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IL QUADRO NORMATIVO DI RIFERIMENTO

Legge 5 febbraio 1992, n. 104

"I egge-quadro per ['assistenza, I'integrazione sociale e i diritti delle
Dpersone handicappate.”’

Decreto del Presidente della Repubblica 24 febbraio 1994

"Atto di indirizzo e coordinamento relativo ai compiti delle unita
sanitarie locali in materia di alunni portatori di handicap”




IL RUOLO DEI SERVIZI SANITARI
Legge 104/92

Art. 6. Prevenzione e diagnhosi precoce

Art. 7 Cura e riabilitazione

1. La cura e la riabilitazione della persona handicappata si realizzano con
programmi che prevedano prestazioni sanitarie e sociali integrate tra loro ..

A questo fine il Servizio sanitario nazionale, tramite le strutture proprie o
convenzionate, assicura:

a) gli interventi per la cura e la riabilitazione precoce della persona handicappata

b) la fornitura e la riparazione di apparecchiature, attrezzature, protesi e sussidi tecnici
necessari per il trattamento delle menomazioni.




IL RUOLO DEI SERVIZI SANITARI
Legge 104/92

Art. 12. Diritto all'educazione e all'istruzione

5. All'individuazione dell'alunno come persona handicappata ..... fa

seguito un profilo dinamico-funzionale ai fini della formulazione di
un piano educativo individualizzato, alla cui definizione provvedono
congluntamente, con la collaborazione det genitori della persona
handicappata, gli operatori delle unita sanitarie locali e, per ciascun
grado di scuola, personale insegnante specializzato della scuola, con la
partecipazione dell'insegnante operatore psico-pedagogico individuato ...
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IL RUOLO DEI SERVIZI SANITARI
Decreto del Presidente della Repubblica 24 febbraio 1994

Piano educativo individualizzato

2. 11 PE.L ¢ redatto ..... congiuntamente dagli operatori sanitari
individuati dalla USL e/o USSL ¢ dal personale insegnante cutriculare
e di sostegno della scuola e, ove presente, con la partecipazione
dell'insegnante operatore psico-pedagogico, in collaborazione con i
genitori o gli esercenti la potesta parentale dell'alunno.
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LA CONDIVISIONE SERVIZI - SCUOLA - FAMIGLIA

Il mandato istituzionale det Servizi va oltre la prevenzione, la diagnost,
la cura e la (ri)abilitazione

E’ centrale la condivisione con le due piu importanti agenzie
educative: la famiglia e la scuola

Le competenze cliniche non sono sufficienti per contribuire in modo
efficace alla messa a punto del PE.I
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LA CENTRALITA DELL’INTERVENTO EDUCATIVO

Il bambino disabile trascorre la maggior parte della sua giornata
nel contesti educativi

L’intervento abilitativo aumenta la sua etficacia se viene tradotto
in prasst educativa quotidiana in un contesto naturale

L’intervento educativo nei contesti naturali non puo prescindere
dalla formazione degli insegnanti e dei genitori
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LA CENTRALITA DELL’ INTERVENTO EDUCATIVO

Media d1 circa 20 ore di intervento individualizzato nel periodo
della scuola dell’infanzia (oltre 80% costituito da insegnante
di sostegno e assistente comunale)

Brunero, Arduino e Carotta, Autismo, 2014

Media di circa 24 ore settimanali di intervento
individualizzato nella scuola secondaria di secondo grado
(insegnante di sostegno e assistente comunale)

USR Emilia Romagna Fondazione Agnelli
Progetto dei 300 giorni, 2014
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LINEE GUIDA SANITARIE CHE «PARLANO» AL
MONDO DELL’EDUCAZIONE

Le Linee Guida disponibili nel nostro paese, che guidano
Iattivita clinica e abilitativa dei Servizi Sanitari, per esempio
quelle sull’autismo, contengono Raccomandazioni che in
massima parte rimnandano ad interventi di tipo educativo

Prevedono l'utilizzo di metodologie di trattamento cognitivo -
comportamentali, psicoeducative, di comunicazione
aumentativa e alternativa, tutte trasferibili, con opportuni
adattamenti, nei contesti di vita quotidiana (scuola e famiglia)
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PERCHE LINEE GUIDA E NORMATIVE SOLO SANITARIE

quando la maggior parte delle occasioni abilitative e di

>

apprendimento 1l bambino le ha nei contesti educativi

1l trattamento dei disturbi
dello spettro autistico
nei bambini

e negli adolescenti

LIMES DA 21

LA PRIMA LEGGE NAZIONALE SULL’AUTISMO
per migliorare le condizioni di vita, favorire 'inserimento
nella vita sociale e dare aiuto alle famiglie

NUOVE LINEE GUIDA

Ulstituto Superiore di Sanita & chiamato ad aggiornare le Linee Guida sul
trattamento dei disturbi dello spettro autistico in tutte le eta della vita.
LIVELLI ESSENZIALI DI ASSISTENZA (LEA)

Nei Livelli Essenziali di Assistenza rientrano la diagnosi precoce, la cura ed il
trattamento individualizzato.

Il Ministero della Salute aggiorna le linee di indirizzo per la promozione, il
miglioramento e I'appropriatezza degli interventi in applicazione dei LEA,

-l- N\
Individuare Stabilire Realizzare strutture
i centri di riferimento percorsi di; ici peutici iresidenziali e resi iali
per il coordinamento dei servizi. e assistenziali, per la presa in carico di soggetti

assicurandone la continuita nel minori, adolescenti e adulti.
corso della vita della persona.

passodopopasso
il glomi per comblare Faka
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..... e in presenza di un
Accordo sullautismo Conferenza unificata
22 novembre 2012

.... E” altrettanto prioritario il consolidamento di una rete educativo-
socio-assistenziale che sia in grado di supportare le famiglie e
sostenere i processi di inclusione scolastica e sociale delle persone
con autismo, qualunque sia la loro eta.

..... Sono essenziali il raccordo e il coordinamento tra i vari settori
sanitari coinvolti, cosi come Pintegrazione tra gli interventi sanitari e
quelli scolastici ....

7
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A PROPOSITO DI SFIDE COMPLESSE

ALTRE NAZIONI
HANNO SCELTO UNA
STRADA DIVERSA

@ﬂes of Health and Education? 2016.
New Zealand Autism Spectrum Disorder
Guideline (2nd edn).
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Torniamo all’ltalia

L’ESIGENZA DI UN LINGUAGGIO COMUNE

Il linguaggeio e le categorie cliniche (come la diagnost clinica) sono
utili solo in parte per la messa a punto del P.E.IL

La valutazione funzionale e il profilo di funzionamento
rappresentano un ponte tra il mondo della clinica e quello
dell’educazione

I’ICEF OMS puo essere il linguageio comune tra i contesti clinici ed
educativo (se non viene utilizzato come elenco formale di codict ....)
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E SUFFICIENTE AVERE UN LINGUAGGIO COMUNE ?

Parafrasando George Kelly e il suo Corollario della socialita*:

nella misura in cui un soggetto (operatori sanitari) costruisce i processi di
costrugione di un altro (insegnanti - educatori) puo giocare un ruolo in un
processo sociale che cotnvolge ['altro soggetto

Abbiamo bisogno che il nostro (degli operatori sanitart) sistema di
costrutti ci tornisca un guadro significativo del sistema di costrutti
dell'altro (insegnante — educatore)

* 81 veda Bannister e Fransella (1980) L womo ricercatore.
Introduzgione alla psicologia dei costrutti personali, Firenze, Martinelli
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DUE TENTATIVIDI CONDIVISIONE
DEL PROGETTO ABILITATIVO

La costruzione condivisa del profilo di
funzionamento secondo z prencipi del/’ICF

La condivisione del progetto abilitativo —
educativo attraverso una piattaforma web
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LA COSTRUZIONE CONDIVISA DEL PROFILO DI
FUNZIONAMENTO SECONDO I PRINCIPI DELL’ICF

Portale ltaliono

v

VERSIONE

https:/ /www.reteclassificazioni.it/ PER BAMBINI

E ADOLESCENTI

ICF e ICF — CY del’OMS sono pubblicati in italiano dalle Edizioni Erickson e sono
disponibili sul sito https:/ /www.reteclassificazioni.it/
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LA CONDIVISIONE DEL PROGETTO ABILITATIVO -
EDUCATIVO ATTRAVERSO UNA PIATTAFORMA WEB
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concludendo

."i J‘-’_' -
CHALLENGE mp>

OPPORTUNITY =

Dal sito: http://camblog.topssoft.com/challenge-opportunity-4-issues-
community-managers-need-to-know-about




Grazie per [attengione

ardnino81@hotmail.com




