuropsiphiatra infanﬁle, tecnico Implementazione e Aggiornqmgnto dei .
244 | SS mentale - | SMIA13 Percorso Epilessia di neuroﬁswpatolc_:gla, . ps@ologo_ con aggiornamento di percorsi di curae | covip Fec,_ierlco
Minori competenze neu_ropsmo_lo_glche_,_ |nferm|e_re) e percorsi multi-area assistenza (modelli di Sicca
presa in carico di minori, inseriti o0 meno in altri care)
percorsi specifici, con diagnosi di epilessia.
Salute . . . . " o . Ser\{iz_i e prestazioni Raffor_zgme_nto e
245 | s R SMIA14 Percorso _dls_turbl Predlsposmo_ng PDTAS specifico sui disturbi| relativi alle aree della Iquallﬁcaz_lone_ ) Paolo Stagi
Minori neurosensoriali neurosensoriali salute mentale e delle | dell'offerta di servizi e

dipendenze

prestazioni

Pagina 25




SMIA1S Progetto

Progetto di informazione e comunicazione
nell'ambito della definizione del percorso di presa
in carico della persona disabile (DGRT 1449/2017
e DGRT 1642/2019) sul territorio della Toscana
Centro, finalizzato a sviluppare materiale per la
comunicazione e I'informazione sui percorsi e i
servizi dedicati alla neurodiversta dell'eta
evolutiva da pubblicare sul sito internet aziendale
e, eventualmente, per stampare libretti da
consegnare  alle  famiglie al momento
dell'accoglienza. Attraverso questo progetto si

Aggiornamento dei

Aggiornamento dei

246 | s mi?}'g;ﬁ;_ Comunicazionee  |persegue le seguenti f'inali_té: _\- Riqualificare peracr(;resu'et-.‘lllghnvtl):lle percorsi di curae Budget di Sandra_
Minori Informazione sui servizi |l’accoglienza delle persone in carico e delle loro g ) assistenza (modelli di | salute Moretti
Neurodiversita famiglie \- Facilitare I'accesso e il rapporto dei disabilita care)
professionisti incaricati della valutazione e della isapilita
presa in carico con i cittadini e di questi ultimi con
i servizi \- Migliorare dell’aspetto relazionale e
comunicativo, con l'obiettivo di  creare
un’alleanza tra i professionisti e la persona in
carico /famiglia \- Realizzare un patrimonio
informativo a disposizione dei professionisti
incaricati della valutazione e della presa in carico
(UVMD, SMIA, SMA, Servizio Sociale ecc.) dei PdF
e dei MMG, degli amministratori e dei cittadini
Salute ttS_iMlAilSE’i\/ll\lllenltorlagglo Implementazione e diffusione dell'utilizzo dello| Implementazione e Agglomqn;gnto Cel
247 | SS mentale - | 2tVIt SV fconl NUOVOstrumento informativo e della cartella clinica| —aggiornamento di percorsi 'Clga”fed Paolo Stagi
Minori sistema informativo. ;o rmatizzata di Astecloud percorsi multi-area asststenzalfnodSliidi
AsterCloud care)
Valutazione multidimensionale e
multiprofessionale  (neuropsichiatra infantile,
fisioterapista, ortottista, dietista, logopedista,
neuropsicomotricista, psicologo,  educatore,
infermiere) integrata con genestista e pediatria
s |OSpedaliera  ,  condivisa con la  famiglia,| Aggiornamento dei q .
Salute SN“AIZ Percorsohqlsabllltta predisposizione di interventi personalizzati| percorsi relativi alle Agglornqrggnto dei Robert
248 | SS mentale - CO(T’; esse g(ine cgrg;r; €| centrati sui contesti di vita. Per ogni fascia di eta aree della non p.EECOFSI ( ! Cl:jra”‘?d CovID LO ertg
Minori € erlmgalggi;/goefg si definiscono percorsi e azioni specifiche integrati| autosufficienza e della assis enzczrg')lo elli di eone
con i percorsi educativi. Attuazione disabilita
dell'evoluzione del modello PDTA a PDTAS
secondo le previsioni del PSSIR. Definizione di un
PDTAS specifico aziendale in base alle previsioni
della DGRT 1339/2018 Rimodulazione attivita nel
rispetto delle norme anticontagio.
Valutazione multidimensionale e multi
professionale (neuropsichiatra infantile,
fisioterapista, ortottista, dietista, logopedista,
neuropsicomotricista,  psicologo, infermiere)
integrata con I'ortopedia pediatrica e la
neurofisiologia clinica, condivisa con la famiglia,| Aggiornamento dei Aggi .
Salute ... |predisposizione di interventi personalizzati| percorsi relativi alle geiginamentolcel
249 | sS mEEp- || SRS FEeED Gl Eentragi sui contesti di vita. Per ogn?fascia di eta P aree della non percorsi di C‘ga”.ed. coviD Roberto
Minori geliometel si definiscono percorsi e azioni specifiche integrati| autosufficienza e della assistenza (modelli di et
con i percorsi educativi. Attuazione disabilita care)
dell'evoluzione del modello PDTA a PDTAS
secondo le previsioni del PSSIR. Attivazione
Protocollo NIDA per l'individuazione precoce dei
disturbi neuromotori Rimodulazione attivita nel
rispetto delle norme anti-contagio.
Valutazione multidimensionale e
multiprofessionale  (psicologo, neuropsichiatra
infantile,  logopedista, ortottista,  dietista,
lr;eur(f):ri:icgfigotrlglrsetgisérg;;gfge), dciondilnvti?vgg; Aggiornamento dei Aggiornamento dei
250 | ss mSanI:tle_ SMI/;\J4II’|gr:corSOFIisturbi personalizzatl'i centrati sui contesti di vita. pel;corzi r”elati\llitalle percorsi di cura e covip Roberto
l\e/lin?): dell?aplprgeur?dgigr:\oeﬁto Attuazione dell'evoluzione del modello PDTA a ameeerlt:aeleaesgeLfI: assistenza (modelli di Leonetti
PDTAS secondo le previsioni del PSSIR. e M care)
Implementazione di progetti specifici per bambini P
non italofoni Miglioramento dell'appropriatezza
della presa in carico Rimodulazione attivita nel
rispetto delle norme anticontagio.
Valutazione multidimensionale e multi
professionale  (  psicologo, neuropsichiatra
infantile, neuropsicomotricista, educatore,| Aggiornamento dei . n
Salute SMIAS Percorso distrubo |infermiere),  condivisa con la  famiglia,| percorsi relativi alle Agglorna_rz_ento dei Robert
251 | SS mentale - | da deficit di attenzione e |predisposizione di interventi personalizzati aree della salute p_e;corsn |CL:ira”_ed_ CovID Lo ertg
Minori iperattivita centrati sui contesti di vita. Attuazione mentale e delle assistenza (modelli di cone
dell'evoluzione del modello PDTA a PDTAS dipendenze care)
secondo le previsioni del PSSIR. Rimodulazione
attivita nel rispetto delle norme anti-contagio.
Il Follow up neonatologico si svolge in
collaborazione con il reparto ospedaliero di
Pediatria e si rivolge ai bambini da 0 a 2 anni| Aggiornamento dei . "
Salute | SMIAG Integrazione con i |inviati dai pediatri del reparto per prematurita o| percorsi relativi alle Agglorna_rg_ento dei P
252 | SS mentale - | punti nascita e follow up |problemi alla nascita. Attivazione Protocollo NIDA|aree della famiglia, della| __PEreors! |aara”gd_ coviD L° erto
Minori neonatologico per l'individuazione precoce dei disturbi del genitorialita e dei assistenzal(mocelilci Sopets
neurosviluppo. Attuazione PDTAS sulla presa in minori care)
carico del bambino pretermine e follow up.
Coordinamento con Punto Nascita Careggi.
Attuazione della DGRT 699/2009 relativa al PR
Salute SMIA7 Percorsi integrati rapRortojgiconyg Pediatri d.i fa_miglia_ per pgrgcorsi relativi alle Aggiomamento dei
253 | SS mentale - | con i pediatri di famiglia I'|nd|V|dyaZ|one [ deifdistrub/iSdel aree della salute [PEREEE di curae | covip Robertg
Minori o Treee An neurosviluppo  Attivazione Protocollo NIDA per i P o assistenza (modelli di Leonetti
l'individuazione precoce dei disturbi del e e care)
neurosviluppo P
Valutazione del fabbisogno, anche attraverso
. . |I'analisi dei ricoveri e degli accessi al PS, e studio
S’;/gﬁfop;;ﬁgr:nf\tfr:;;m di fattibilita dei livelli di offerta territoriali| Aggiornamento dei P T AL
Salute o t Ig ich semiresidenziali e residenziali. Predisposizione di| percorsi relativi alle 88 i di Robert
254 | SS mentale - | Uréenze psicopatologiche |, \poprag specifico che preveda anche interventi aree della salute percorsidicurae | gy p oberto
AR nell'infanzia e " v . N . assistenza (modelli di Leonetti
Minori di comunita. Valutazione multi professionale del mentale e delle

nell'adolescenza,
continuita H_T

rischio evolutivo nelle emergenze e
predisposizione di un progetto terapeutico a
breve e medio termine. Integrazione con il Meyer

dipendenze

care)
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Attivita integrate di valutazione e consulenza per
le istituzioni scolastiche d-;um _gIAl ordini eAgrad‘o e Aggiornamento dei . ‘
Salute ) supporto  per Al_a pll'edlslposmone dei ) Piani percorsi relativi alle Agglomqmgnto dei
255 | s iERe SMIA9 Integrazione con le |Educativi Individualizzati (PEI). Sviluppo T e o e | percorsi di cura e covip Roberto
i q " HE : glia, della A = R A
Minori istituzioni scolastiche coor_dlnarn_ento con. a5|I|_ nido e scugle genitorialita e dei assistenza (modelli di Leonetti
dell'infanzia per monitoraggio e presa in carico P care)
dei problemi del neurosviluppo Rimodulazione minort
attivita nel rispetto delle norme anticontagio.
A Ji Progetto per le famiglie in 2onve_n;i(;ne c?n il CA\./ di »riferimllentq (ass. Servizi e prestazioni a Raffolr%ame_ntoe
ccoglienza el e 5 rtemisia) per la presa in carico e l'assistenza q qualificazione F
2o S e ascolto d'fﬁCOI.taI’ Wi el delle vittime di violenza ed eventuale inserimento contras;g cela\Viclenzd dell'offerta di servizi e LalisZecchil RSR0/000 SAULY
violenza delle stesse presso la casa rifugio gestita dal CAV ! genere prestazioni
. - Rafforzamento e
) q . " 5o Servizi e prestazioni a o
Accoglienza A ety Mantenimento di 4 sportelli tematici: Sesto F.no, q qualificazione .
257 | VG o e Sportelli antiviolenza Scandicci, Campi B, Lastra a Signa contras;p della violenza dell'offerta di servizi e Laura Zecchi| € 30.000 € 30.000
'genere prestazioni
Azioni di A - Rafforzamento e
a ; . - Servizi e prestazioni a o n -
sistema Progetto "Rete di Partecipazione al Programma Antiviolenza della q qualificazione Violenza Cristina
258] (G Violenza di Nicoletta" Citta Metropolitana Con"asél.) celaliclenza dell'offerta di servizi e | di genere | Bandini e <@ SEELUE
genere ' genere prestazioni
Monitoraggio del livello di attuazione delle Linee
guida nazionali previste dal DPCM 24/11/2017 e
delle Indicazioni Regionali Rete Codice Rosa
Percorso Donna. Rafforzamento dell’integrazione
tra i numerosi e diversi soggetti delle reti
antiviolenza in raccordo con il Coordinamento
Azioni di TVGl heicorsoldella territoriale Codice Rosa. Definizione raccordo o - Rafforzamento e
q oscana Centro per le 5 Servizi e prestazioni a e
259 | VG SEER donne che subiscono Celle [ESStS aIIe_ CUEFEIE GHEVEED UHE contrasto della violenza quallﬁcaz_lone_ . Andrea .
Violenza di violenza ex DPCM sempre maggiore sinergia tra il Codice Rosa, il di genere dell'offerta di servizi e Francalanci
genere 24/11/2017 SEUS, i CAV e i servizi territoriali. Sviluppo prestazioni
strategie per la prevenzione e il contrasto della
violenza di genere. Sviluppo di servizi per la
protezione delle vittime anche in risposta ai
bisogni  specifici della fase emergenziale.
Prevenzione della recidiva con progetti di
recupero per gli autori.
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