2. Le linee d’intervento

Il Piano socio-assistenziale, promuove una complessa e articolata strategia di mutamento secondo specifiche linee d’intervento correlabili, nel loro complesso, agli obiettivi generali e ad essi comuni. Tali linee percorrono infatti trasversalmente ogni programma e ne orientano la formulazione, l'attuazione e la valutazione, costituendo il quadro generale di riferimento operativo e metodologico nel cui ambito possano svilupparsi le azioni settoriali rivolte ad obiettivi specifici. Esse riguardano: 

2.1 La ricomposizione delle politiche sociali

La ricomposizione delle politiche sociali si attua garantendo maggiore unità e coerenza al complesso degli interventi sì da superare le frammentazioni e le stratificazioni sinora rilevabili nel contesto regionale e da porre fine, tra l'altro, alla divaricazione esistente tra lo sviluppo di una rete di servizi, entro un organico quadro normativo, e la reintroduzione dell'assistenza economica per categoria.

Le esigenze che emergono sono, in particolare, quelle di:

· comporre le strategie di intervento - competizione tra soggetti pubblici e privati da una parte (L.R. 5/1995), cooperazione (L.R. 16/1997) e solidarietà sociale (L.R. 39/1993) dall'altra- in una politica sociale organica e articolata che affidi un ruolo ed una funzione adeguati al volontariato, rinsaldi un rapporto di collaborazione, per la realizzazione di progetti comuni, fra servizi gestiti direttamente dall'Ente Locale o dai centri di cui all’articolo 28 della L.R. n. 4 del 1988 e servizi affidati alle cooperative sociali e ne individui le possibilità collaborative sia con i servizi sanitari, ridefiniti in ambito regionale dalla L.R. 5/1995, che con le istituzioni, affinché assieme concorrano alla costruzione di un sistema dei servizi socialmente equo;

· sviluppare un adeguato raccordo fra l'intervento sanitario promosso dalle Aziende USL e l'intervento socio-assistenziale proprio degli Enti Locali, nella consapevolezza dell'intersettorialità e dell'interdipendenza delle azioni sanitarie e sociali;

· promuovere una distribuzione equilibrata delle risorse finanziarie, al fine di superare la polarizzazione territoriale per quanto concerne la distribuzione dei servizi ed i livelli di protezione sociale, eliminando il divario fra aree nelle quali si sviluppano servizi soddisfacenti e altre nelle quali i servizi sono ancora inadeguati; promuovere altresì una più alta estrinsecazione delle capacità progettuali esistenti, consentendo  la riproposizione  in altri contesti, con  gli  opportuni 
aggiustamenti, di esperienze che abbiano conseguito risultati favorevoli in un determinato ambito territoriale;

· rafforzare il sistema socio-assistenziale incrementandone le capacità di avvicinare i servizi all'utenza, sì da costituire un preciso riferimento nei luoghi stessi in cui si sviluppano il conflitto e il disagio sociale, promuovendone una maggiore integrazione nella comunità in cui essi operano e definendo più sistematici rapporti collaborativi tra volontariato, reti di aiuto informale ed interventi professionali.

E' andato consolidandosi, infatti, nel nostro contesto un processo tendenziale di divaricazione tra servizi sociali ed effettivi bisogni della comunità, tale da far sì che i servizi stessi si propongano quale effettivo riferimento solo per una parte della popolazione non rapportandosi adeguatamente, in particolare, a strati sociali segnati pesantemente da fenomeni di povertà economica e relazionale.

Queste ultime condizioni comportano di per sé, allo stato attuale, una sostanziale difficoltà di accesso ai servizi favorendo l'instaurarsi di un rapporto precario ed instabile, difficilmente suscettibile di produrre interventi idonei ad affrontare efficacemente problematiche spesso di estrema complessità.
2.2  La valorizzazione delle risorse comunitarie

Il Piano non si limita a ridare capacità progettuale alle istituzioni, a ridisegnarne le relazioni, ma promuove il dialogo delle istituzioni stesse con le risorse che la comunità esprime; è volto a sostenere le disponibilità quotidiane e le attenzioni che tante famiglie, tanti cittadini esprimono nei confronti delle fasce più deboli, a rafforzare il terzo settore nel suo complesso (volontariato, associazionismo, cooperative sociali), a valorizzare le risorse di società civile, la mobilitazione e l'orientamento delle comunità agli obiettivi del piano e delle politiche sociali nel loro complesso.

Nella consapevolezza che la costruzione del benessere sociale e dell'equità nelle comunità dell'isola dipende sempre più frequentemente, oltreché dalla razionalizzazione e moltiplicazione di servizi, dalla valorizzazione di quanto nella società sarda si muove per riaggregare, per stabilire relazioni positive fra le persone, per progettare azioni a tutela della collettività.

Una società frammentata, come quella sarda, non si ricostruisce rafforzandone i vertici o le singole individualità ma creando momenti aggregativi diffusi, luoghi di mediazione sociale nei quali le esigenze dei singoli si compongono in progetti e istanze comuni.

Il Piano promuove una strategia di ricomposizione sociale che si fonda, in primo luogo, su quanto le comunità costruiscono autonomamente, sulla loro capacità d’iniziativa; una strategia che valorizza le risorse di società civile in essa presenti, volta primariamente a favorire ciò che moltiplica le capacità progettuali presenti, abbandonando, progressivamente, ogni utilizzo di risorse puramente assistenziale.

2.3 La promozione delle reti di solidarietà primaria

La promozione delle reti di solidarietà primaria si attua orientando l'organizzazione dei servizi  a sostenere e a valorizzare la famiglia, nello svolgimento delle sue funzioni educative e di sostegno reciproco fra i suoi componenti, intendendo la famiglia come soggetto di servizi primari piuttosto che come destinataria di interventi puramente assistenziali; promuovendo una considerazione più attenta della famiglia e delle sue esigenze; valorizzando le risorse in essa presenti. Ciò significa:

· affrontare i bisogni di assistenza di ogni singolo componente della famiglia nel quadro delle relazioni che si sviluppano nel suo ambito;

· garantire alle quote di popolazione prive del sostegno del nucleo familiare, priorità di attenzione nella promozione di interventi sociali.

· garantire adeguata solidarietà, sostegno e soccorso, alle donne che hanno subito maltrattamenti fisici e/o psicologici extra o intra-familiari.
Tali obiettivi potranno essere realizzati attraverso:

· servizi di consulenza familiare, con il completamento della rete dei consultori e la promozione di una migliore funzionalità e organizzazione degli stessi;

· servizi di assistenza socio-educativa;

· interventi di mediazione familiare volti a prevenire situazioni di separazione, risolvere situazioni conflittuali, affrontare qualsiasi situazione di disagio;

· realizzazione di strutture di accoglienza anche temporanea;

· interventi economici e di assistenza per le famiglie che mantengono anziani non autosufficienti e disabili;

· interventi per le famiglie giovani;

· centri comunali e provinciali di sostegno, soccorso e ospitalità per le donne e i figli minori, anche stranieri, vittime di violenza fisica, sessuale o di maltrattamenti.
Tali centri potranno essere istituiti con deliberazione dei Comuni, dei loro consorzi, delle Province e potranno essere gestiti attraverso convenzioni con enti o associazioni che abbiano tra i loro scopi essenziali la lotta contro la violenza alle donne e ai minori;

· ai centri potranno essere collegate case alloggio per le donne e i figli minori. 

Nella formulazione di ogni singolo progetto-obiettivo o azione programmatica dovrà essere valutato l'impatto che essi determinano nel complesso delle azioni familiari, nella consapevolezza che ogni intervento modifica inevitabilmente un equilibrio interattivo nell'ambito della famiglia ed essa deve essere coinvolta nei progetti terapeutici in quanto dispone di risorse che sono normalmente decisive per il raggiungimento degli obiettivi.

2.4 La tutela delle fasce deboli
La promozione di una migliore qualità dei servizi e del livello di soddisfazione dell'utente, è prioritariamente orientata alla tutela delle fasce deboli della popolazione, attraverso la definizione di principi di trasparenza, dei criteri d'accesso e di democraticità a cui devono uniformarsi le prestazioni, la formulazione di carte dei servizi, la costituzione di uffici di relazione con il pubblico.

2.5 La promozione dell'imprenditorialità sociale

Al fine di valorizzare compiutamente le imprese sociali, gli Enti Locali che si convenzionano con esse debbono considerare nei costi di convenzione l'obbligo gravante sulle imprese sociali stesse di garantire ai propri lavoratori la retribuzione prevista nei contratti collettivi di lavoro della categoria.

Nella scelta dei contraenti dovranno essere superate le procedure di affidamento fondate esclusivamente sul criterio del massimo ribasso fissando l'utilizzo di altri elementi oggettivi quali:

· il possesso degli standard funzionali previsti dalle normative nazionali e regionali di settore;

· il rispetto delle norme contrattuali di settore;

· la capacità progettuale, organizzativa ed innovativa;

· la qualificazione professionale degli operatori;

· la valutazione comparata costi/qualità desunta con riferimento ad omologhi servizi pubblici o privati.

Per la fornitura di beni e servizi diversi da quelli socio-assistenziali è il progetto di inserimento di soggetti svantaggiati, il prevalente elemento oggettivo da valutare per la scelta del contraente.
2.6 Gli interlocutori del piano

Il Piano intende orientare una pluralità di soggetti, amministratori, operatori, servizi pubblici, servizi privati, istituzioni scolastiche, volontariato, associazionismo e cooperazione sociale, famiglia, verso relazioni comunicative e collaborative e riconoscerli come una rete di risorse che contribuiscono al benessere collettivo.

Gli operatori, i servizi e le istituzioni favoriscono la presentazione di progetti operativi di intervento da parte di associazioni, gruppi di quartiere, associazioni di genitori, ne valutano l'adeguatezza rispetto ai problemi che intendono affrontare e la compatibilità rispetto ad altri progetti presentati ed agli obiettivi e priorità assunti nella proposta di piano comunale di intervento.

2.7 La lotta alla povertà e all’esclusione sociale

Il complesso delle azioni e degli interventi sociali è finalizzato all'attuazione di un progetto di lotta alla povertà e all'esclusione sociale che:

a) consideri la povertà e l'esclusione sociale come:

· fenomeni multidimensionali, in cui l'insufficienza di reddito non è che uno degli aspetti di esse;

· condizioni di vita caratterizzate dal cumulo di più deprivazioni che possono riguardare il reddito, la disoccupazione, eventi critici familiari, il degrado abitativo, i bassi livelli di istruzione, la salute ed un limitato accesso ai servizi sociali e sanitari;

· fenomeni che riguardano non soltanto singoli cittadini ma anche interi gruppi sociali;

b) affronti le implicazioni relazionali di tali condizioni sociali, l'isolamento e la segregazione sociale che esse inducono, la connessione fra impoverimento economico e impoverimento relazionale e nello stesso tempo governi le difficoltà di relazione e di inserimento e i processi di esclusione sociale di cui l'individuo soffre, anche in condizioni di reddito soddisfacente.

c) operi il passaggio da una politica implicita contro la povertà e l'esclusione sociale - che attualmente si esplica in una pluralità di interventi economici e sociali per un'utenza indifferenziata- ad una politica che coordini verso gli obiettivi esplicitati, gli interventi sociali, economici, abitativi propri della Regione e degli Enti Locali.

A questo fine le politiche sociali dovrebbero:

· favorire interazioni adeguate e durature fra aree di popolazione escluse e aree di popolazione che condividono situazioni di vita soddisfacenti, servizi capaci di stare dentro le comunità e di riconoscerne le risorse e le situazioni a rischio, entrambi volti a rafforzare i legami sociali e la loro capacità integrativa;

· privilegiare le azioni che favoriscono l'inserimento attivo del soggetto in difficoltà, lo aiutano a ricostituire il suo tessuto di relazioni sociali, valorizzano la sua capacità di costruirsi autonomamente il suo destino sociale, non siano di fatto escludenti per chi le riceve, correlino l'intervento sullo stato di bisogno economico ad altri interventi volti ad affrontare condizioni di sofferenza e di disagio.

Le politiche contro l'esclusione sociale divengono in questo modo strategie di integrazione sociale che favoriscono l'accesso alle risorse, alle opportunità ed ai servizi pubblici, la piena partecipazione alla vita sociale, il superamento della disuguaglianza nel godimento di diritti fondamentali e non si limitano, pertanto, a fronteggiare condizioni acute di bisogno e di emarginazione. Esse si coordinano alle strategie di sviluppo economico, alle politiche territoriali, dell'istruzione e dell'ambiente, al fine di favorire lo sviluppo sociale.

2.8 La promozione del coordinamento e dell'integrazione dei servizi e degli interventi

Si persegue attraverso il coordinamento delle risorse finanziarie, di personale, del volontariato e dell'associazionismo, presenti nella comunità in cui si opera, e l'individuazione di ambiti di competenza, livelli di responsabilità, modalità e strumenti concreti di promozione del coordinamento e dell'integrazione.  

Si attua attraverso azioni tese a:

 - promuovere l'integrazione della scuola nella comunità,

· ridefinendo come problemi non solo scolastici, le difficoltà che affrontano gli studenti e ricercando, per la loro risoluzione, la collaborazione tra istituzioni scolastiche e servizi sociali dell'ente locale, l'apporto delle famiglie e del volontariato;

· favorendo la formulazione di progetti comuni di intervento fra ente locale e istituzioni scolastiche;

· coordinando gli interventi per il diritto allo studio e gli interventi di inserimento scolastico dei disabili, con il complesso degli interventi socio-assistenziali;

- perseguire il coordinamento e l'integrazione dei servizi socio-assistenziali con i servizi sanitari, indicandone le forme e l'ambito territoriale ottimale, le funzioni da esplicarsi in ambito distrettuale;

- individuare modalità concrete di rapporto fra Comuni e Aziende-USL:

- valorizzare le forme di collaborazione fra enti locali, la programmazione e la gestione associata dei servizi, la costituzione di équipe territoriali multiprofessionali;

- ricercare il coordinamento con le attività socio-assistenziali promosse dalle Province.

2.9  L’adeguamento degli assetti organizzativi

Affinché il Piano possa esplicarsi in tutte le sue potenzialità si rende urgente e necessario il rafforzamento dell'assetto organizzativo dei servizi sociali negli Enti Locali e dei servizi sanitari nelle Aziende-USL e nelle Aziende Ospedaliere attraverso:

· la costituzione dell'Ufficio dei servizi sociali e di comunità a cui fanno riferimento la generalità degli interventi che l’ente locale, in forma singola o associata, promuove in ambito sociale; questo ufficio si raccorda in particolare, laddove è attivato, all'Ufficio di relazioni pubbliche del comune stesso;
· la rapida istituzione del Servizio psicosociale nelle Aziende-Usl - di cui al 5° comma dell’art.11 della legge regionale 26 gennaio 1995, n. 5 - come referente per il complesso dei servizi socio-sanitari dell’azienda e primo interlocutore dell’ente locale per il coordinamento dei servizi sanitari con i servizi socio-assistenziali, articolato in settori d’intervento;

infanzia, giovani, anziani - omogenei al loro interno e comunque corrispondenti agli ambiti d’intervento in cui può articolarsi l'Ufficio dei servizi sociali e di comunità del Comune singolo o associato;

· la costituzione dei distretti sanitari di base come ambiti operativi di intervento integrato nella comunità.

2.10  L'adeguamento degli strumenti operativi

Il I° Piano socio-assistenziale assumeva come obiettivo di carattere generale quali la costruzione di un sistema socio-assistenziale attestato non solo sul versante operativo. Si trattava di introdurre fra gli operatori e fra i cittadini una cultura dei servizi sociali, una consapevolezza diffusa dei fattori economici, sociali e psicologici che ostacolano la partecipazione dell'individuo alla vita sociale e l'instaurarsi di relazioni soddisfacenti e su questa base culturale costruire delle modalità d’intervento più incisive.

Il 2° Piano si inserisce in un contesto molto differente, ha di fronte una realtà molto ampia di servizi e di interventi che necessitano di un coordinamento e di una finalizzazione rispetto al complesso delle priorità assunte, di risposte puntuali rispetto ai problemi attuativi e gestionali che emergono.

Il 2° Piano socio-assistenziale si configura come piano-strumento per la sua scelta di formulare risposte puntuali, modalità attuative sufficientemente definite, proposte concrete e attuabili, fortemente aderenti alle problematiche che intende regolare.

In particolare il 2° Piano socio-assistenziale:

· indica le forme e le modalità di collaborazione per favorire la gestione associata dei servizi;

· formula piani operativi a stralcio del Piano triennale di formazione regionale e non si limita ad individuare fabbisogni generali di formazione;

· individua i servizi multizonali regolandone le procedure di costituzione e le modalità di finanziamento;

· definisce i livelli e le funzioni del Sistema informativo socio-assistenziale e le modalità di collegamento, in particolare, con l'Osservatorio epidemiologico regionale.
2.11 La predisposizione di un adeguato quadro conoscitivo

Il Piano socio-assistenziale intende garantire ai processi decisionali, nei vari livelli del sistema socio-assistenziale, un apporto conoscitivo adeguato.

Il complesso delle azioni che il piano promuove indica i fabbisogni informativi per le funzioni di governo e per le funzioni di esercizio, per la progettazione degli interventi nei vari ambiti istituzionali e operativi, per la loro implementazione e valutazione; indica inoltre i processi di rilevazione necessari per garantire alle decisioni una base conoscitiva sufficiente.

Fra i diversi fabbisogni informativi propri delle funzioni di governo e delle funzioni di esercizio, per la progettazione e la implementazione degli interventi ai vari livelli istituzionali e operativi, il Piano socio-assistenziale intende privilegiare quelli di valutazione dell’efficienza, efficacia e qualità dei servizi erogati.

2.12 La connessione tra strategia organizzativa e formazione

La presenza di operatori sociali con percorsi formativi molto differenti e il complesso dei nuovi orientamenti che il piano privilegia determinano la necessità di nuovi contenuti formativi e di una regolazione del complesso degli apporti professionali, assieme alla necessità di formalizzarne le relazioni, le compatibilità e le reciproche attese.

Il Piano, nell'articolazione delle sue azioni, promuove interventi formativi che riguardano la generalità dei soggetti della politica sociale regionale, gli amministratori, il volontariato, l'associazionismo e la cooperazione sociale, le famiglie.

2.13  Il riequilibrio nella distribuzione delle risorse

Il Piano socio-assistenziale persegue il riequilibrio territoriale nella distribuzione delle risorse, prevedendo una quota crescente delle risorse di parte corrente ripartite - secondo le modalità che saranno definite nel capitolo sulla politica della spesa - su base demografica e favorendo l'assegnazione delle risorse di sviluppo e in conto capitale ad aree territoriali carenti rispetto alla media regionale di servizi e strutture.

I progetti-obiettivo e le azioni programmatiche favoriscono l'uso coordinato di tutte le risorse finanziarie disponibili in un determinato ambito, la razionalizzazione e la riqualificazione della spesa regionale e degli enti locali per il miglioramento della qualità dei servizi e delle prestazioni; sostengono l'innovazione e la sua diffusione; ricercano la continuità fra azioni finanziate attraverso le risorse ordinarie e azioni previste dai progetti obiettivo; promuovono l'uso congiunto di risorse di più settori o ambiti operativi che concorrono al benessere collettivo secondo il metodo della programmazione integrata d'area, favorendo la progettualità intercomunale, la collaborazione fra enti locali, associazioni e organismi presenti, valutando la reciproca compatibilità di più progetti e la loro capacità di concorrere allo sviluppo sociale di una determinata area e alla costruzione di un organico sistema di servizi.
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