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CONVEGNO
REGIONALE c
CARD VENETO

Tra il DIRE e il (WEL) FARE
il BENE SALUTE
da LIBERARE

LUNEDI 07 APRILE 2014
Ore 9.00 - Ore 18.00

ACCADEMIA GALILEIANA
DI SCIENZE LETTERE ED ARTI
Via Accademia 7, 35139 PADOVA



programma

SESSIONE MATTUTINA (ore 09.00 - ore 13.00)

Coinvolgimento dei Cittadini nell'accompagnamento
domiciliare, nella programmazione,
nella gestione e valutazione dei servizi

ore 9.00 SALUTI

Sindaco Comune di Padova

Ivo Rossi

Presidente Ordine dei Medici Padova
Dott. Maurizio Benato

Direttore Generale Aulss 16

Dott. Urbano Brazzale
Cittadinanzattiva

Dott. Giuseppe Ciccit

Presidenti CARD Nazionale e CARD Veneto
Dott. Gilberto Gentili

Dott. Antonino Trimarchi

ore 9.40 INCIPIT
CARD per il miglioramento dell'accessibilita ai Servizi,
per la Promozione della Salute e dell'autonomia

« CRISTINA BELTRAMELLO: i buoni prodotti del lavoro
nei Distretti Sociosanitari del Veneto

+ DARIO ZANON: come garantirli e aggiornarli
nel tempo?

10.00 RENATO RUBIN
Step by step della realizzazione
delle AFT nei distretti....

10.20 CHIARA MARANGON e LUIGI DAL SASSO
Cure e Strutture Intermedie

10.40 FRANCESCO GIANDOSO e ANNALISA VISENTIN
Il ruolo del distretto nella committenza
ambulatoriale ed esperienze dei Team
con gli Specialisti nei PDTA

11.00 GERARDO FAVARETTO
Attualita e prospettive nella presa in carico
dei disturbi mentali comuni:

il lavoro nei DSM e nelle cure primarie

11.20 GIANMARIA GIOGA e LUIGINO SCHIAVON
Percorsi di Integrazione sociosanitaria e COT

11.40 PAOLO DA COL
Le tecnologie possibili nella home care dei distretti

12.00 MARIACHIARA CORTI e LUCA GRESELIN
Cruscotti valutativi(ACG) e flussi amministrativi

lunedi 7 aprile 2014

12.20 |ACOPO CRICELLI
Cruscotti gestionali/assistenziali (Mille GPG)

1240 MASSIMO FUSELLO e STEFANO VIANELLO
Quale Governance sul campo stiamo agendo
e vogliamo con particolare attenzione
alla Famiglia, alle disabilita, alle patologie
croniche e alle cure di fine vita?

Proposta MANIFESTO CARD Veneto
BIENNIO 2014-2015

13.00 Lunch
SESSIONE POMERIDIANA (ore 14.00 - ore 18.00)

Presentazione e Moderazione:
Gilberto Gentili, Gennaro Volpe, Antonino Trimarchi

GOVERNARE producendo BENI,
non MERCI e REALIZZARE Salute per Tutti

14.00  IVAN CAVICCHI
Riformare senza RIFORMA?
Riforma senza RIFORMATORI?
1430  SABINA NUTI
Come valutare Governando
e come governare la Valutazione?
15.30  CLAUDIO CRICELLI
Necessita e Prospettive Nazionali
nel campo dell’Assistenza Primaria
16.00  TIZIANO VECCHIATO
Welfare generativo e Salute
16.30  CRISTIANO GORI
[l Welfare come layout del lavoro di Comunita
tra accordi di programma e deleghe
17.00 = FULVIO MOIRANO
Per ben (Wel) fare i distretti sociosanitari d’ltalia
18.00 CONCLUSIONI
Consegna e compilazione Test Ecm

Approvazione Manifesto CARD Veneto
biennio 2014-2015

Durante il Convegno
(per ottimizzare il tempo ed evitare pause)
Coffee break e Snack attivi... continuos care

Razionale

In questa fase che potremmo definire, in accordo con altri
Autori, di post welfarismo, si osserva diffusa incertezza su
mission e vision dei Servizi Distrettuali di Assistenza Pri-
maria gestiti dalle AULSS ed in particolare di quelli domi-
ciliari, di pertinenza sia delle AULSS sia dei Comuni. Manca
la definizione esplicita di quali siano i ritorni-risultati ri-
spetto a investimenti e costi-spese. Ecco perché ora pil
che mai, c'e bisogno di un Presente che contenga il Wel-
fare per dare un Futuro e rilanciare I'lmpresa del Sistema
Sociosanitario Nazionale e Regionale.

CARD guarda oggi all'organizzazione distrettuale per la Sa-
lute come a un sistema dinamico aperto alla creativita e
allinnovazione che favorisca da un lato lo sviluppo delle
capacita degli operatori d'interagire proattivamente, di ge-
nerare nuove conoscenze, nuove linee d'azione e, dall’al-
tro, il compimento dell’Empowerment Comunitario.
Serve un cambio di paradigma: dalla salute a rischio alla
responsabilita competente di correre il Rischio della Sa-
lute; dalla salute come diritto alla Salute come Dovere. E
in questo Dovere, agito in scienza e coscienza, che CARD
vede il BENE SALUTE LIBERARSI a disposizione di Tutti.

| fatti che sembrano prevalere nel mantenere le disegua-
glianze di salute sono: confusione di nomi e contenuti tra
“Bisogni” e “Domanda” che dovrebbero riferirsi alla Salute
globale, tarata su premesse di natura non solo sanitaria ma
anche sociale. Confusione tra bisogni e trattamento: I'e-
quita della salute non significa solo uguali opportunita di
cure, ma anche il livello di benessere da rendere, tenuto
conto della diversita di bisogni di salute nei diversi conte-
sti, da parte di uomini diversi.

Ogni Bisogno si esprime, si trasforma in Domanda, attra-
verso un linguaggio che per essere comprensibile, richiede
codici partecipati (alfabetizzazione); ogni Domanda elicita
un’Offerta equa, solo se valutata con strumenti condivisi e
garantiti per ciascuno; ogni Offerta si trasforma in Risul-
tato di Salute reciproco e generativo se & esigente (da e
chiede) ed esigibile. Quest'ultima peculiarita tuttavia, no-
nostante enunciati promettenti, continua a essere disat-
tesa: spesso i LEA anziché essere Livelli Essenziali di Assi-
stenza certi, si mostrano come Livelli Eventuali di Assi-
stenzal

Vorremmo far comprendere la necessita (e richiedere
quindi) che il Distretto diventi la struttura istituzionale
esplicitamente e formalmente deputata ad assumere il
ruolo specializzato-specialistico nella non autosufficienza
e disabilita, a tutto campo, con prestazioni e servizi sociali
ad hoc inclusi.

Vogliamo spendere questo Convegno su questi argomenti
perché... “Non possiamo piu accettare che si releghi I'As-
sistenza Primaria alla popolazione tra i servizi residuali..."
La lezione che vorremmo si portasse a casa in questa gra-
vissima crisi, paradossalmente, & che non possiamo non
permetterci il WELFARE perché... GENERA SALUTE!



