[bookmark: _GoBack]Integrazione sociale – socioassistenziale – sanitaria a supporto delle persone non autosufficienti e dei loro nuclei famigliari, in ottica preventiva. – Focus sulle dimissioni protette e sul domicilio
	TARGET
	Caregiver: la maggior parte del carico di cura di persone non autosufficienti è in carico a loro.

	OBIETTIVI
	- La semplificazione dell’accesso alla rete dei servizi, con diminuzione dei tempi
- Definizione del regista del progetto individuale e integrato 
- Formazione e addestramento di chi si prende cura, a livello famigliare e professionale 
- Conciliazione tra la vita professionale e il lavoro di cura.

	AZIONI
	- Individuare una cabina di regia che unisca gli attori istituzionali e del terzo settore.
- Portare al domicilio le nuove tecnologie, come strumenti di aiuto, senza perdere la dimensione umana delle relazioni famigliari. Progetti di aiuto corresponsabili (es. attivazione di un determinato servizio, come la teleassistenza, in un arco temporale specifico, quando il caregiver principale è assente)
- Corsi di formazione a chi si prende cura di chi cura
- Formare gli operatori per fornire competenze che permettano di lavorare in contesti di cura nuovi e diversi (es. appartamenti per persone non autosufficienti)
- Individuare luoghi che possano aiutare a semplificare/migliorare le relazioni interne ai professionisti della cura, ma che sappiano dare spazio anche alle persone che lì si recano 
- Cambiare prospettiva nell’utilizzo delle risorse/misure, svestendole della connotazione fortemente assistenziale e trasformandole in occasione di lavoro integrato.
- Costruzione di servizi specifici per i caregiver, con obiettivi di formazione, di sollievo e di sostegno.


	LUOGHI
	- Sperimentazione di co-housing
- Casa di comunità come luogo di accoglienza, di incontro tra i professionisti della cura sanitaria e sociale, di orientamento e presidio delle effettive risorse sul territorio

- Luoghi che possano essere vissuti nel tempo libero, a carattere anche culturale 




