PIS 2020-22-2024

Firenze

Titolo della scheda di attivita

MI12 Prevenzione oncologica

Classificazione

Obiettivo disalute

Azioniasupporto dei minorietuteladelladonna

Programma Operativo

Implementazione azionia tutela dellasalute femminile

Area di programmazione

Cure primarie - Sanita territoriale

Settore prevalente

Materno-infantile

Sotto-settore prevalente

Assistenza per menopausa

Attivita

Argomenti

Popolazione target

Modalita di gestione

AUSL gestione diretta

Attivita innovativa No

Tipologia Attivita continuativa
Durata -

Descrizione

Screening oncologici perla prevenzione della sfera femminile, anche in collaborazione con ISPRO. Implementazione della
nuova piattaforma discreening.

Obiettivi specifici

Esecuzione prelievo pap test e hpv, informazione sulla prevenzione dei tumori femminili e sull'autopalpazione.
Implementazione del percorso di screening sulla positivita, condiviso con il Dipartimento Materno Infantile, in caso di
intervento e vaccinazione papilloma virus contestuale.

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa Risorse
Totale Attivita a O risorse
Note

Referente attivita |Scheda compilata da

Valeria Dubini Grazia Raffa
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Titolo della scheda di attivita

MI13 Ginecologia pediatrica

Classificazione

Obiettivo disalute

Azioniasupporto dei minorietuteladelladonna

Programma Operativo

Tutela della qualita dello sviluppo nell'eta evolutiva

Area di programmazione

Cure primarie - Sanita territoriale

Settore prevalente

Materno-infantile

Sotto-settore prevalente Tutela della salute della donna
Attivita .

Argomenti -

Popolazione target -

Modalita di gestione AUSL gestione diretta
Attivita innovativa Si

Tipologia Attivita continuativa
Durata -

Descrizione

Presain carico delle problematiche diginecologia pediatrica. Istituzione diun gruppo multidisciplinare competente in
ambito di ginecologia perdiatrica e di sedi ambulatoriali territoriali secondo lalogica direte.

Obiettivi specifici

Monitoraggio delle attivita del gruppo multidisciplinare competente in ambito di ginecologia perdiatrica e disedi
ambulatoriali territoriali. Implementazione diazioniinformatizzate e di apertura diagende specifiche

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa Risorse
Totale Attivita a O risorse
Note

Referente attivita | Scheda compilata da

Valeria Dubini Grazia Raffa
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Titolo della scheda di attivita

MI114 Percorso Mamma Segreta

Classificazione

Obiettivo disalute

Azioniasupporto dei minorietuteladelladonna

Programma Operativo

Tutela dei diritti dell'infanzia e dell'adolescenza

Area di programmazione

Cure primarie - Sanita territoriale

Settore prevalente

Materno-infantile

Sotto-settore prevalente

Assistenza alladonnain stato di gravidanza

Attivita

Argomenti

Popolazione target

Modalita di gestione

AUSL gestione diretta

Attivita innovativa

No

Tipologia

Attivita continuativa

Durata

Descrizione

il bambino.

adeguata.

Costruzione di un percorso di prevenzione e ditutelache permetta alladonna gestante e madrein situazione di gravi
difficolta psicologiche e sociali, che abbia manifestato incertezza rispetto alriconoscimento del proprio bambino o che
abbia manifestato lavolonta dinon procedere al riconoscimento avvalendosidel diritto a partorireinanonimato, di
affrontare con consapevolezza la propria situazione, ricevendo la necessaria assistenza socio-sanitaria per loro stesse e per

Il percorso prevede altresiinterventi ditutela a favore deineonati interessati da questo fenomeno eil diritto degli adottati
aricevereinformazionisulle proprie origini, tramite laredazione e la conservazione di una documentazione corretta ed

Obiettivi specifici

Attuazione sul territorio, attraverso larete dei Consultori, del "Percorso regionale integrato di sostegno ed intervento
Mamma Segreta ". Recepimento novita normative regionali. Avvio di mappatura territoriale sullo stato direcepimento/
avanzamento inerente i dettami regionali. Formazione degli operatori peraccompagnamento adeguato.

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa

Risorse

Totale

Note

Referente attivita |Scheda compilata da

Valeria Dubini Grazia Raffa
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Firenze
Titolo della scheda di attivita
MI15 Consultori giovani
Classificazione
Obiettivo disalute Azioniasupporto dei minori e tuteladelladonna
Programma Operativo Promozione delle rete consultoriale
Area di programmazione Cure primarie - Sanita territoriale
Settore prevalente Materno-infantile
Sotto-settore prevalente Assistenza per adolescenti
Attivita -
Argomenti -
Popolazione target -
Modalita di gestione AUSL gestione diretta
Attivita innovativa Si
Tipologia Attivita continuativa
Durata -
Descrizione

| Consultori Giovani zonalisono rivolti ad utenti di entrambiisessidietacompresatrail4ei24anni,conlapresenzadi
personale ostetrico, ginecologo, psicologo e assistente sociale. Il Consultorio Giovanisvolge 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 il post-partum con percorsi specifici diaccompagnamento,
informazione e sostegno, la gestione dellalL.194/1978 anche perisoggetti in etaminore. Accoglienza, rilevazione ed
valutazione in merito a disagi adolescenziali, problematiche familiari e affettive, disagio scolastico; Educazione alla
sessualita e all’affettivita Informazionisulle problematiche ginecologiche (Informazionisullo sviluppo puberale e sui
processidicrescita e cambiamentoincorso, disordinidel ciclo mestruale, flogosi, dismenorrea ) e sessuologiche.

Obiettivi specifici

Implementazione di azionilegate allo sviluppo del modello organizzativo previsto dalla DGRTn. 674/2023. Monitoraggio
delle attivita del gruppo multidisciplinare competente in ambito di ginecologia pediatrica e di sediambulatoriali
territoriali. Implementazione diazioniinformatizzate e diapertura diagende specifiche.

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa Risorse
Totale Attivita a O risorse
Note

Referente attivita |Scheda compilata da

Valeria Dubini Grazia Raffa
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Titolo della scheda di attivita
AS_CP10 Gruppo di Intervento Rapido Ospedale Territorio (GIROT)

Classificazione

Obiettivo disalute Rete_tgrfitoriale e sostegno all'autonomia individuale,
cronicita

Programma Operativo Ottimizzazione della presaincarico deipazient

Area di programmazione Cure primarie - Sanita territoriale

Settore prevalente Azionidisistema Cure primarie

Sotto-settore prevalente Revisione e miglioramento dei processiassistenziali

Attivita Altriinterventi che favoriscono la programmazione e la

crescita del sistema
Argomenti -

Popolazione target -

Modalita di gestione AUSL gestione diretta
Attivita innovativa Si

Tipologia Attivita coninizio e fine
Durata -

Descrizione

I 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 altoimpatto interprofessionale perla definizione diun percorso dicure e assistenza, in collaborazione coni MMG, e allo
scopo di mantenere I'utente nel proprio contesto divitail pit alungo possibile. Intalisituazioniviene coinvoltoil TEAM del
GIROT, cosiddetto di base, composto dallo specialista ospedaliero del presidio diriferimento territoriale e dall’infermiere
diriferimento del contesto, e avra il compito divalutare, prenderein caricoil caso e definire un percorso assistenziale e di
curache puo aprirsiverso altrilivelli, 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).

Obiettivi specifici

Il GIROT é attivo 6 giornisu 7 su tutte le ZD e svolge le seguenti funzioni:

- prime visite complesse domiciliari

- visite di controllo

- attivita presso RSA: i GIROT hanno una azione proattiva sulle RSA di zona con visite periodiche programmate ed intervent
mirati

-utenti dimessi dai presidiospedalieriocureintermediein situazionicomplesse che devono essere visti dal GIROT entro le
48/72 ore successive la dimissione (segnalazione ACOT/CDCA).

Il GIROT puo rapportarsi direttamente con:

-day service multidisciplinari dell’ospedale di riferimento con accesso a tutti i servizi erogabiliinclusala modalita fast-
track;

-cureintermedie della zona di riferimento con possibilita di accesso diretto dei pazienti;

-reparti ospedaliericon accoglienza diretta, tali pazienti presiin caricodal GIROT sono da considerarsiinternienon
esterni;

STUDIO DI FATTIBILITA' COME SISTEMA DI PRESA IN CARICO DOMICILIARE PER GARANTIRE TEMPESTIVAMENTE LA
CONTINUITA' H-T.

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa Risorse
Totale Attivita a O risorse
Note

Referente attivita | Scheda compilata da

Enrico Benvenuti Grazia Raffa
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Titolo della scheda di attivita

CP18_DAIO Progetto Infermiere di Famiglia e di Comunita

Classificazione

Obiettivo disalute Rete territoriale e sostegno all'autonomiaindividuale,
cronicita

Programma Operativo Consolidamento percorsi di domiciliarita

Area di programmazione Cure primarie - Sanita territoriale

Settore prevalente Assistenza territoriale

Sotto-settore prevalente Assistenza domiciliare non integrata (cure domiciliari)

Attivita Sanita diiniziativa, Assistenza ambulatoriale non integrata,

Azioniasupporto self management, Azioniasupporto
dell'invecchiamento attivo, Sorveglianza dell'anziano
fragile, Assistenza sanitaria di base

Argomenti -

Popolazione target -

Modalita di gestione AUSL gestione diretta
Attivita innovativa No

Tipologia Attivita continuativa
Durata -

Descrizione

Implementazione dellarevisione organizzativa del modello assistenziale che consente una migliore presain carico,
personalizzazione e continuita favorendo unarelazione diretta e continua diuna popolazione geograficamente definita e di
un professionista diriferimento. Diffusione del modello organizzativo "Infermiere Di Famiglia e Comunita", Assistenza
domiciliare Infermieristica, ADI, Percorsi domiciliari di presain carico dei pazienti cronici/complessi (INR, gestione stomie,
NAD, Ventilazione Meccanica ecc.).

Obiettivi specifici

Consolidamento del processo di Nursing su assistiti presiin caricoin stretta collaborazione conil MMG e specialistiche
mediche coinvolte nei percorsi, in particolar modo per la popolazione con quadricronicie fragilita.

Monitoraggio e Consolidamento del Progetto Infermiere di Famiglia e Comunita nelle otto Zone Distretto della AUSL Toscana
Centro. Svolgimento dialmeno un audit quadrimestrale e reportistica di attivita.

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa Risorse
Totale Attivita a O risorse
Note

Referente attivita |Scheda compilata da

Paolo Zoppi Lucia Mostardini
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Schede di attivita 2024 - Socio-Sanitario

1 Percorsidiautonomia per persone con disabilita - PNRR Linea 1.2

2 DSS3 _NA3 Pianificazione dell'offerta residenziale e semiresidenziale in RSA -attuazione previsioni PNRR e DGRT

843/2021
3 AS19 Collaborazione alle azioninecessarie all'attuazione diquanto previsto dal PNRR (DM/77), DGRT 1508/22 , LEA e

LEPS

Progetto Housing
SMIA12 Progetto Piano Nazionale Autismo

PORFSC2014-2020 Attivita PADB) 2.1.3.Sostegno all’assistenza socio-sanitaria domiciliare (DR n. 14104 del
26/06/2023)

8 Potenziamento dell’assistenza domiciliare (Progetto ADSS 2

N o 0 b

9 Progetto Indipendenza e Autonomia (InAut)

10 |VitalIndipendente

11 | Dopo di Noie Durante noi

12 |Contributi per gravissime disabilita

13 | Adattamento Domestico per I’Autonomia personale (ADA)

14 | Progetto "Sostenere percorsiassistenzialicomplessi” - Seconda edizione
15 | RIAB1 DIS8 Ambulatoririabilitazione disabilita complessa

16 | RIAB2 DIS9 Riabilitazione territoriale semi-residenziale

17 |AS 23 Efficientamento energetico

18 |AS 22 Perseguire strategie per|'ottimizzazione

19 | AS16 Attivita innovative al collocamento mirato (Legge 68/99)

20 | AS21 Gestione delle Strutture sociosanitarie

21 | AS20 Sviluppo professionale: strumenti valutativi, formazione eintegrazione

22 | AS17 Attivita diprogrammazione sociosanitaria:implementazione Ufficio di Piano aziendale

23 |AS16-DA2 Disagnosiprecoce deidisturbidell'alimentazione e della nutrizione attraverso sinergie con PdF e MMG

24 | Co-progettazione Autismo

25 |Indagine difattibilita per progetto housing sociale per anziani autosufficienti

26 |Percorsovalutazione delbisogno e presaincaricoanzianononautosufficiente
27 | RIAB3 DIS10 Riabilitazione territoriale residenziale

28 | D5 Servizisemi-residenziali Dipendenze
29 | D4 Servizi Residenziali Dipendenze

30 |SMIA11Servizi Semiresidenzialidella Salute Mentale Infanzia e Adolescenza

31 |SMIA10Servizi Residenziali della Salute Mentale Infanzia e Adolescenza

32 |SMA9 Servizio Psichiatrico di Diagnosie Cura (SPDC)

33 |SMAS Inseriment lavorativi socio terapeutici della Salute Mentale Adulti

34 |SMA4Supportoadomicilio per persone con problemidisalute mentale
35 |SMA7ServiziSemiresidenzialidella Salute Mentale Adulti

36 |SMA3 Salute Mentale - Continuita dellacuradurante la detenzione in carcereenelreinserimento

37 |SMA8Servizi Residenziali della Salute Mentale Adulti

38 | D15 AzioniProgetto "Reti Competenti"”

39 |SMA13 Attivita innovative in salute mentale inrelazione al collocamento mirato (Legge 68/99)

40 |SMA15 Percorso PUR

41 |SMA16 Appropriatezza offerta residenziale
42 |SMIA18 Percorso disturbidell'apprendimento

43 | Assistenza minoridisabiliinambito scolastico

44 | Studio difattibilita su un progetto di housing sociale a favore di nuclei familiaricon minoricon disabilita gravissima

45 |SMIA17 Implementazione ICF
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46 |SMA12 Attivita innovative in salute mentale partecipata (Consulta Salute Mentale)

47 |SMAG6 Progetto Abitare Supportato della Salute Mentale Adult
48 |SMA2 Percorso Autismo adulti

49 |SMA1Presaincaricodelle persone con problemidisalute mentale

50 |Percorsidiintegrazione deiservizi SERD e SMA con MMG presso la Casa di Comunita

51 | D8 Sviluppodelprogetto Abitare supportato Dipendenze
52 | D3 Percorso Tabacco/ Nicotina

53 | D7 Inserimenti lavorativi socio terapeutici Dipendenze

54 | D2Percorso Alcol
55 | D11 Disturbo da Giocod'Azzardo (DGA)

56 | D1Percorsosostanzeillegali
57 |Attivazione sportelliinformativi SERD presso la Casa di Comunita

58 |Percorsiassistenzialitrasversalirelativi a nicotina/tabacco, alcol, GAP, minori e giovanie area cronicita nell'ambito
del SERD Firenze

59 | D14 Progetto Eradicazione Epatite C

60 |Equipeditransizione per il passaggioinfanzia adolescenza /eta adulta Salute Mentale

61 |SMIA9 Percorso dilnclusione scolastica

62 |Sviluppo del progetto SMIA presso la Casa di Comunita
63 | SMIA1 Percorso Autismo

64 |SMIA2 Percorso disabilita complesse geneticamente determinate ex DGRT 1339/2018

65 |SMIAG6 Integrazione conipunti nascitae followup neonatologico

66 |SMIA8 Percorsidipresaincaricodelle emergenze urgenze psicopatologiche nell'infanziae nell'adolescenza,
continuita THT

67 |SMIA7 Percorsiintegrati conipediatridifamiglia perla diagnosiprecoce (NIDA

68 |SMIAS Percorso disturbo da deficit di attenzione e iperattivita

69 |SMIA4 Percorso disturbidellinguaggio

70 |SMIA3 Percorso disturbi neuromotori

71 |Servizisocialidisollievo-Pronto Badante

72 | AS14 Programma sperimentale perlapresaincarico persone disabili e autistiche adulte
73 | AS3 Progetto Amministratore di Sostegno

74 | Ufficio "Accompagnamento allavoro"
75 |PUNTO UNICO DI ACCESSO, PUNTI INSIEME E PUA PROFESSIONALIZZATO

76 | Definizione deicriteridivalutazione perinserimenti in RSA diutenti SMA e SERD

77 |Inserimento adulti disabiliin RSD e CAP

78 |Progettazione e promozione diazionirivolte ai "giovani fragili"

79 | Progettazione diazioniinnovative a supporto della domiciliarita, ivicomprese azionispecifiche perle fragilitain
ambito cognitivo

80 | Progetto SPIDER

81 | Monitoraggio dei Codicirossiin RSA

82 | Reportistica sullerisorse utilizzate dalla SdS
83

84 | D6 Visite domiciliarie somministrazione a domicilio della terapia farmacologica

85 | D10SerDin carcere
86 | AS1 Gestione Diretta SdS

87 |AS2 Promozionedirelazioniinternazionalisull'integrazione sociosanitaria

88 | AS13 NSG Non Autosufficienza

89 | AS15 Attivita divigilanza e controllo sulle strutture sociosanitarie

90 | AS8-DA1 Percorsidiprevenzione e curadeidisturbidell'alimentazione e dellanutrizione

91 |AS17-DA3 Azionidiintegrazione interdipartimentale e sociosanitaria nel percorso disturbidell'alimentazione e della
nutrizione

92 | DSS2 NA2Percorsodiarmonizzazione dei progetti non autosufficienza SdS
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93 | DSS5 DIS2 Progetto regionale di presain carico della persona con disabilita

94 | DSS6_DIS3 Programmazione dell'offerta semiresidenziale e residenziale perle persone disabili
95 | DSS8 DIS4 UnitadiValutazione Multidimensionale Disabilita (UVMD)

96 | SMIA13 Percorso Epilessia

97 |SMIA14 Percorso disturbineurosensoriali

98 |SMIA16 Monitoraggio attivita SMIA con il nuovo sistema informativo AsterCloud

99 |Progetto Demetralaboratorio botanico

100 Progetto "Sostenere percorsiassistenziali complessi" - Seconda edizione
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Titolo della scheda di attivita

Percorsi di autonomia per persone con disabilita - PNRR Linea 1.2

Classificazione

Obiettivo disalute

Inclusione sociale e lotta alla poverta

Programma Operativo

PNRR Missione 5 - Coesione e Inclusione

Area di programmazione

Socio-Sanitario

Settore prevalente

Disabilita

Sotto-settore prevalente

Definizione piano personalizzato

Attivita

Supporto autonomia, Inserimento lavorativo, Orientamento
e training

Argomenti

PNRR

Popolazione target

Modalita di gestione

SdS gestione diretta

Attivita innovativa No
Tipologia Attivita con inizio e fine
Durata 1nov2022- 31ott 2025

Descrizione

Progetto avviato nel 2022 con I'obiettivo di migliorare I'autonomia alle persone con disabilita e offrire loro opportunita di
accessonel mondo del lavoro.

E'stato pubblicato un avviso diistruttoria pubblica per presentazione di manifestazioni diinteresse relativa alla co-
progettazione del Progetto Investimentol.2 “Percorsi di autonomia per persone con disabilita” nell’ambito del Piano
Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) di cuial DD-5 del 15.02.2022. A seguito della procedura di co-progettazione,
avviata anovembre 2022, sono stati individuati i due partner coniqualistipulare una Convenzione per l'esecuzione della
attivita del Progetto che siconcretizzeranno a partire dal 2023.

Obiettivi specifici

| progetti devono comprendere tre linee diintervento, di cuila prima propedeutica alle altre due:

i. Definizione e attivazione del progetto individualizzato;

ii. Abitazione: adattamento degli spazi, domotica e assistenza a distanza;

iii. Lavoro: sviluppo delle competenze digitali per le persone con disabilita coinvolte nel progetto e lavoro anche a distanza.

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa Risorse
PNRR 357.500,00 €
Totale 357.500,00 €
Note

Referente attivita | Scheda compilata da

Marco Nerattini Grazia Raffa
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Titolo della scheda di attivita

DSS3_NA3 Pianificazione dell'offerta residenziale e semiresidenziale in RSA -attuazione previsioni

PNRR e DGRT 843/2021

Classificazione

Obiettivo disalute

Assistenza sanitaria territoriale

Programma Operativo

PNRR Misssione 6 - Salute

Area di programmazione

Socio-Sanitario

Settore prevalente

Non Autosufficienza

Sotto-settore prevalente

Residenza Sanitaria Assistenziale RSA Modulo Base

Attivita

Argomenti

PNRR

Popolazione target

Modalita di gestione

Altro tipo di gestione

Attivita innovativa

Si

Tipologia

Attivita coninizio e fine

Durata

Descrizione

Partecipazione ai gruppidilavororegionalisulla DGRT 843 coniseguenti obiettivi: analisi del fabbisogno rispetto alla
distribuzione deiricoveri nei moduli/nucleiin RSA. Valutazione della ricaduta organizzativa sul governo dei moduli/nuclei
specialistici, non soggetti alibera scelta. Pianificazione, diconcerto conla Direzione dei Servizi Socialidell'azienda
sanitaria, dellariqualificazione dell'offerta al fine dirispondere in modo piu appropriato ai bisogni dei cittadini.

Obiettivi specifici

Analisi e definizione del fabbisogno SdS/Zd; Pianificazione e riqualificazione moduli assistenzialiin RSA a livello zonale;
Governo dell'accesso differenziato per modulo specialistico delle liste di attesa. Appropriatezza dell'inserimento in RSA.

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa

Risorse

Totale

Attivita a O risorse

Note

Referente attivita | Scheda compilata da

Marco Nerattini Grazia Raffa
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Titolo della scheda di attivita

1508/22 , LEA e LEPS

AS19 Collaborazione alle azioni necessarie all'attuazione di quanto previsto dal PNRR (DM/77), DGRT

Classificazione

Obiettivo disalute

Rete territoriale e sostegno all'autonomia individuale,
cronicita

Programma Operativo

Azionidisistema

Area di programmazione

Socio-Sanitario

Settore prevalente

Azionidisistema Socio-Sanitario

Sotto-settore prevalente

Revisione e miglioramento dei processi assistenziali

Attivita

Argomenti

PNRR

Popolazione target

Modalita di gestione

AUSL gestione diretta

Attivita innovativa

No

integrazione sociosanitaria.

Tipologia Attivitd continuativa

Durata -

Descrizione

La Direzione dei Servizi Sociali ,inrelazione alle proprie funzioni, promuove percorsidi implementazione edinnovazione

relativi alle normative diriferimento nazionale eregionale per lo sviluppo del sistema della sanita territoriale, in ottica di

Obiettivi specifici

Partecipazione a gruppidilavoro perl'implementazione di quanto previsto dal DM77 e DGRT1508/22, in particolare in
riferimento a COT, case della comunita e PUA. Collaborazione interdipartimentale e interzonale.

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa

Risorse

Totale

Attivita a O risorse

Note

Referente attivita

Scheda compilata da

Rossella Boldrini

Grazia Raffa
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Titolo della scheda di attivita

gestione diretta)

DSS1_NA1l Budget Residenzialita non autosufficienza (residenziale e semiresidenziale compresa la

Classificazione

Obiettivo disalute

Rete territoriale e sostegno all'autonomia individuale,
cronicita

Programma Operativo

Residenzialita

Area di programmazione

Socio-Sanitario

Settore prevalente

Non Autosufficienza

Sotto-settore prevalente

Residenza Sanitaria Assistenziale Modulo BIA

Attivita

Strutture semiresidenziali per persone anziane Modulo
Cognitivo, Strutture semiresidenziali per persone anziane,
Residenza Sanitaria Assistenziale Stato vegetativo,
Residenza Sanitaria Assistenziale Modulo riabilitativo -
motorio, Residenza Sanitaria Assistenziale RSA Modulo
Cognitivo

Argomenti

Popolazione target

Modalita di gestione

SdS gestione mista

Attivita innovativa

No

Tipologia

Attivita continuativa

Durata

Descrizione

Programmazione, gestione e governo budget residenzialita e semiresidenzialita ai sensidella DGRT 995/2017 e delle
indicazionidi attuazione della DGRT 843/2021.
Le risorse relative alle quote sanitarie sono assegnate con il budget annuale di Zona Distretto.

Obiettivi specifici

Gestione e governo dell'accesso in RSA

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa

Risorse

Sociali Comune

8.000.000,00 €

Sanitarie ordinarie

36.146.293,00 €

Fondo Non Autosufficienza

4.500.000,00 €

Totale

49.344.949,00 €

Note

Referente attivita | Scheda compilata da

Marco Nerattini

Lucia Mostardini
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Firenze

Titolo della scheda di attivita

Progetto Housing

Classificazione

Obiettivo di salute Rete_tgrfitoriale e sostegno all'autonomia individuale,
cronicita

Programma Operativo Implementazione servizi asostegno dell'autonomia delle
fasce debolidella popolazione

Area di programmazione Socio-Sanitario

Settore prevalente Salute mentale - Adulti

Sotto-settore prevalente Accoglienza

Attivita -

Argomenti -

Popolazione target -

Modalita di gestione SdS gestione diretta
Attivita innovativa No

Tipologia Attivita continuativa
Durata -

Descrizione

La SdS, in partnership con I'Azienda Sanitaria, gestira il progetto Housing. Il progetto nasce dall’esigenza di contrastare
I’esclusione e I’emarginazione delle persone inserite in percorsi diriabilitazione SMA /SERD , oltre che le persone in
condizionidifragilita, perseguendo I'obiettivo dell'integrazione sociale. Mira a proporre un sistema sperimentale di
risposte abitative diversificate e personalizzate che rispondano all’esigenza di “riabilitazione” in continuita e/o ad
integrazione con le strutture residenziali e favoriscano lI'inclusione sociale. Le varie forme di “abitare” sperimentate,
alcune finanziate con fondiregionali attualmente esauriti, altre frutto della collaborazione con il Terzo Settore, altre
sviluppate in alloggi privati di proprieta dei pazienti, hanno confermato che laresidenzialita costituisce uno dei punti piu
critici dell’intervento sia per SMA che per SERD, sia dal punto di vista tecnico che finanziario e che implementare queste
esperienze inserite in percorsiriabilitativi favorisce i cittadini maanche iserviziinun’ottica dieconomia di scala.

Obiettivi specifici

Sulla base di queste premesse e considerate le caratteristiche clinico assistenziali dei pazienti portatoridello specifico
bisogno & stato possibile individuare le seguenti tipologie di progetti daimplementare:

1.Alloggiper I’ABITARE SUPPORTATO rivolti a personein condizione difragilita socio-abitativa in carico alle UFSSMA/SERD,
in fase dicompenso psicopatologico/tossicologico che abbiano compiuto un percorso terapeutico-riabilitativo
prevalentemente in strutture comunitarie residenziali. | pazienti sono inseriti all’interno diun piu ampio percorso di
accompagnamento individuale e di reinserimento sociale e necessitano di un supporto perla permanenzaadomicilio
2.Alloggi per 'TAUTONOMIA POTENZIALE, rivolti a persone non necessariamente provenienti da percorsidiresidenzialita per
le qualisiritengono necessari percorsi gradualidiavvicinamento all’autonomia;

3.Alloggi per 'TAUTONOMIA RESIDUA, rivolti a persone che sitrovano ad affrontare forme di fragilita connesse
all’invecchiamento e/o alla cronicita, che necessitano dirisposte a prevalente contenuto abitativo e di un sistema di
“protezione” sociale.

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa Risorse
Risorse proprie degli enti associativi 10.000,00 €
Sanitarie finalizzate 210.000,00 €
Totale 220.000,00 €
Note

Referente attivita | Scheda compilata da

Silvia Sforzi Grazia Raffa
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Firenze

Titolo della scheda di attivita

SMIA12 Progetto Piano Nazionale Autismo

Classificazione

Obiettivo disalute

Rete territoriale e sostegno all'autonomia individuale,
cronicita

Programma Operativo

Ottimizzazione della presaincarico deipazient

Area di programmazione

Socio-Sanitario

Settore prevalente

Salute mentale - Minori

Sotto-settore prevalente

Valutazione diagnostica multidisciplinare

Attivita

Definizione piano personalizzato

Argomenti

Popolazione target

Modalita di gestione

SdS gestione diretta

Attivita innovativa

Si

Tipologia Attivita con inizio e fine
Durata 1gen 2024 - 31dic2024
Descrizione

in preparazione alla transizione all'eta adulta; Progetto 7

Progetto PROVA finalizzato alla sperimentazione dello strumento del Budget di Salute per persone autistiche adolescenti,
-21finalizzato alla costruzione del progetto individuale a partire
dall'eta scolare. Attivazione di percorsidiconfronto earmonizzazione con il Dipartimento Sanita territoriale.

Obiettivi specifici

Sperimentazione strumento del Budget di Salute (progetto PROVA); Attuazione Progetto di Vita a partire dall'eta scolare.

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa

Risorse

Totale

Attivita a O risorse

Note

Ad eccezione della SdS Valdinievole: gestione diretta SdS.

Referente attivita |Scheda compilata da

Marco Armellini Grazia Raffa

Pagina 77 di 255



PIS 2020-22-2024

Firenze

Titolo della scheda di attivita
POR FSC 2014 - 2020 Attivita PAD B) 2.1.3.Sostegno all’assistenza socio-sanitaria domiciliare (DR n.
14104 del 26/06/2023)

Classificazione

Obiettivo disalute Rete territoriale e sostegno all'autonomia individuale,
cronicita

Programma Operativo Consolidamento percorsi di domiciliarita

Area di programmazione Socio-Sanitario

Settore prevalente Non Autosufficienza

Sotto-settore prevalente Supporto autonomia

Attivita -

Argomenti -

Popolazione target -

Modalita di gestione SdS gestione diretta
Attivita innovativa No

Tipologia Attivita con inizio e fine
Durata 4set 2023 - 31dic2024

Descrizione

La Regione Toscana, con Decreto Dirigenziale n. 21776 del 25.10.2022, ha approvato I'Avviso pubblico "Sostegno ai servizi
dicuradomiciliare - bis" incontinuita conla precedente iniziativa di sostegno alla domiciliarita perle persone con
limitazione dell'autonomia e le iniziative per il potenziamento deiservizi dicontinuita assistenziale (Progetto FSC
“SOSTEGNO SERVIZI CURA DOMICILIARE 2021, approvato e finanziato dalla Regione con il Decreto Dirigenzialen. 15118

del 16/08/2021.)

Obiettivi specifici

La SdS ha deciso didestinare il finanziamento a due azioni:

1) AZIONE 1 Servizi di continuita assistenziale ospedale-territorio per favorire I’accesso a servizi e prestazioni di carattere
socio-sanitario di sostegno e supporto alla persona anziana o al disabile in condizioni di gravita alrientroa domicilioa
seguito diuna dimissione ospedaliera.

2) AZIONE 2 Percorsi perlacuraedil sostegno familiare di persone affette da demenza per favorire I’accesso a servizi socio-
assistenzialidi sostegno e supporto alle persone con diagnosi di demenza, garantendo e incentivando la permanenza presso
il proprio domicilio e contesto di vita.

3) AZIONE 3 — Ampliamento del servizio di assistenza familiare per finanziare I’erogazione di contributi economiciallaspesa
perun “assistente familiare” regolarmente contrattualizzato aifini di sostenere la domiciliarita dell’assistito

4) Azione 4 — Percorsidiassistenza ai minori disabilie ailoro familiari

L’Azione finanzia I'accesso a servizi di carattere socio-assistenziale ai minori disabili e servizi di sostegno alle loro famiglie.

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa Risorse

FSE POR 500.000,00 €
Totale 500.000,00 €
Note

Referente attivita | Scheda compilata da

Marco Nerattini Grazia Raffa
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Firenze

Titolo della scheda di attivita

Potenziamento dell’assistenza domiciliare (Progetto ADSS 2)

Classificazione

Obiettivo disalute Rete territoriale e sostegno all'autonomiaindividuale,
cronicita

Programma Operativo Consolidamento percorsi di domiciliarita

Area di programmazione Socio-Sanitario

Settore prevalente Non Autosufficienza

Sotto-settore prevalente Assistenza domiciliare socio-assistenziale

Attivita -

Argomenti -

Popolazione target -

Modalita di gestione SdS gestione diretta
Attivita innovativa No

Tipologia Attivita con inizio e fine
Durata 15 nov 2023 - 31dic 2024
Descrizione

La SdS di Firenze, con provv. del Direttore n. 27 del 16.06.2023, ha approvato I’Avviso diistruttoria pubblica perla
presentazione di manifestazioni diinteresse al Progetto "Assistenza riabilitativa, socio-sanitaria e socio-assistenziale
domiciliare alla persona perresidenti sul territorio della zona Firenze” finalizzato ad attivare sul territorio del Comune di
Firenze un profilo di assistenza domiciliare socio sanitaria gratuita.

Obiettivi specifici

Le attivita sonorivolte alle seguenti tipologie di persone:

utenti, residenti nelterritorio della zona Firenze, in situazione ditemporanea non autosufficienza, anche parziale, o di
fragilita, che richiedano interventi riabilitativi e/o di assistenza domiciliare socio sanitaria e/o assistenza tutelare di base e/
osupervisione e monitoraggio, a garanzia delrientroin sicurezza adomicilio dopo ricovero ospedaliero/low care/cure
intermedie, o al fine del mantenimento a domicilio.

Rientrano nel termine domicilio anche il domicilio temporaneo in Alberghi Sanitari, Alberghi popolari, strutture di
accoglienza acicloresidenziale e strutture scolastiche.

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa Risorse
Risorse proprie degli enti associativi 820.000,00 €
Totale 820.000,00 €
Note

Referente attivita | Scheda compilata da

Marco Nerattini Grazia Raffa
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Firenze

Titolo della scheda di attivita

Progetto Indipendenza e Autonomia (InAut)

Classificazione

Obiettivo disalute

Assistenza sanitaria territoriale

Programma Operativo

Disabilita

Area di programmazione

Socio-Sanitario

Settore prevalente

Disabilita

Sotto-settore prevalente

Definizione piano personalizzato

Attivita

Argomenti

Popolazione target

Modalita di gestione

SdS gestione diretta

Attivita innovativa

No

Tipologia

Attivita continuativa

Durata

Descrizione

Progetto diindipendenza e autonomia destinato ai disabili

Obiettivi specifici

Erogazione contributi per progetti individuali

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa

Risorse

Risorse proprie degli enti associativi

20.000,00 €

Sanitarie finalizzate

160.000,00 €

Totale

180.000,00 €

Note

Referente attivita | Scheda compilata da

Marco Nerattini Grazia Raffa
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Firenze

Titolo della scheda di attivita

Vita Indipendente

Classificazione

Obiettivo disalute

Rete territoriale e sostegno all'autonomia individuale,
cronicita

Programma Operativo

Implementazione servizi a sostegno dell'autonomia delle
fasce debolidella popolazione

Area di programmazione

Socio-Sanitario

Settore prevalente

Disabilita

Sotto-settore prevalente

Supporto autonomia

Attivita

Argomenti

Popolazione target

Modalita di gestione

SdS gestione diretta

Attivita innovativa

No

Tipologia

Attivita continuativa

Durata

Descrizione

Erogazione di contributi economici personalizzati e finalizzati all’assunzione di assistenti personali che consentano alla
persona con disabilitadi condurre una vitain condizioni diautonomia al parideglialtricittadini.

Obiettivi specifici

Erogazione mensile contributi

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa

Risorse

Fondo Non Autosufficienza

1.847.104,00 €

Totale

1.847.104,00 €

Note

Referente attivita | Scheda compilata da

Marco Nerattini

Grazia Raffa
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Firenze

Titolo della scheda di attivita

Dopo di Noi e Durante noi

Classificazione

Obiettivo disalute

Assistenza sanitaria territoriale

Programma Operativo

Disabilita

Area di programmazione

Socio-Sanitario

Settore prevalente

Disabilita

Sotto-settore prevalente

Supporto autonomia

Attivita

Argomenti

Popolazione target

Modalita di gestione

SdS gestione diretta

Attivita innovativa

No

Tipologia

Attivita continuativa

Durata

Descrizione

persone con disabilita

Attuazione del progetto "Domanicon Noi" (Do.No), finanziato tramite i fondidicuiallal.n.112/2016, che prevede varie
azioni progettuali, attuate tramite soggetti partner convenzionati con la SdS, per il Durante Noie il Dopo di Noiin favore di

Obiettivi specifici

Sostegno all'autonomia personale

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa

Risorse

Sanitarie finalizzate

290.000,00 €

Totale

290.000,00 €

Note

Referente attivita |Scheda compilata da

Marco Nerattini Grazia Raffa
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Firenze

Titolo della scheda di attivita

Contributi per gravissime disabilita

Classificazione

Obiettivo disalute

Assistenza sanitaria territoriale

Programma Operativo

Disabilita

Area di programmazione

Socio-Sanitario

Settore prevalente

Disabilita

Sotto-settore prevalente

Supporto autonomia

Attivita

Argomenti

Popolazione target

Modalita di gestione

SdS gestione diretta

Attivita innovativa

No

Tipologia

Attivita continuativa

Durata

Descrizione

Percorsi domiciliari di assistenza e cura per le persone con disabilita gravissime

Obiettivi specifici

Erogazione di contributi economici finalizzati all’assunzione di assistenti personaliche consentanola permanenzaa
domicilio alla personain condizione di disabilita gravissima.

Risorse - 2024 - 2025

Tipo dirisorsa

Risorse

Fondo Non Autosufficienza

Totale

Note

Referente attivita |Scheda compilata da

Marco Nerattini Grazia Raffa
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2.553.683,00 €




