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ISTITUTO OSPEDALIERO DI SOSPIRO

 

    

 PROGETTI DI SERVIZIO CIVILE  

Anno 2010  

 

U.O. Servizio Civile - (  0372/620323 - 4fax 0372/620406 - +  serviziocivile@fondazionesospiro.it  

Piazza Libertà n. 2 ð Sospiro (CR) 

Monte Ore Settimanale: 30 h ï dal lunedì al venerdì 

Permessi: 20 giorni nellôanno di SC 

Malattia Retribuita: 15 giorni nellôanno di SC 

Malattia Non Retribuita: ulteriori 15 giorni nellôanno di SC 

Compenso mensile: ú 433,80 netti 

Rimborso spese di viaggio: quota variabile equiparata al costo abbonamento mensile tra comune di residenza e sede di 

servizio (esclusi i VSC con alloggio o domicilio in Sospiro e/o Soresina). Per i VSC residenti fuori regione sono previsti 2 

viaggi a/r dal comune di residenza a Sospiro nel corso dellôanno di SC. 

Rimborsi Pasti: pasto mensa self-service gratuito, Tickets Restaurants in caso di impossibilità ad usufruire di detto 

servizio. 

Formazione Generale: ore 42 

Formazione Specifica: ore 72 

Formazione Aggiuntiva: Tour di Roma Capitale (visita alle sedi istituzionali della Repubblica) ï 2 giorni 

Responsabile del Servizio: Luca Acito 

Responsabile del Monitoraggio: Enrica Gazza 

 

mailto:civile@fondazionesospiro.it
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Dove Siamo  

 

 

Sede di Servizio  SOSPIRO  

PROGETT I  

Titolo  Area  Posti  OLP  

Interferenze 

Generazionali  

Anziani  3  Dorella Cuomo  

Il Tempo Senza 

Età  

Anziani  2  Adelaide Gregori  

A tutto Rock!  Disabili  2  Marina Olivieri  

Effetto Natura  Disabili  4  Giovanna Bellini  

Lorena Quinzani  

Benessere, 

attività motoria, 

disabilità  

Disabili  2  Laura M. Piazzi  

Giovanna Ottolini  
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1)  INTERFERENZE GENERAZIONALI  

 

Premessa  

Il presente progetto si rivolge a 3 volontari in servizio civile ed è caratterizzato da interventi atti a  

migliorare le condizioni di vita di persone anziane che per vari motivi si trovano in una condizione di 

bisogno: anziani istituzionalizzati con foǊǘƛ ƭƛƳƛǘŀȊƛƻƴƛ ŘŜƭƭΩŀǳǘƻƴƻƳƛŀ. Il fine ultimo è il mantenimento 

degli standard qualitativi e quantitativi raggiunti negli ultimi anni dal servizio animazione grazie al 

supporto offerto dai volontari in servizio civile. 

Per una maggiore comprensione del progetto si procede descrivendo minuziosamente tutti i fattori che 

si ritengono utili a livello esplicativo ad esempio, il contesto territoriale e locale nel quale il progetto si 

applica, gli obiettivi e le attività programmate per il loro raggiungimento, gli strumenti che si intendono 

adottare, la formazione generale e specifica. 

 

Lƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻ ǉǳƛ ŘŜǎŎǊƛǘǘƻ ǎƛ ǊŜŀƭƛȊȊŜǊŁ ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ della RSA (residenza sanitaria assistenziale) sita nel 

Dipartimento Anziani della Fondazione Sospiro (Comune di Sospiro provincia di Cremona) e si inserisce 

ƴŜƭƭΩŀƳōƛǘƻ ŘŜƭƭŜ ŦƛƴŀƭƛǘŁ ƛǎǘƛǘǳȊƛƻƴŀƭƛ ŎƘŜ ǇǊŜǾŜŘƻƴƻ ƭƻ ǎǾƛƭǳǇǇƻ Řƛ ŀǘǘƛǾƛǘŁ ǊƛŀōƛƭƛǘŀƴǘƛΣ ŦƛƴŀƭƛȊȊŀǘŜ ŀƭ 

miglioramento della qualità di vita degli utenti che in diverse forme usufruiscono dei servizi offerti dalla 

Fondazione. 

La Fondazione Sospiro è un Ente accreditato dalla Regione Lombardia che si occupa della presa in carico dei 

ŎƻǎƛŘŘŜǘǘƛ άǎƻƎƎŜǘǘƛ ǇƛǴ ŦǊŀƎƛƭƛέΦ 

In essa trovano impiego circa 700 operatori dislocati fra: Area Amministrativa, Dipartimento Disabilità 

Intellettive e Dipartimento Anziani. 

Il Dipartimento Anziani è composto da tre padiglioni suddivisi in 5 unità operative (reparto di geriatria 

1,2,3,4,5,) a loro volta ripartite in 11 nuclei da 20 posti letto, vi è poi uno specifico reparto per utenti affetti 

dalla malattia di alzheimer (NA nucleo alzheimer) la cui collocazione è sita nel nucleo B della geriatria 3 e un 

centro di riabilitazione geriatriaca  ubicata nei nuclei A e B della geriatria 5. 

Vi sono inoltre un Centro Diurno Integrato (CDI) e un reparto di Fisioterapia (il cui servizio è aperto anche 

ŀƭƭΩŜǎǘŜǊƴƻ Ŝ ŀƭ 5ƛǇŀǊǘƛƳŜƴǘƻ 5ƛǎŀōƛƭƛǘŁ LƴǘŜƭƭŜǘǘƛǾŜύ ŎƘŜ Ƙŀƴƴƻ ǳƴŀ ŎƻƭƭƻŎŀȊƛƻƴŜ ǇǊƻǇǊƛŀ ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ ŘŜƭƭΩŀǊŜŀ 

del dipartimento. 

Si forniscono inoltre servizi domiciliari, il SAD (servizio di Assistenza Domiciliare) e il Servizio Credit e 

Voucher mediante i quali vengono offerte cure domiciliari sanitarie e socio assistenziali a cittadini che pur 

essendo in condizioni di bisogno, possono ancora dimorare presso il proprio domicilio. 

Nel dipartimento anziani lavorano circa 203 unità suddivise proporzionalmente in: Medici, OTA (Operatori 

Tecnici Assistenziali), OSS (operatore socio assistenziale) Infermieri Professionali, Educatori Professionali, 

Coordinatori di reparto/servizio, Collaboratori Tecnici Professionali Animatori, fisioterapisti,  Personale 

Tecnico Addetto al Servizio di Sanificazione, Assistente Sociale. A questi vanno poi aggiunte circa 22 unità 
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dipendenti di una cooperativa che ha preso in appalto il servizio del centro di riabilitazione geriatrica. 

[Ω¦ǘŜƴȊŀ ŘŜƭ ŘƛǇŀǊǘƛƳŜƴǘƻ !ƴȊƛŀƴƛ ŝ ŎŀǊŀǘǘŜǊƛȊȊŀǘŀ Řŀ ǳƴΩŜǘŁ media di circa 85 anni e usufruisce di cure ed 

interventi che si differenziano in base alle specifiche necessità. 

È composta da un totale di 320 utenti suddivisi in (grafico 1): 

Á 220 pazienti NAT (non autosufficienti totali) ricoverati con modalità permanenti (residenti) o temporanee 
(sollievi) nella RSA del Dipartimento (geriatria 1, 2, nucleo A della geriatria 3, geriatria 4 e nucleo C e D 
della geriatria 5); 

Á 20 pazienti affetti da malattia di alzheimer ricoverati con modalità permanenti (nucleo B della geriatria 3); 
Á 20 pazienti esterni che frequentano il Centro Diurno Integrato; 
Á 40 pazienti con patologie varie che usufruiscono di interventi di riabilitazione.  
Á 20 pazienti anziani che vivono ancora presso il proprio domicilio ma che necessitano di un aiuto sanitario 

e/o assistenziale (servizio di assistenza domiciliare SAD). 

 

 

Grafico 1 rappresentazione grafica dei servizi erogati suddivisi  

per categoria e numero utenti  
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Il Dipartimento Anziani vuole essere una risposta concreta e specialistica al bisogno di aiuto che diventa 

sempre più ineluttabile sia sul piano del supporto assistenziale temporaneo che residenziale. 

Lƭ ŦŜƴƻƳŜƴƻ ŘŜƭƭΩƛƴǾŜŎŎƘƛŀƳŜƴǘƻ ŘŜƳƻƎǊŀŦƛŎƻΣ ŎƻƳŜ ƻǊƳŀƛ ƴƻǘƻΣ ŝ ǳƴŀ ǇǊŜǊƻƎŀǘƛǾŀ ŘŜƭƭŜ ŎƻǎƛŘŘŜǘǘŜ ǎƻŎƛŜǘŁ 

avanzate; i trend statistici evidenziano una forte crescita (rispetto alle nascite) di cittadini tra i 

sessantacinque e i settantaquattro anni, con una impennata significativa tra gli ultra ottantenni e i 

novantenni. 

Nella provincia di Cremona ƭΩƛƴŘƛŎŜ ŘΩƛƴǾŜŎŎƘƛŀƳŜƴǘƻ ŝ ǇŀǊƛ ŀ мспΤ su un totale di 360173 abitanti, gli anziani 

sono 77618 (21,50%), di questi il 87,30% (67760) sono individui tra i sessantacinque e gli ottantaquattro 
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anni, mentre il 12,70% (9858ύ Ƙŀƴƴƻ ǳƴΩŜǘŁ ŎƻƳǇǊŜǎŀ ǘǊŀ gli ottantacinque e i cento e più anni.(dati ISTAT 

aggiornati al 31 dicembre 2008). 

I grafici 2 e 3 mettono in evidenza il totale della popolazione anziana comparato al totale della popolazione 

residente nella provincia di Cremona e la suddivisione del totale della popolazione anziana ripartita per 4 

ŦŀǎŎŜ ŘΩŜǘŁΦ 

Va precisato che la popolazione anziana non costituisce di per sé un problema anzi, ƭΩŀǘǘǳŀƭŜ ƳƻƳŜnto 

storico può essere considerato eccezionale perché le persone che hanno fatto la storia del secolo sono vive 

e molte sono in grado di raccontarcela.  

¢ǳǘǘŀǾƛŀ ƭΩƛƴŎƛŘŜƴȊŀ ŘŜƳƻƎǊŀŦƛŎŀ ŘŜƭƭŀ ǇƻǇƻƭŀȊƛƻƴŜ ŀƴȊƛŀƴŀ Ŝ ǎƻǇǊŀǘǘǳǘǘƻ ƭŀ ŦƻǊǘŜ ǇǊŜǎŜƴȊŀ ŘŜƭƭŜ ŎŀǎŜ Ři 

riposo site nel territorio (circa 29 nella sola provincia di Cremona), evidenziano una problematica che non 

può essere elusa: la difficoltà delle famiglie nella gestione della fragilità della persona anziana, soprattutto 

quando sono presenti significativi processi di decadimento psico-fisico. 

 

Grafico 2 totale residenti nella provincia di Cremona e totale popolazione anziana 

 

Totale residenti nella Provincia di Cremona- Totale residenti anziani

360173

77618

Totale residenti totale popolazione anziana

 

 

Grafico 3 ǊƛǇŀǊǘƛȊƛƻƴŜ ǇŜǊ ŦŀǎŎŜ ŘΩŜǘŁ ŘŜƭƭŀ ǇƻǇƻƭŀȊƛƻƴŜ ŀƴȊƛŀƴŀ ǊŜǎƛŘŜƴǘŜ ƴŜƭƭŀ ǇǊƻǾƛƴŎƛŀ Řƛ /ǊŜƳƻƴŀ 
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La Fondazione Sospiro ŝ ǎƛǘŀ ƴŜƭƭΩŀǊŜŀ ǎǳŘ-ovest della provincia di Cremona al confine con le province di 

Mantova e Parma e, aƴŎƘŜ ǎŜ ƴƻƴ ǇǊŜŎƭǳŘŜ ƭΩŀƳƳƛǎǎƛƻƴŜ Řƛ ǳǘŜƴǘƛ ǇǊƻǾŜƴƛŜƴǘƛ Řŀ ŀƭǘǊŜ ǇǊƻǾƛƴŎŜ ŘŜƭƭŀ 

Lombardia, il suo bacino di utenza è prevalentemente territoriale e locale (tabella 1) 

 

Tabella 1 5ƛŀƎǊŀƳƳŀ ŘŜƛ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭƛ /ƻƳǳƴƛ Řŀ Ŏǳƛ ŘŜǊƛǾŀ ƭŀ ƳŀƎƎƛƻǊŀƴȊŀ ŘŜƭƭΩǳǘŜƴȊŀ ŘŜƭƭŀ w{! Řƛ CƻƴŘŀȊƛƻƴŜ 

Sospiro 

 

 

 

 

6.1 Il servizio e il progetto in cui verranno inseriti i Volontari in Servizio Civile 
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I volontari in servizio civile saranno inseriti nel servizio di animazione della RSA di Fondazione Sospiro e  

affiancheranno gli animatori durante lo svolgimento del loro programma e saranno di fatto una risorsa 

aggiuntiva che contribuirà attivamente al raggiungimento degli obiettivi prefissati. 

Specificatamente il progetto qui presentato riguarda le geriatrie 1, 2, 4 e 5, per un totale di 200 utenti.  

[ΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƻ ŀƴƛƳŀǘƛǾƻ ŝ ǎǘǊǳǘǘǳǊŀǘƻ ƛƴ ŀǘǘƛǾƛǘŁ ǎǇŜŎƛŦƛŎƘŜ ǎǳŘŘƛǾƛǎŜ ǇŜǊ ŀǊŜŜ Řƛ ŎƻƳǇŜǘŜƴȊŀ ŜŘ Ƙŀ ƭƻ ǎŎƻǇƻ Řƛ 

aƛǳǘŀǊŜ ƭΩǳǘŜƴǘŜ ŀ ǎǳǇŜǊŀǊŜ ƭŀ ǇǊƻǎǇŜǘǘƛǾŀ ŀǎǎƛǎǘŜƴȊƛŀƭŜ Ŝ ƴŜƎŀǘƛǾŀ ŘŜƭƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ ƛǎǘƛǘǳȊƛƻƴŀƭŜΣ ŀŦŦƛƴŎƘŞ   

possa sviluppare un atteggiamento di integrazione e adattamento alla nuova situazione  

Il progetto prevede quattro aree di competenza e il coinvolgimento del maggior numero possibile di utenza 

(le relative attività saranno meglio specificate nelle tabelle 2, 3 e 4): 

 cognitiva: memoria, attenzione, pensiero, comprensione ed espressione, orientamento spazio-
temporale; 

 motoria: riconoscimento dello schema corporeo, mantenimento delle capacità in essere; 

 socio-culturale: sfera relazionale ed emozionale, mantenimento e soddisfacimento degli interessi; 

 pedagogica: problemi relazionali e di inserimento nel gruppo, problemi esistenziali (senso di inutilità e 
noia), problemi di adattamento. 
!ƛ Ŧƛƴƛ ŘŜƭƭΩŜǎǇƭŜǘŀƳŜƴǘƻ ŘŜƭ ǎǳƻ ƻǇŜǊŀǘƻ ƛƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ Řƛ ŀƴƛƳŀȊƛƻƴŜ ǎƛ ŀǾǾŀƭŜ Řƛ ǘŜŎƴƛŎƘŜ Ŝ ƳŜǘƻŘƻƭƻƎƛŜ 

ƳǳǘǳŀǘŜ ƴŜƭƭΩŀƳōƛǘƻ ŘŜƭƭŀ ǊƛŎŜǊŎŀ ǎƻŎƛƻ-pedagogica tra cui: 

 tecniche di animazione ludica; 

 tecniche di comunicazione; 

 la ǊŜƭŀȊƛƻƴŜ ŘΩŀƛǳǘƻΤ 

 il metodo autobiografico. 
 

 

 

Tabella: 2 rappresentazione schematica della struttura organizzativa del servizio animativo 

 

PROGETTO DI ANIMAZIONE 

Area di 

competenza 

 

Abilità 

 

Attività 

 

Modalità di 

Intervento 

 

 

 Memoria, 

 Attenzione,  

 Pensiero,  

Stimolazione cognitiva mediante 

esercizi preparati ad hoc;  
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COGNITIVA  Ricordi,  

 Comprensione ed Espressione, 

  Orientamento 

 cruciverba  

 schede di esercizi di abilità di 
associazione, corrispondenze, 
cause ed effetto 

 esercizi di memoria 

Gruppi di circa 

10 persone 

 

 

 

MOTORIA 

 riconoscimento dello schema 
corporeo e del sé 

 mantenimento delle capacità 
in essere 

 fotografie 

 video riprese 

 montaggio di brevi filmati 

 proiezione dei filmati agli 
utenti e discussione 

 laboratorio occupazionale  

 individuale 

 in piccoli 
gruppi 

 interviste 
filmate   

 

 

 

SOCIO-

CULTURALE 

 sfera relazionale e d 
emozionale 

 mantenimento e 
soddisfacimento degli interessi  

 

 proiezione film 

 lettura giornale 

 uscite a teatro (stagione lirica) 

 brevi uscite sul territorio 

 giochi di società (tombola e 
tornei di carte) 

 relazioni individuali 

 raccolta di storie di vita 

 Piccoli e 
grandi gruppi a 
seconda 
ŘŜƭƭΩŀǘǘƛǾƛǘŁ 

 Interventi 
individuali 

 

 

PEDAGOGICA 

 

 

 problemi relazionali 

 problemi di adattamento 

 senso di inutilità e noia 
esistenziale 

 ǘŜƴŘŜƴȊŀ ŀƭƭΩƛsolamento sociale 

 gruppi di discussione 

 colloqui individuali 

 progetti individuali ad hoc 

 piccoli 
gruppi 

 individuali 

 

Tabella: 3 rappresentazione schematica degli indicatori di misurazione 

 

Gli indicatori numerici si riferiscono alla quantità di persone che si intende coinvolgere nelle 

attività elencate e sono riferiti agli utenti delle geriatrie 1,2,4,5. 

Le attività vengono svolte a seconda degli interventi nelle sale di animazione (geriatrie 1,2,5), nei 

nuclei dei reparti geriatrici, sul territorio per quanto riguarda le uscite. 

Area di 

competenza 

 

Attività 

 

Indicatori Numerici 

 

 

Cadenza Temporale 
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COGNITIVA 

Attività di stimolazione cognitiva 

memoria, attenzione, pensiero,  

comprensione espressione, 

orientamento 

Almeno 20 utenti 

suddivisi in piccoli gruppi 

ai quali verranno 

proposti esercizi 

differenziati per abilità e 

difficoltà 

 

 

Quindicinale 

 

MOTORIA 

Intervite filmate 

Pubblicazioni delle interviste sul 

sito internet 

www.bamcadellamemoria.it  

montaggio di brevi filmati 

visione filmati e discussione 

Almeno 3 utenti con 

modalità di approccio 

individuale 

Gruppi di 15 utenti per la 

visione e discussione dei 

filmati prodotti 

 

 

Annuale  

Il progetto si svolgerà e 

ǎƛ ǊŜŀƭƛȊȊŜǊŁ ƴŜƭƭΩŀǊŎƻ 

ŘŜƭƭΩŀƴƴƻ 

 

Laboratorio occupazionale 15 utenti 

 

Annuale  

con un incontro 

settimanale di 3 ore 

 

 

 

 

 

SOCIO-

CULTURALE 

proiezione film 40 utenti suddivisi in due 

gruppi a rotazione 

Settimanale 

Lettura del giornale 30/35 utenti suddivisi in 

due gruppi 

Giornaliero 

Uscite (teatro, gite) 15 utenti suddivisi in 

gruppi da 5 per volta 

 

Bimensile  

E secondo calendario 

teatrale 

Relazione individuali e brevi uscite 

sul territorio 

Almeno 160 a rotazione 

ƴŜƭƭΩŀƴƴƻ Ŏƻƴ ŀƭƳŜƴƻ мр 

relazioni individuali al 

giorno 

 

Giornaliero  

Raccolta di storie di vita Almeno 5 utenti 

 

Annuale  

Il progetto si svolgerà e 

ǎƛ ǊŜŀƭƛȊȊŜǊŁ ƴŜƭƭΩŀǊŎƻ 

ŘŜƭƭΩŀƴƴƻ 

Giochi di società (tombola, tornei Almeno 50 utenti Settimanale  

http://www.bamcadellamemoria.it/
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di carte eccetera) 

Attività di intrattenimento 

(esempio spettacolo musicale 

itinerante in tutti i reparti) 

200 utenti Annuale, si pensa ad un 

gruppo di zampognari con 

repertorio natalizio 

 

 

PEDAGOGICA 

 

 

gruppi di discussione 20 utenti suddivisi in due 

gruppi  

Quindicinale 

colloqui individuali 

 

Gli utenti che lo 

necessitano 

Quando si rende 

necessario 

progetti individuali ad hoc 4 utenti (attualmente in 

atto) 

Annuale  o semestrale a 

seconda dei casi 

 

Tabella. 4 rappresentazione schematica di una settimana tipo del servizio animazione della RSA della 

Fondazione Sospiro (lo schema qui rappǊŜǎŜƴǘŀǘƻ ǎƛ ǊƛŦŜǊƛǎŎŜ ŀƭƭΩƻǊƎŀƴƛȊȊŀȊƛƻƴŜ ƻǇŜǊŀǘƛǾŀ ŘŜƭƭΩŀƴƴƻ нллф 

pianificata con il supporto di volontari del servizio civile VSC) 

 

Settimana tipo animazione in RSA 

 funzioni strumenti tempi utenza luogo operatori 

Lunedì Á Ritiro 
quotidiano in 
posta 

Á Raduno utenza 
Á Lettura 

giornale 
 

 

PS la lettura del 

quotidiano viene 

effettuata ogni 

mattina seguendo 

le modalità qui 

descritte 

2 quotidiani in 

abbonamento 

Dalle 

9.00 

alle 

11.00 

2 Gruppi di 

15/20 

persone: uno 

formato da 

utenti delle 

geriatrie 4 e 

5, uno da 

utenti delle 

geriatrie 1 e 

2 

Á Sala 
animazion
e sita 
presso lo 
stabile 
della 
geriatria 5 

Á Saletta 
animazion
e della 
geriatria 1 

Á 2 animatrici 
Á 3 VSC per il 

raduno utenti 
 

 

Relazioni 

individuali 

 Dalle 

10.00 

alle 

12.30 

6/10 utenti di 

tutti i nuclei 

Tutti i nuclei 

geriatrici 

Á 2 animatrici 
Á 3 VSC 
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Dalle 

15.00 

alle 

16.30 

Á Noleggio DVD 
Á Preparazione 

sala 
animazione 

Á Raduno utenti 
Á Proiezione film 

Á Lettore DVD 
Á Videoproiettore 
Á Cassa acustica 
Á DVD a noleggio 

Dalle 

13.00 

alle 

16.30 

Gruppo 

ampio di 

utenti 

provenienti 

da tutti i 

nuclei 

Sala di 

animazione 

Á 2 animatrici 
Á 3 VSC 

Martedì 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lettura giornale  Vedi lunedì Vedi 

lunedì 

Vedi lunedì Vedi lunedì Vedi lunedì 

Relazioni 

individuali 

 Dalle 

10.00 

alle 

12.30 

5/6 utenti di 

tutti i nuclei  

Tutti i nuclei 

geriatrici 

Á 2 animatrici 
Á 3 VSC 

Á Preparazione 
stanza e 
materiale 

Á Raduno utenti 
Á tombola 

Á cartellone grande 
per la tombola 

Á cartelle con i 
numeri e segna 
numeri 

Á premi 

Dalle 

14.00 

alle 

16.00 

Gruppo 

ampio 

composto da 

utenti di tutti 

g nuclei 

Sala di 

animazione 

Á 2 animatrici 
Á 3VSC 

Mercoledì Á ritiro 
quotidiani in 
posta 

Á ritiro in 
economato 
soldi per uscita 

Á saluto utenti 
Á raduno utenti 
ǇŜǊ ƭΩǳǎŎƛǘŀ 

Á uscita 

Á quotidiani 
Á pulmino 

attrezzato 
Á budget per 

pranzo al 
ristorante 

Dalle 

8.00 

alle 

15.00  

Á Utenti dei 
diversi 
nuclei per 
quanto 
riguarda i 
saluti 

Á 5/6 utenti 
dei 
diversi 
nuclei per 
ƭΩǳǎŎƛǘŀ 

 Á 1 animatrici 
Á 2 VSC 

Á lettura 
giornale 

Á relazioni 
individuali 

Á vedi lunedì Dalle 

9.30 

alle 

vedi lunedì Vedi lunedì Á 1 animatrice 
Á 1 VSC 
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12.30 

Giovedì 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lettura giornale Vedi lunedì Vedi 

lunedì 

Vedi lunedì Vedi lunedì Vedi lunedì 

Relazioni 

individuali 

 Dalle 

11.00 

alle 

12.30 

5/6 utenti di 

tutti i nuclei  

Tutti i nuclei 

geriatrici 

Á 2 animatrici 
Á 3 VSC 

Á preparazione 
materiale per 
attività 

Á raduno utenti 
Á attività di 

stimolazione 
cognitiva 

Á tabellone 
cruciverba 

Á schede delle 
parole e delle 
frasi 

Á schede delle 
associazioni 
linguistiche 

Dalle 

14.00 

alle 

16.30 

2 Gruppi 

formati da 10 

utenti dei 

vari nuclei 

Á Sale di 
animazion
e geriatria 
5 e 
geriatria 1 

 

Á 2 animatrici 
Á 2 VSC 
 

Á progetto 
individuale 

Á materiale di 
falegnameria 

Dalle 

14.00 

alle 

16.30 

1 utente Á laboratorio 
di 
falegname
ria 
dipartimen
to disabili 

Á 1 educatore 
professionale 
esperto di 
laboratorio 

Á 1 VSC 

Venerdì 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lettura giornale Vedi lunedì Vedi 

lunedì 

Vedi lunedì Vedi lunedì Vedi lunedì 

Relazioni 

individuali 

 Dalle 

11.00 

alle 

12.30 

5/6 utenti di 

tutti i nuclei  

Tutti i nuclei 

geriatrici 

Á 2 animatrici 
Á 3 VSC 

Á Preparazione 
materiale e 
sala 
animazione 

Á Raduno utenti 
Á Laboratorio 

occupazionale 

Á Materiale vario 
(fogli, stoffe, 
colori, fili da 
ricamo eccetera) 

Dalle 

14.00 

alle 

16.30 

Á Gruppo di 
10 utenti 
dei 
diversi 
nuclei 

Á Gruppo di 
5 del 
dipartime
nto 
disabili 

 

Sala di 

animazione 

della geriatria 5 

Á 2 animatrici 
Á 1 tecnico di 

laboratorio 
Á 3 VSC 

 

сΦн .ŜƴŜŦƛŎƛŀǊƛ Ŝ 5ŜǎǘƛƴŀǘŀǊƛ ŘŜƭƭΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƻ 
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Il progetto è destinato ai 200 utenti della RSA di Fondazione Sospiro (precisamente geriatrie 1,2,4 e 5 del 

Dipartimento anziani) ed è finalizzato a migliorare qualitativamente la loro condizione di vita  

istituzionalizzata, attraverso modalità di intervento diversificato (relazioni individuali, progetti individuali, 

attività di gruppo, semplici passeggiate e/o altro, secondo le attività esposte nella tabella 2, 3 e 4). 

Gli anziani sono quindi il target del progetto perché sono coloro che beneficiano in modo esplicito e mirato 

ŘŜƭƭΩƛƴǘŜǊǾŜƴto progettuale, va però sottolineato che la proposta di progetto qui presentata offre inevitabili 

vantaggi ad altri soggetti che ne diventano conseguentemente i beneficiari indiretti. 

Sono quindi beneficiari del progetto: 

 i famigliari degli utenti che vengƻƴƻ ŀƛǳǘŀǘƛ Ŝ ǎƻǎǘŜƴǳǘƛΣ ƴŜƭƭΩŀŦŦǊƻƴǘŀǊŜ ƭŜ ŘƛŦŦƛŎƻƭǘŁ ŎƘŜ ƛƴŎƻƴǘǊŀƴƻ ƴŜƭ 
ƎŜǎǘƛǊŜ ƭΩŀƴȊƛŀƴƻ ŦǊŀƎƛƭŜ Ŝ ǎǇŜǎǎƻ ŀŦŦŜǘǘƻ Řŀ ǇŀǘƻƭƻƎƛŜ ŎƻƴƴŜǎǎŜ ŀƭ ŘŜŎŀŘƛƳŜƴǘƻ ŎƻƎƴƛǘƛǾƻΤ 

 ƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛ ǎǘŜǎǎƛΣ ŎƘŜ Ƙŀƴƴƻ ƭŀ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŁ Řƛ ŀǇǇǊŜƴŘŜǊŜΣ ƳŜŘƛŀƴǘŜ ƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ ŘƛǊŜǘǘŀΣ nuove realtà e 
nuove conoscenze valide anche per un futuro lavorativo. 

 

Tabella: 5 rappresentazione schematica dei beneficiari e destinatari del progetto 

 DIRETTI INDIRETTI 

 

DESTINATATI 

 

Utenti della RSA 

 

 

BENEFICIARI 

  famigliari degli utenti in termini di 
sostegno/aiuto 

 I volontari del Servizio Civile in 
termini di formazione/esperienza 

 

 

6.3 ±ŀƭǳǘŀȊƛƻƴŜ ŘŜƭƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ ƳŀǘǳǊŀǘŀ Ŏƻƴ ƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛ ƛƴ {ŜǊǾƛȊƛƻ /ƛǾƛƭŜ: comparazione e analisi dei dati 

 

La progettualità relativa al servizio civile anno 2009-2010 si basa su due presupposti principali: 

 ƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ ƳŀǘǳǊŀǘŀ ŦƛƴƻǊŀΤ 

 ƛ Řŀǘƛ ǊŜƭŀǘƛǾƛ ŀƭƭΩŀƴƴƻ Řƛ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜ ŀǇǇŜƴŀ ŎƻƴŎƭǳǎƻ нллу-2009. 
Da anni il servizio di animazione della RSA (residenza sanitaria assistenziale) della Fondazione Sospiro, si 

avvale del prezioso supporto dei volontari in servizio civile.  

[ΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ ƻƭǘǊŜ ŀŘ ŜǎǎŜǊŜ ǎǘŀǘŀ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛǾŀƳŜƴǘŜ ǇƻǎƛǘƛǾŀ ǇŜǊ ƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛ ŎƘŜΣ ŎƻƳŜ Ǌƛǎǳƭǘŀ Řŀƭ 

monitoraggio, dichiarano una maggiore crescita professionale e personale, è stata utile al servizio animativo 

che ha registrato un miglioramento sia sul piano organizzativo che gestionale. 

[Ωŀƴŀƭƛǎƛ ǉǳƛ ǊƛǇƻǊǘŀǘŀ ǎƛ ōŀǎŀ ǎǳƛ Řŀǘƛ ǊƛƭŜǾŀǘƛ ƳŜŘƛŀƴǘŜ ƭΩŀǘǘƛǾƛǘŁ Řƛ ƳƻƴƛǘƻǊŀƎƎƛƻ ǊŀŎŎƻƭǘƛ ƴŜƎƭƛ ŀƴƴƛ нллс-

2007-2008-2009, gli aspetti analizzati sono: 



Pagina 14 di 104 

 

 

Á Il valore aggiuntivo apportato al servizio grazie alla presenza del volontario, ossia i risultati inattesi che 
la presenza dei volontari di servizio civile hanno prodotto ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ ŘŜƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŀƴƛƳŀȊƛƻƴŜΤ 

 

Á I risultati, intesi in termini di prodotto finale ottenuto grazie al contributo dei volontari di servizio civile; 
 

Á Verifica post-servizio civile, cosa è successo ai volontari al termine del loro servizio? 
 

Relativamente al valore aggiuntivo, dai dati raccolti si evince una significativa positività valoriale connessa 

ŀƭƭΩƛƴŎǊŜƳŜƴǘƻ ǉǳŀƭƛǘŀǘƛǾƻ Ŝ ǉǳŀƴǘƛǘŀǘƛǾƻ ŘŜƭƭŜ ǇǊŜǎǘŀȊƛƻƴƛ ŜǊƻƎŀǘŜ Řŀƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŀƴƛƳŀȊƛƻƴŜΦ  

È questo un dato inaspettato che sottolinea che la presenza dei volontari contribuisce a migliorare la qualità 

del servizio.  

Diagramma dei valori aggiuntivi apportati dai volontari in servizio civile 

 

 

 

Il diagramma sopra-riportato schematizza il valore aggiuntivo apportato al servizio animativo della RSA di 

Fondazione Sospiro dai volontari in servizio civile: 

 

Á Migliore organizzazione del servizio, grazie al supporto che i volontari hanno offerto agli operatori 
ƭΩƛƳǇǊƻƴǘŀ ŘŜƭƭŜ ŀǘǘƛǾƛǘŁ ǇǊƻǇƻǎǘŜ ŝ ǎǘŀǘŀ ǎƛŎǳǊŀƳŜƴǘŜ ǇƛǴ ƛƴŎƛǎƛǾŀ ǎƛŀ ǎǳƭ Ǉƛŀƴƻ ƻǊƎŀƴƛȊȊŀǘƛǾƻ ŎƘŜ 
gestionale; 

 

Á Incremento quantitativo degli utenti e delle attività, un numero maggiore di operatori permette di 
coinvolgere un numero maggiore di utenti, ma consente anche di organizzare diverse attività 
contemporaneamente; 

 

Á Incremento qualitativo delle prestazioni erogate, la presenza dei volontari ha permesso di consolidare 

Valore aggiuntivo apportato dai volontari di servizio civile 

civile Migliore organizzazione del servizio 

Incremento quantitativo utenti e attività 

Aumento soddisfazione utenti 

Incremento qualitativo 

{ǳǇǇƻǊǘƻ ŀƭƭΩƻǇŜǊŀǘƻǊŜ 
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ƭŀ ŎƻƴǘƛƴǳƛǘŁ ƻǇŜǊŀǘƛǾŀ Ŝ ǇŜŘŀƎƻƎƛŎŀ Ŝ Řƛ ŀǳƳŜƴǘŀǊŜ ƭΩŀǘǘŜƴȊƛƻƴŜ ǇŜǊǎƻƴŀƭŜΤ 
 

Á Aumento del livello di soddisfazione degli utenti, ƭƻ ǎŎŀƳōƛƻ ƎŜƴŜǊŀȊƛƻƴŀƭŜ Ŝ ƭΩƛƴŎǊŜƳŜƴǘƻ 
άŘŜƭƭΩŀǘǘŜƴȊƛƻƴŜ ŀŘ ǇŜǊǎƻƴŀƳέ ŎƘŜ ŝ ǎǘŀǘŀ ǇƻǎǎƛōƛƭŜ ƎǊŀȊƛŜ ŀƭƭŀ ǇǊŜǎŜƴȊŀ Řƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛ ha permesso anche 
di personalizzare maggiormente gli interventi aumentando il gradimento degli utenti mediante approcci 
personalizzati; 

 

Á {ǳǇǇƻǊǘƻ ŀƭƭΩƻǇŜǊŀǘƻǊŜΣ la presenza di giovani volontari si è rivelata uno stimolo utile alla riflessione e 
alla progeǘǘŀȊƛƻƴŜΦ [ŀ ŘƛǾŜǊǎƛǘŁ Řƛ ǾŜŘǳǘŜΣ ƛƭ ŎƻƛƴǾƻƭƎƛƳŜƴǘƻ ŀǘǘƛǾƻ ŘŜƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛ ƴŜƭƭΩŝǉǳƛǇŜ Ŝ ƴŜƛ ƎǊǳǇǇƛ Řƛ 
ŘƛǎŎǳǎǎƛƻƴŜ Ƙŀƴƴƻ Řŀǘƻ ƭǳƻƎƻ ŀ ŎƻƴǎƛŘŜǊŀȊƛƻƴƛ ǳǘƛƭƛ ŀƭƭΩŀǊǊƛŎŎƘƛƳŜƴǘƻ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴŀƭŜ ǊŜŎƛǇǊƻŎƻΦ 

 

 

Relativamente ai risultati ottenuti , i dati del monitoraggio rivelano una gradita soddisfazione connessa al 

raggiungimento degli obiettivi prefissati nei progetti che, su un piano generale, erano mirati al 

ƳƛƎƭƛƻǊŀƳŜƴǘƻ ŘŜƭƭŀ ǉǳŀƭƛǘŁ Řƛ Ǿƛǘŀ ŘŜƎƭƛ ǳǘŜƴǘƛ ƛǎǘƛǘǳȊƛƻƴŀƭƛȊȊŀǘƛΣ ƳŜŘƛŀƴǘŜ ƭΩŀǳƳŜƴǘƻ ǉǳŀƴǘƛǘŀǘƛǾƻ ŘŜƭƭŜ 

pŜǊǎƻƴŜ ŎƻƛƴǾƻƭǘŜΣ Ƴŀ ǎƻǇǊŀǘǘǳǘǘƻ ƛƴŎǊŜƳŜƴǘŀƴŘƻ άƭΩŀǘǘŜƴȊƛƻƴŜ ŀŘ ǇŜǊǎƻƴŀƳέ ŀǘǘǊŀǾŜǊǎƻ ƭŜ ǊŜƭŀȊƛƻƴƛ 

individuali. 

I grafici 4 e 5  riportano la media giornaliera, calcolata su base annua, degli utenti coinvolti nelle attività di 

animazione negli anni 2006, 2007, 2008, 2009, e la media giornaliera, calcolata su base annua, degli utenti 

coinvolti nelle sole relazioni individuali negli anni 2006, 2007, 2008, 2009. 

Lƭ ƎǊŀŦƛŎƻ с ƛƴǾŜŎŜΣ ǊŀǇǇǊŜǎŜƴǘŀ ƎǊŀŦƛŎŀƳŜƴǘŜ ƭΩƛƴŎǊŜƳŜƴǘƻ ƻǘǘŜƴǳǘƻ ƛƴ ǉǳŜǎǘƛ ǳƭǘƛƳƛ ŀƴƴƛ Řŀƭ ǎŜǊǾƛȊio 

animazione grazie alla presenza dei volontari del Servizio Civile Nazionale 

 

 

 

 

Grafico 4 media giornaliera degli utenti coinvolti nelle attività di animazione negli anni 2006-2007-2008- 

                 2009 
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2006

20072008

2009

26,8

31,61

46,87

46,87

 

Grafico 5 media giornaliera degli utenti coinvolti nelle relazioni individuali negli anni 2006-2007-2008- 

                 2009 

 

16,08

10.97

8,85

5,50

2006                              2007                                2008                     2009
 

 

 

 

 

Grafico 6 incremento delle presenze alle attività di animazione ottenuto grazie al contributo dei volontari  

                del Servizio Civile 
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4,61

15,23

20,07

0

5

10

15

20

25

tra 2006 e 2007 tra 2007 e 2008 e 2009 tra 2006 e 2008 e 2009

incremento ottenuto grazie al contributo dei volontari 

 

 

tŜǊ ǘǳǘǘƻ ƭΩŀƴno 2006 fino al settembre 2007, il servizio di animazione non ha usufruito, per mancato 

finanziamento del progetto, del supporto dei volontari del servizio civile. 

La differenza che emerge è sostanziale e significativa: 

Á Incremento del 4.61% tra 2006 e 2007 

Á Incremento del 15.23% tra il 2007 e il 2008-2009 

Á Incremento del 20.07% se mettiamo a confronto il 2006 con il 2008 e il 2009 

 

Relativamente alle verifiche effettuate dopo la fine del servizio civile è emerso un quadro che, a nostro 

parere, sembra soddisfacente. 

Tra il settembre 2007 e il settembre 2009 sono arrivati presso il servizio di animazione di Fondazione 

Sospiro 10 volontari 

Á 5 nel 2007 (servizio civile 2007-2008); 3 hanno terminato il servizio, 2 hanno abbandonato il servizio nei 
primi due/tre mesi (uno a causa di una grave malattia, uno per cause sconosciute) 

Á 5 nel 2008 (servizio civile 2008-2009); 2 hanno terminato il servizio, 3 hanno lasciato il servizio una nel 
ŘƛŎŜƳōǊŜ нллуΣ ǳƴŀ ƴŜƭƭΩŀǇǊƛƭŜ нллфΣ ǳƴŀ ŀ ŦƛƴŜ ƭǳƎƭƛƻ нллфΣ ǘǳǘǘŜ Ŝ ǘǊŜ Ƙŀƴƴƻ ǘǊƻǾŀto lavoro. 

Il 50% dei giovani ha terminato il servizio, dei cinque che non lo hanno terminato solo uno ha abbandonato 

ƭΩƛƴŎŀǊƛŎƻΣ ǳƴƻ Ƙŀ ŘƻǾǳǘƻ ƭŀǎŎƛŀǊŜ ǇŜǊ Ƴŀƭŀǘǘƛŀ Ǝƭƛ ŀƭǘǊƛ о Ƙŀƴƴƻ ǘǊƻǾŀǘƻ ƭŀǾƻǊƻ ŀƴŎƘŜ ƎǊŀȊƛŜ ŀƭ Ŧŀǘǘƻ ŎƘŜ 

stavano svolgendo il servizio civile in ambito sociale (una ha avuto un incarico come assistente sociale, una 

Ƙŀ ŀǾǳǘƻ ǳƴ ƛƴŎŀǊƛŎƻ ǇǊŜǎǎƻ ƭΩǳŦŦƛŎƛƻ ǇǳōōƭƛŎƘŜ ǊŜƭŀȊƛƻƴƛ Řƛ ǳƴΩŀȊƛŜƴŘŀ ŎƻƳǳƴŀƭŜΣ ǳƴŀ ŝ ǎǘŀǘŀ ŀǎǎǳƴǘŀ ŎƻƳŜ 

segretaria presso uno studio medico pediatrico). 

I cinque che hanno terminato il servizio si sono così suddivisi: 

Á 2007 (servizio civile 2007-2008):  
-м ƛƴ ŎƻƴǎŜƎǳŜƴȊŀ ŀƭƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ ƳŀǘǳǊŀǘŀ ŘǳǊŀǘŜ ƭƻ ǎǾƻƭƎƛƳŜƴǘƻ ŘŜƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜ Ƙŀ ǎŎŜƭǘƻ Řƛ ǇǊƻǎŜƎǳƛǊŜ 

Ǝƭƛ ǎǘǳŘƛ Ŝ Řƛ ǇǊŜƴŘŜǊŜ ƭŀ ƭŀǳǊŜŀ ƛƴ ǎŎƛŜƴȊŜ ŘŜƭƭΩŜŘǳŎŀȊƛƻƴŜΤ 
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-1 ha cercato e trovato lavoro in una cooperativa che offre servizi sociali; 

-1 non ha fatto sapere notizie 

Á 2009 (servizio civile 2008-2009): 
-м ƛƴ ŎƻƴǎŜƎǳŜƴȊŀ ŀƭƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ ƳŀǘǳǊŀǘŀ ŘǳǊŀǘŀ ƭƻ ǎǾƻƭƎƛƳŜƴǘƻ ŘŜƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜ Ƙŀ ǎŎŜƭǘƻ Řƛ ǇǊƻǎŜƎǳƛǊŜ 

gli studi al fine di prendere una qualifica che gli offra prospettive lavorative in ambito sociale. 

   -м ǾƻǊǊŜōōŜ ǘǊƻǾŀǊŜ ƭŀǾƻǊƻ ƛƴ ŀƳōƛǘƻ ǎƻŎƛŀƭŜ Ƴŀ ǎǘŀ ǾŀƭǳǘŀƴŘƻ ŀƴŎƘŜ ƭΩƛǇƻǘŜǎƛ Řƛ ǇǊƻǎŜƎǳƛǊŜ Ǝƭƛ ǎǘǳŘƛ Ŝ 

ǇǊŜƴŘŜǊŜ ƭŀ ƭŀǳǊŜŀ ƛƴ ǎŎƛŜƴȊŜ ŘŜƭƭΩŜŘǳŎŀȊƛƻƴŜΦ 

 

 

Obiettivo generale del progetto 

[ΩƻōƛŜǘǘƛǾƻ ƎŜƴŜǊŀƭŜ ŘŜƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻ ŝ ǉǳŜƭƭƻ Řƛ ǎǳǇŜǊŀǊŜ ƭŜ ƭƛƳƛǘŀȊƛƻƴƛ ŎƘŜ ƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ ƛǎǘƛǘǳȊƛƻƴŀƭŜ ǇǊƻǾƻŎŀ ƴŜƭƭŀ Ǿƛǘŀ 

socio-ŀŦŦŜǘǘƛǾŀ ŘŜƭƭΩŀƴȊƛŀƴƻΦ Lƴ ǇŀǊǘƛŎƻƭŀǊŜ ǎƛ ǾǳƻƭŜΣ ƳŜŘƛŀƴǘŜ ƭŀ ƭƻƎƛŎŀ ŘŜƭƭΩŜƳǇƻǿŜǊƳŜƴǘ Ŝ ŘŜƭ ŎƻǳƴǎŜƭƛƴƎΣ ƻŦŦǊƛǊŜ 

ǳƴΩŀƭǘŜǊƴŀǘƛǾŀ ŀƭƭŀ ǇǊƻǎǇŜǘǘƛǾŀ ŀǎǎƛǎǘŜƴȊƛŀƭŜ Ŝ ŀƭƭŀ ǾƛǎƛƻƴŜ ƴŜƎŀǘƛǾŀ ŘŜƭ ǊƛŎƻǾŜǊƻΣ  ǇǊƻƳǳƻǾŜƴŘƻ ǳƴΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ Řƛ 

ƛƴǘŜƎǊŀȊƛƻƴŜ Ŝ ŀŘŀǘǘŀƳŜƴǘƻ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŀƴŘƻ ƭΩǳǘŜƴǘŜ ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ Řƛ ǳƴ ǘŜƳǇƻ Ŝ ǳƴƻ ǎǇŀȊƛƻ ŎŀǊŀǘǘŜǊƛȊȊŀǘƻ Řŀ ǳƴŀ 

quotidianità possibile.  

7.1 Obiettivi specifici e relativi indicatori di misurazione: 

[ΩŀǎǎŜǘǘƻ ǇǊƻƎŜǘǘǳŀƭŜ ǎƛ ǇǊƻǇƻƴŜ ƛƭ ǊŀƎƎƛǳƴƎƛƳŜƴǘƻ Řƛ ƻōƛŜǘtivi specifici (vedi tabella 6), che si snodano su due 

assunti fondamentali: 

Á ƭŀ ǘǳǘŜƭŀ ŘŜƭƭΩŀǘǘǳŀƭŜ ƭƛǾŜƭƭƻ ŘŜƛ ǎŜǊǾƛȊƛ ŜǊƻƎŀǘƛΦ [Ωŀƛǳǘƻ Řƛ Ǌƛsorse umane provenienti dal servizio civile nazionale 
può infatti contribuire a consolidare le attività in essere mediante il mantenimento della continuità operativa e 
della conseguente efficacia produttiva; 

 

Á il mantenimento e/o il miglioramento in termini qualitativi e quantitativi delle prestazioni offerte. [Ωŀƛǳǘƻ 
ƻŦŦŜǊǘƻ Řŀƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛ ƛƴ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜ ǇŜǊƳŜǘǘŜ Řƛ ŀǳƳŜƴǘŀǊŜ ƛƭ ƴǳƳŜǊƻ ŘŜƭƭΩǳǘŜƴȊŀ Ŝ ƛƭ ƴǳƳŜǊƻ ŘŜƭƭŜ 
prestazioni/attività. Inoltre, i/le volontari/e in servizio civile, a causa della loro specificità (giovane età, forte 
motivazione ideologica, entusiasmo), rappresentano spesso un elemento di innovazione che, accompagnato 
allo scambio intergenerazionale che essi permettono, si pone come portatore di creatività e originalità. 

Tabella 6 obiettivi ǎǇŜŎƛŦƛŎƛ Řŀ ǊŀƎƎƛǳƴƎŜǊŜ ƴŜƭƭΩŀƳōƛǘƻ ŘŜƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻ ŀƴƛƳŀǘƛǾƻ ƛƴ w{! 

 

Obiettivi prefissati Strumenti di misurazione 

Mantenimento e/o incremento 

dello standard in essere, 

facilitando la fruizione dei servizi 

affiancando le animatrici nello 

svolgimento delle attività 

 Monitoraggio giornaliero (in excel) mirato alla registrazione delle   
     attività, del numero delle presenze e della loro frequenza 

 Comparazione dei dati per verificare ƭΩƛƴŎǊŜƳŜƴǘƻ Ŝκƻ ƛƭ    
     mantenimento dello standard in essere 
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strutturate secondo programma 

settimanale (tabelle. 2, 3 e 4 del 

punto 6) 

 Monitoraggio quadrimestrale mirato alla registrazione 
ŘŜƭƭΩŀƴŘŀƳŜƴǘƻ ǉǳŀƭƛǘŀǘƛǾƻ Ŝ ǉǳŀƴǘƛǘŀǘƛǾƻ ŘŜƭ ǎǳǇǇƻǊǘƻ ŦƻǊƴƛǘƻ Řŀƛ 
volontari 

Incremento quantitativo delle 

άǊŜƭŀȊƛƻƴƛ ƛƴŘƛǾƛŘǳŀƭƛέ ŀƭ Ŧine di 

prevenire e/o limitare il disagio e 

ƭΩƛǎƻƭŀƳŜƴǘƻ ǎƻŎƛŀƭŜ 

 

 Monitoraggio giornaliero(in excel) mirato alla registrazione del 
numero delle presenze trattate 

 Monitoraggio quadrimestrale mirato alla registrazione 
ŘŜƭƭΩŀƴŘŀƳŜƴǘƻ ǉǳŀƭƛǘŀǘƛǾƻ Ŝ ǉǳŀƴǘƛǘŀǘƛǾƻ del supporto fornito dai 
volontari 

{ǘƛƳƻƭŀǊŜ ƴŜƭƭΩŀƴȊƛŀƴƻ ǇŜǊŎƻǊǎƛ Řƛ 

crescita cognitiva e affettiva 

finalizzati al recupero, nel 

ǇǊŜǎŜƴǘŜΣ Řƛ ǳƴΩƛƳƳŀƎƛƴŜ ǇƻǎƛǘƛǾŀ 

e progettuale del sé, attraverso la 

sperimentazione di materiale 

autobiografico condiviso con le 

giovani generazioni 

Á Monitoraggio quadrimestrale mirato alla registrazione dello 
ŀƴŘŀƳŜƴǘƻ ǉǳŀƭƛǘŀǘƛǾƻ Ŝ ŘŜƭƭΩƛƴŎǊŜƳŜƴǘƻ ǉǳŀƴǘƛǘŀǘƛǾƻ ŘŜƭ 
supporto fornito dai volontari/e; 

Á Monitoraggio mensile mirato soprattutto ad analizzare e 
intervenire sui bisogni, formativi e strumentali, del gruppo di 
lavoro 

Á Realizzazione di filmati-interviste da pubblicare sul sito internet 
www.bancadellamemoria.it e raccolte di storie di vita raccolte in 
opuscoli 

 

Tabella 7: schema indicatori numerici utile alla verifica quantitativa del raggiungimento degli obiettivi 

 

INDICATORI DI MISURAZIONE 

Obiettivi/attività  Situazione attuale Situazione da raggiungere 

Mantenimento e/o 

incremento dello standard 

in essere, calcolato sul 

complesso delle attività 

animative proposte 

 

46 utenti 

media giornaliera, calcolata su base 

annua, è di 46 utenti 

 

46/50 utenti 

media giornaliera calcolata su base 

annua 

Attività di stimolazione 

cognitiva 

Non si dispone di un dato 

differenziato per attività 

20 utenti  

trattati mensilmente 

Interviste filmate 2 

 

3 utenti (escluse quelle già realizzate) 

ǘǊŀǘǘŀǘƛ ǇƛǴ ǾƻƭǘŜ ƴŜƭƭΩŀƴƴƻ 

Laboratorio occupazionale Non si dispone di un dato 

differenziato per attività 

15 utenti 

trattati mensilmente 

http://www.bancadellamemoria.it/
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Proiezione film Non si dispone di un dato 

differenziato per attività 

40 utenti 

trattati mensilmente 

Lettura giornale Non si dispone di un dato 

differenziato per attività 

30/35 utenti 

media giornaliera calcolata su base 

mensile 

Relazioni individuali e brevi 

uscite sul territorio 

16 utenti 

media giornaliera calcolata su base 

annua 

15/16 utenti  

media giornaliera calcolata su base 

mensile 

Storie di vita 3 3 utenti (escluse quelle già realizzate) 

ǘǊŀǘǘŀǘƛ ǇƛǴ ǾƻƭǘŜ ƴŜƭƭΩŀƴƴƻ 

Giochi di società  Non si dispone di un dato 

differenziato per attività 

50 utenti 

trattati mensilmente 

Gruppi di discussione Non si dispone di un dato 

differenziato per attività 

20 utenti 

trattati mensilmente 

Progetti individuali 4 3 o più utenti 

in funzione alle necessità/possibilità 

 

 

 

8.1 Complesso delle attività previste per il raggiungimento degli obiettivi 

Lƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻ ǎƛ ŀǾǾƛŜǊŁ Ŏƻƴ ƭΩƛƴƛȊƛƻ ŘŜƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜ Ŝ ǎƛ ŀǾǾŀǊǊŁ Řƛ ǳƴ Ǉƛŀƴƻ Řƛ ŀǘǘǳŀȊƛƻƴŜ ŎƘŜ ǊƛǇŀǊǘƛǎŎŜ ƛƴ ƳƻŘƻ ƭƻƎƛŎƻ-

ǘŜƳǇƻǊŀƭŜ ƭΩŀǎǎŜǘǘƻ ƻǇŜǊŀǘƛǾƻΣ ƛ ŎƻƴǘŜƴǳǘƛ ǇŜŘŀƎƻƎƛŎƛ Ŝ ǇǊƻŘǳǘǘƛǾƛ Řel progetto e le risorse umane necessarie 

ŀƭƭΩŜǎǇƭŜǘŀƳŜƴǘƻ ŘŜƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻ ǎǘŜǎǎƻΦ 

Lƭ Ǉƛŀƴƻ Řƛ ŀǘǘǳŀȊƛƻƴŜ ŘŜƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻ ŝ ǎǘǊǳǘǘǳǊŀǘƻ ƛƴ ŀȊƛƻƴƛ ŎƘŜ ǎƛ ŀǊǘƛŎƻƭŀƴƻ ƴŜƭƭΩŀǊŎƻ ŘŜƛ мн ƳŜǎƛ Řƛ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜ ŜŘ ŝ 

suddiviso in 5 fasi di lavoro (vedi diagramma di gantt  tabella. 8, per problemi di impaginazione il diagramma di gantt 

è stato inserito alla fine del paragrafo 8): 

a) Formazione generale e specifica 
b) inserimento e affiancamento strutturato 
c) attività operativa progettuale specifica  
d) monitoraggio 
e) verifica finale 

Ogni fase di lavoro è costituita da specifiche attività necessarie al raggiungimento degli obiettivi prefissati nel 

progetto. 
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La fase di formazione όŦŀǎŜ !ύ ǇǊŜƴŘŜ ƛƭ Ǿƛŀ Ŏƻƴ ƭΩƛƴƛȊƛƻ ŘŜƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜ Ŝ ǎƛ ŀǊǘƛŎƻƭŀ ƛƴ ŘǳŜ ǇŜǊƛƻŘƛΥ la formazione 

generale che si attua nel primo mese di servizio ed è direttamente collegata alla promozione di forme di 

cittadinanza attiva e quindi di solidarietà, e la formazione specifica che è distribuita soprattutto nei primi sei mesi di 

servizio ed è connessa a occasioni di creǎŎƛǘŀ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴŀƭŜ Ŝ ǇŜǊǎƻƴŀƭŜ Ŏƻƴ ƭΩŀǳǎǇƛŎƛƻΣ Řŀ ǇŀǊǘŜ ƴƻǎǘǊŀΣ ŎƘŜ ƭŜ 

conoscenze apprese diventino spendibili in un futuro lavorativo. 

Va sottolineato che la formazione specifica pur essendo pianificata nei primi sei mesi, di fatto prosegue per tutto il 

ǇŜǊƛƻŘƻ ŘŜƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜ ŀǘǘǊŀǾŜǊǎƻ ƭŀ ǇŀǊǘŜŎƛǇŀȊƛƻƴŜ Ŏƻƴǘƛƴǳŀ ŀƭƭŜ Ǌƛǳƴƛƻƴƛ ŘΩŝǉǳƛǇŜ όǎŜǘǘƛƳŀƴŀƭƛύ Ŝ Ǝƭƛ ƛƴŎƻƴǘǊƛ 

formativi con il proprio OLP (quindicinali). 

Il pacchetto formativo è piuttosto ampio e prevede 42 ore per la formazione generale e almeno 72 ore per la 

formazione specifica. 

[ΩƛƴǎŜƎƴŀƳŜƴǘƻ ǾƛŜƴŜ ŜƭŀǊƎƛǘƻ ǎŜƎǳŜndo una metodologia mista formata da lezioni frontali, lavoro di gruppo, focus 

goup, simulazioni, partecipazione a corsi/giornate di studio. 

Le tecniche utilizzate per la formazione sono riportate nel paragrafo 32 (per la formazione generale) e nel paragrafo 

39 (per la formazione specifica) della scheda di redazione del progetto.  

Gli strumenti utilizzati sono vari e spaziano Řŀƭƭŀ ǎŜƳǇƭƛŎŜ άŎŀǊǘŀ Ŝ ǇŜƴƴŀέΣ ŀ ƳŀǘŜǊƛŀƭƛ ǇƛǴ ǎƻŦƛǎǘƛŎŀti come filmati, 

fotografie e altro materiale visivo e multimediale che i volontari sono invitati a commentare al termine della visione. 

{ƛŀ ŀƭƭΩƛƴƛȊƛƻ ŎƘŜ ŀƭ ǘŜǊƳƛƴŜ Řƛ ƻƎƴƛ ǇŜǊŎƻǊǎƻ ŦƻǊƳŀǘƛǾƻ ŝ ǇǊŜǾƛǎǘŀ ƭŀ ŎƻƳǇƛƭŀȊƛƻƴŜ Řƛ ǳƴ ǉǳŜǎǘƛƻƴŀǊƛƻ-verifica per la 

ǾŀƭǳǘŀȊƛƻƴŜ Ŝ ƭΩŀǳǘƻǾŀƭǳǘŀȊƛƻƴŜ ŘŜƭƭΩŀǇǇǊŜƴŘƛƳŜƴǘƻ ŎƻƴǎŜƎǳƛǘƻΦ 

[Ŝ ǘŜƳŀǘƛŎƘŜ ǘǊŀǘǘŀǘŜ ǎƻƴƻ ǾŀǊƛŜ Ŝ ǎƛ ŘƛŦŦŜǊŜƴȊƛŀƴƻ ƛƴ ǾƛǊǘǴ ŘŜƭƭŀ ǘƛǇƻƭƻƎƛŀ ŦƻǊƳŀǘƛǾŀ όǇŜǊ ƭΩŜƭŜƴŎƻ ŘŜƭƭŜ ǘŜƳŀǘƛŎƘŜ vedi 

i paragrafi 33 e 40 del progetto). 

La fase di formazione sarà gestita dŀƭƭΩŝǉǳƛǇŜ Řƛ ŦƻǊƳŀǘƻǊƛ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛ Řŀƭ ǊŜǎǇƻƴǎŀōƛƭŜ ŘŜƭƭŀ ŦƻǊƳŀȊƛƻƴŜ  ŘŜƭƭŀ 

Fondazione Sospiro e formatore accreditato e seguirà la strutturazione specificata nei punti 32, 33, 34,36, 39, 40, 41 

della scheda di redazione del progetto. 

 

Tabella: 9 rappresentazione schematica della fase di formazione (FASE A) 

 

FASE A 

Attività Modalità Operative 

 

FORMAZIONE GENERALE 

(42 ORE) 

Á lezioni frontali 
Á lavoro di gruppo (ad esempio lettura e discussione di un articolo 

con il proprio gruppo, condivisione della riflessione raggiunta con 
gli altri gruppi) 

Á visione di filmati/fotografie e discussione degli argomenti 
Á focus group 



Pagina 22 di 104 

 

 Á incontri di discussione 
Á Ǌƛǳƴƛƻƴƛ ŘΩŝǉǳƛǇŜ 
Á partecipazione come uditori a corsi organizzati per gli operatori 
Á ŎƻƳǇƛƭŀȊƛƻƴŜ Řƛ ǉǳŜǎǘƛƻƴŀǊƛ ǇŜǊ ƭΩŀǳǘƻǾŀlutazione 
ŘŜƭƭΩŀǇǇǊŜƴŘƛƳŜƴǘƻ 

Á compilazione di questionari per valutare sia il gradimento che 
ƭΩŀǇǇǊŜƴŘƛƳŜƴǘƻ ŀŎǉǳƛǎƛǘƻ 

 

FORMAZIONE SPECIFICA 

(72 ORE) 

 

 

[Ωinserimento e ƭΩaffiancamento strutturato (fase B) avviene presso il servizio animazione della RSA di Fondazione 

Sospiro, durerà per i primi due mesi del servizio e sarà dedicato ŀƭƭŀ ŎƻƴƻǎŎŜƴȊŀ ŘŜƭƭΩŀƳōƛŜƴǘŜΣ ŘŜƎƭƛ ƻǇŜǊŀǘƻǊƛΣ 

ŘŜƭƭΩǳǘŜƴȊŀ Ŝ ŘŜƛ ǇǊincipali metodi di approccio che, ŀŘŘƛȊƛƻƴŀǘƛ ŀƭƭΩŀŎǉǳƛǎƛȊƛƻƴŜ Řƛ ŎƻƳǇŜǘŜƴȊŜ Ŝ ǘŜŎƴƛŎƘŜ 

professionali, non saranno solo degli strumenti operativi utili allo svolgimento dei compiti che i/le volontari/e sono 

chiamati a svolgere, ma formeranno anche un bagaglio esperenziale personale spendibile in un futuro lavorativo. 

Questa fase è gestita dalle animatrici (che sono anche OLP) secondo le indicazioni contenute nel progetto stesso 

(descritte nei punti 6 e 7) ǎŜƎǳŜƴŘƻ ǳƴΩŀǊǘƛŎƻƭŀȊƛƻƴŜ ǇǊƻƎǊŀƳƳŀǘŀ ƛƴ ŘǳŜ ǇŜǊƛƻŘƛΥ 

Á primo periodo (circa 15 giorni): ai volontari viene presentata la struttura dipartimentale, i singoli servizi, gli utenti 
e il personale con cui dovranno collaborare, le prestazioni erogate e le modalità di erogazione. È questa una fase 
complessa e delicata perché i giovani sono inondati di dati e informazioni. 

Á secondo periodo: dopo questo brainstorming di informazioni i volontari affiancheranno le animatrici che 
spiegheranno loro con chiarezza le problematiche che dovranno affrontare, gli strumenti da utilizzare e il ruolo 
che dovranno svolgere. : ǉǳŜǎǘŀ ǳƴŀ ŦŀǎŜ ǇŜǊ ƭƻ ǇƛǴ ŘŜŘƛŎŀǘŀ ŀƭƭŀ ŎƻƴƻǎŎŜƴȊŀ ŘŜƭƭΩǳǘŜƴȊŀ Ŝ ŘŜƭƭΩŀƳōƛŜƴǘŜ Ŝ 
ŀƭƭΩŀǇǇǊŜƴŘƛƳŜƴǘƻ ŘŜƭƭŜ ŀǘǘƛǾƛǘŁ ŜǊƻƎŀǘŜ Ŝ ŘŜƎƭƛ ǎǘǊǳƳŜƴǘƛ ŎƘŜ ǾŜǊǊŀƴƴƻ ǳǘƛƭƛȊȊŀǘƛΦ [ΩŀȊƛƻƴŜ ƳŜǘƻŘƻƭƻƎƛŎŀ ŝ 
caratterizzata da attività di presentazione (utilizzando anche materiale in powerpoint raffigurante progetti 
trascorsi e traguardi ottenuti) e successivi feedback (ritorni) per verificare le impressioni, le reazioni, i 
suggerimenti e gli eventuali problemi. 

 

Tabella: 10 Rappresentazione schematica della fase di inserimento e affiancamento strutturato (FASE B) 

 

FASE B  

Attività Modalità Operative 

Inserimento e affiancamento 

strutturato 

Primo periodo 

 

Á presentazione della struttura e dei servizi 
Á ǊƛǳƴƛƻƴŜ Ŏƻƴ ƭΩh[t ǇŜǊ ǾŜǊƛŦƛŎŀǊŜ ƭŜ ƛƳǇǊŜǎǎƛƻƴƛΣ ƭŜ ǊŜŀȊƛƻƴƛ Ŝ ƭŜ 

eventuali preferenze 
Á focus group e analisi dei bisogni del volontario e delle sue 

aspettative 



Pagina 23 di 104 

 

Inserimento e affiancamento 

strutturato 

Secondo periodo 

 

Á ŎƻƴƻǎŎŜƴȊŀ ŘŜƭƭΩŀƳōƛŜƴǘŜΣ ŘŜƭƭΩǳǘŜƴȊŀ Ŝ ŘŜƭ ǇŜǊǎƻƴŀƭŜ ŘƛǇŜƴŘŜƴǘŜ 
Á presentazione del progetto, delle attività da svolgere, degli 

strumenti e dei metodi utilizzati 
Á accostamento alle animatrici in tutte le attività 
Á ƛƴŎƻƴǘǊƛ ǎŜǘǘƛƳŀƴŀƭŜ Řƛ ǾŜǊƛŦƛŎŀ Ŝ ŘƛǎŎǳǎǎƛƻƴŜ Ŏƻƴ ƭΩh[t  

 

[ΩŀǘǘƛǾƛǘŁ ƻǇŜǊŀǘƛǾŀ ǇǊƻƎŜǘǘǳŀƭŜ ǎǇŜŎƛŦƛŎŀ (fase C) è conseguente alla fase B e dal punto di vista operativo questa 

fase rappresenta il dispositivo esecutivo attraverso il quale perseguire la realizzazione degli obiettivi generali e 

specifici indicati nel punto 7. 

DŀƭƭΩƛƴƛȊƛƻ Řƛ ǉǳŜǎǘŀ ŦŀǎŜ όŦƛƴŜ ǎŜŎƻƴŘƻ ƳŜǎŜύ Ŧƛƴƻ ŀƭ ǘŜǊƳƛƴŜ ŘŜƭƭΩƛƴŎŀǊƛŎƻΣ ƛκƭŜ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛκŜ saranno inseriti/e a pieno 

titolo nelle attività previste dal progetto e collaboreranno attivamente con le animatrici svolgendo le mansioni 

elencate al punto 8.3 del progetto. 

In particolare dovranno: 

Á cooperare in modo attivo con le animatrici; 
Á coinvolgere e stimolare gli anziani a partecipare alle attività proposte; 
Á contribuire ŀǘǘƛǾŀƳŜƴǘŜ ŀƭƭŀ ǊƛƭŜǾŀȊƛƻƴŜ ŘŜƛ ōƛǎƻƎƴƛ ŜŦŦŜǘǘƛǾƛ ŘŜƭƭΩǳǘŜƴȊŀΤ 
Á collaborare attivamente alla programmazione di un piano operativo (settimanale/mensile) formulato sulla base 

degli obiettivi progettati e dei bisogni rilevati; 
Á partecipare agli eventi formativi relativi alla formazione specifica 
Á aiutare nella rilevazione delle presenze giornaliere 
Gli strumenti a disposizione degli operatori (volontari e dipendenti) sono molteplici e variano a seconda degli eventi 

offerti, per una maggiore specificazione relativa al bisogno strumentale si rinvia al paragrafo 25 del progetto. 

Tabella: 11 rappresentazione schematica della fase di attività operativa specifica (FASE C) 

 

FASE C 

 Modalità Operative 

 

 

attività operativa 

progettuale specifica 

 

I volontari verranno, stimolati e aiutati al fine di acquisire, 

progressivamente le competenze necessarie per: 

Á cooperare attivamente con le animatrici; 
Á coinvolgere gli utenti a partecipare alle attività proposte 
Á ŎƻƴǘǊƛōǳƛǊŜ ŀƭƭŀ ǊƛƭŜǾŀȊƛƻƴŜ ŘŜƛ ōƛǎƻƎƴƛ ŘŜƭƭΩǳǘŜƴǘe 
Á Collaborare alla programmazione e pianificazione di un piano 

operativo 
Á Partecipare agli eventi formativi 
Á Aiutare nella rilevazione delle presenze giornaliere 
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La fase di monitoraggio όŦŀǎŜ 5ύ ŀǾǊŁ ƭƻ ǎŎƻǇƻ Řƛ ǾŜǊƛŦƛŎŀǊŜ ƭΩŀƴŘŀƳŜƴǘƻ ǉǳŀƭƛǘŀǘƛǾƻ Ŝ ǉǳŀƴǘƛǘativo del supporto 

fornito dai/dalle volontari/e, nonché quello di trovare risposte correttive per limitare e/o eliminare eventuali 

ƻǎǘŀŎƻƭƛ ƛƴǎƻǊǘƛ ŘǳǊŀƴǘŜ ƭΩƛǘƛƴŜǊŜΦ 

Le modalità operative seguono le indicazioni descritte al punto 20 della scheda di redazione del progetto. 

[ΩŀǘǘƛǾƛǘŁ Řƛ ƳƻƴƛǘƻǊŀƎƎƛƻ ŝ ǎǾƻƭǘŀ Řŀ ǳƴ ƳƻƴƛǘƻǊŜ ƛƴŘƛǾƛŘǳŀǘƻ ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ ŘŜƭƭŀ CƻƴŘŀȊƛƻƴŜ {ƻǎǇƛǊƻ ŜŘ ŝ ŦǊŀȊƛƻƴŀǘŀ ƛƴ 

3 diversi periodi: 

 Il monitoraggio trimestrale che si sviluppa a partire dal terzo mese di servizio ed è impostato su incontri 
individuali strutturati su due azioni principali: 
1 ǾŜǊƛŦƛŎŀ ǇŜǊƛƻŘƛŎŀ ŘŜƭƭΩŀǘǘƛǾƛǘŁ Ŏƻƴ ƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛΥ ƭΩŀǘǘŜƴȊƛƻƴŜ ŝ ǇǊŜǾŀƭŜƴǘŜƳŜƴǘŜ ŎƻƴŎŜƴǘǊŀǘŀ ǎǳƭƭΩŀǘǘƛƴŜƴȊŀ 

gestionale dei progetti e sugli aspetti relazionali, motivazionali e professionali raggiunti, nonché sulla rilevazione 

di eventuali criticità. 

2 ǾŜǊƛŦƛŎŀ ǇŜǊƛƻŘƛŎŀ Ŏƻƴ ƭΩh[tΥ ƭΩŀǘǘŜƴȊƛƻƴŜ ŝ ŦƻŎŀƭƛȊȊŀǘŀ ǎǳƭƭΩŜŦŦŜǘǘƛǾƻ ŀǇǇƻǊǘƻ ŘŜƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛΣ ǎǳƭƭΩŀƴŘŀƳŜƴǘƻ ŘŜƭ 

progetto e sulla rilevazione di eventuali criticità. 

 Il monitoraggio giornaliero mirato a registrare le presenze e la frequenza alle attività erogate. Lo scopo è quello 
di avvalersi di un indicatore di misurazione oggettivo mediante il quale verificare il raggiungimento degli obiettivi 
ǇǊŜŦƛǎǎŀǘƛ όǇŀǊŀƎǊŀŦƛ с Ŝ тύ Ŝ ƭΩŀƴŘŀƳŜƴǘƻ ŘŜƭƭŜ ǎƛƴƎole attività. 

 Il monitoraggio mensile, si tratta di incontri mensili impostati sulla modalità strutturale dei focus group che 
hanno lo scopo di analizzare e quindi intervenire sui bisogni e sulle necessità del gruppo di lavoro. Gli incontri 
sono tenuti dalƭΩh[t Řƛ ǊƛŦŜǊƛƳŜƴǘƻ Ŝ ǎƻƴƻ ǎǇŜŎƛŦƛŎŀǘŀƳŜƴǘŜ ŦƛƴŀƭƛȊȊŀǘƛ ŀ ŎƻƴǎƻƭƛŘŀǊŜ ƭΩǳƴƛǘŁ ŘŜƭ ƎǊǳǇǇƻ ƳŜŘƛŀƴǘŜ 
la condivisione delle competenze, degli interessi, delle aspettative individuali e delle metodologie acquisite. 

 

Tabella 12: rappresentazione schematica della fase di monitoraggio (FASE D) 

 

 

La verifica finale (FASE E) la fase della verifica finale è formata da due azioni. La prima si effettua al termine del 

ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜ ƛƴ ŎƻƴŎƻƳƛǘŀƴȊŀ ŘŜƭƭΩǳƭǘƛƳƻ ǇŜǊƛƻŘƻ Řƛ ƳƻƴƛǘƻǊŀƎƎƛƻ όŘƻŘƛŎŜsimo mese) e consiste in un incontro 

ŎƻƭƭƻǉǳƛŀƭŜ ŘǳǊŀƴǘŜ ƛƭ ǉǳŀƭŜ ǾƛŜƴŜ ǘǊŀŎŎƛŀǘƻ ƛƭ ōƛƭŀƴŎƛƻ ŘŜŦƛƴƛǘƛǾƻ ŘŜƭƭΩƛƴǘŜǊŀ ŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀΦ 

Dƭƛ ƻǇŜǊŀǘƻǊƛ ŎƻƛƴǾƻƭǘƛ ǎƻƴƻ ƛƭ ƳƻƴƛǘƻǊŜΣ ŎƘŜ Ƙŀ ƭŀ ŦǳƴȊƛƻƴŜ Řƛ ƻǊƎŀƴƛȊȊŀǊŜ Ŝ ŎƻƴŘǳǊǊŜ ƭΩƛƴŎƻƴǘǊƻΣ Ǝƭƛ h[tΣ ƛκƭŜ 

Volontari/e e il responsabile della formazione della Fondazione Sospiro. 

Monitoraggio 

del progetto delle attività 

 monitoraggio trimestrale con i volontari 

 monitoraggio trimestrale degli OLP 

 Monitoraggio giornaliero in excel 

 aƻƴƛǘƻǊŀƎƎƛƻ ƳŜƴǎƛƭŜ Ŏƻƴ ƭΩh[t 
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Lo scopo è quello di verificare gli obiettivi raggiunti, di riflettere e confrontarsi sui contenuti e i risultati ottenuti, 

certificare le competenze acquisite dai volontari durante il loro percorso formativo e lavorativo. 

Il riconoscimento delle competenze acquisite permette la certificazione delle stesse e quindi il loro inserimento 

ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ ŘŜƭ /ǳǊǊƛŎǳƭǳƳ ±ƛǘŀŜ ŘŜƭ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛƻΦ 

La seconda azione si effettua dopo la fine del servizio civile (circa tre mesi dopo) e consiste nel contattare i volontari 

telefonicamente o mediante posta elettronica, per verificare le eventuali evoluzioni, in termini di scelte 

ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴŀƭƛΣ ǎǘƛƳƻƭŀǘŜ ŘŀƭƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ ǊŜŀƭƛȊȊŀǘŀ ƎǊŀȊƛŜ ŀƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜΦ 

 

Tabella: 13 rappresentazione schematica della fase di verifica finale  (FASE E) 

FASE E 

Attività Modalità Operative 

 

 

Verifica finale 

 Ŏƻƭƭƻǉǳƛƻ ƳƛǊŀǘƻ ŀƭƭŀ ǾŀƭǳǘŀȊƛƻƴŜ ŎƻƳǇƭŜǎǎƛǾŀ ŘŜƭƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ Řŀ 
noi intesa in termini di consapevolezza delle competenze 
acquisite e aspettative e prospettive future maturate 

 contatto telefonico o via e-mail al fine di analizzare le possibilità 
ŜǾƻƭǳǘƛǾŜ ƛƴ ŎŀƳǇƻ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴŀƭŜ ǎǘƛƳƻƭŀǘŜ ƎǊŀȊƛŜ ŀƭƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ 
del servizio civile 

 

8.2 wƛǎƻǊǎŜ ǳƳŀƴŜ ŎƻƳǇƭŜǎǎƛǾŜ ƴŜŎŜǎǎŀǊƛŜ ǇŜǊ ƭΩŜǎǇƭŜǘŀƳŜnto delle attività previste,con la specifica delle 

professionalità impiegate e la loro attinenza con le predette attività 

 

Il personale coinvolto nel progetto è composto da professionalità eterogenee impiegate a vario titolo a fianco dei 

volontari durante ƭΩŀƴƴƻ Řƛ ǊŜŀƭƛȊȊŀȊƛƻƴŜ ŘŜƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻ όǘŀōŜƭƭŜ 14 e 15).  

Nel progetto sono impiegate oltre alle risorse previste dal sistema del servizio civile nazionale: 

 2 animatrici in modo permanente nel servizio animazione  

 varie figure professionali (meglio specificate nelle tabelle 14 e 15) impiegate a seconda delle attività/progetti. 
 

Tabella. 14 Gantt delle risorse umane relativo al complesso delle attività previste dal progetto 

Gantt delle risorse umane coinvolte nel progetto 

  Risorse umane tempificazione 

 Formazione generale staff formatori (risorse previste dal sistema 

del servizio civile nazionale) 

42 ore 



Pagina 26 di 104 

 

 

 

 

FASE 

A 

 

 

Formazione specifica 

 

Oltre allo staff di formatori, sono impiegati in questa fase le seguenti 

figure professionali: 

1 animatrice 10 ore 

1 educatori professionali 10 ore 

1 medico  6 ore 

Èquipe multidisciplinare  

(formata da: 1 medico, 1 capo reparto, 1 

infermiere professionale,1 fisioterapista, 1 

animatrice, 2 ASA) 

4 èquipe, 1 per ogni 

reparto geriatrico 1 

ora la settimana per 

ogni èquipe 

 

FASE 

B 

Inserimento 

e 

affiancamento 

strutturato  

2 animatrici Ogni animatrice è 

presente in servizio 

36 ore la settimana  

 

 

 

FASE 

C 

 

Attività operativa 

progettuale 

Specifica 

Le risorse umane coinvolte in questa fase sono 

specificate nel Gantt delle attività previste dal 

progetto animazione (tabella 15) 

 

monitoraggio 

trimestrale 

Risorsa prevista dal sistema del servizio civile 

nazionale 

 

Monitoraggio 

giornaliero 

2 animatrici 30 minuti al giorno 

per 5 giorni la 

settimana 

Monitoraggio mensile 1 animatrice 2 ore 

 

 

FASE 

E 

 

 

 

Verifica finale e 

chiusura del progetto 

Oltre alla risorsa prevista dal sistema del servizio civile nazionale sono 

impiegati in questa fase: 

1 responsabile della formazione 

presente alla riunione/incontro 

finale 

2/3 ore 

1 animatrice che contatta i 

volontari dopo il termine del 

2/3 ore 
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servizio 

 

TAB. 15 gantt delle risorse umane coinvolte nelle attività previste dal progetto di animazione 

Gantt delle risorse umane coinvolte nelle attività di animazione 

Area di 

competenza 

 

Attività 

 

Risorse umane 

coinvolte 

 

 

tempificazione 

 

 

COGNITIVA 

Attività di stimolazione cognitiva 

memoria, attenzione, pensiero,  

comprensione espressione, 

orientamento 

2 animatrici Ogni animatrice è 

presente in servizio 

36 ore la settimana 

 

 

 

MOTORIA 

Intervite filmate 

montaggio di brevi filmati 

visione filmati e discussione 

2 animatrici  

Pubblicazione interviste su sito 

internet  

1 operatore della associazione banca della memoria 

per visione e caricamento video sul sito 

Laboratorio occupazionale 2 animatrici  

1 educatore professionale 

esperto di laboratorio 

3 ore la settimana 

 

 

 

 

 

SOCIO-

proiezione film 2 animatrici  

Lettura del giornale 2 animatrici  

Uscite (teatro, gite) 2 animatrici  

Relazione individuali e brevi uscite 

sul territorio 

2 animatrici  

Raccolta di storie di vita 2 animatrici  
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CULTURALE Giochi di società (tombola, tornei di 

carte eccetera) 

2 animatrici  

Attività di intrattenimento 

(esempio spettacolo musicale 

itinerante in tutti i reparti) 

2 animatrici  

1 operatore sanitario OTA 

per ogni reparto 

3 ore circa per la durata 

ŘŜƭƭΩŜǾŜƴǘƻ 

 

 

PEDAGOGICA 

 

 

gruppi di discussione 2 animatrici  

colloqui individuali 

 

2 animatrici  

 

 

progetti individuali ad hoc 

2 animatrici  

1 esperto di laboratorio di 

falegnameria 

4 ore la settimana 

1 esperto di laboratorio 

cognitivo 

3 ore la settimana 

1 assistente sociale 10 ore al mese 

1 capo reparto 10 ore al mese 

 

8.3 Ruolo ed attività previste per i volonǘŀǊƛ ƴŜƭƭΩŀƳōƛǘƻ ŘŜƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻΦ  

Il ruolo dei volontari/e in servizio civile risulta fondamentale sia per quanto riguarda il supporto che essi offrono al 

ǇŜǊǎƻƴŀƭŜ Ŝ ŀƭƭΩǳǘŜƴȊŀΣ ǎƛŀ ǇŜǊ ǉǳŀƴǘƻ ǊƛƎǳŀǊŘŀ ƛƭ ƭƛǾŜƭƭƻ ǾŀƭƻǊƛŀƭŜ ŘŜƭƭΩƻŦŦŜǊǘŀ ŜƭŀǊƎƛǘŀ Řŀƭ 5ƛǇŀǊǘƛƳŜƴǘƻ !ƴȊƛŀƴƛΦ 

La loro collaborazione è richiesta in modo attivo per ogni fase del progetto: 

 ideazione (collaborazione propositiva/confronto); 

 programmazione (collaborazione nella stesura del piano operativo settimanale); 

 esecuzione (collaborazione operativa) 
Per la realizzazione del presente progetto sono necessari: 

 3 Volontari in servizio civile che saranno assegnati al servizio animazione della RSA di Fondazione Sospiro e 
opereranno, in collaborazione con le animatrici, nei diversi nuclei del Dipartimento Anziani 

Elenco delle attività specifiche per i Volontari/e in RSA:  

prenŘŜǊŜ ǇŀǊǘŜ ŀƭƭŜ Ǌƛǳƴƛƻƴƛ ǎŜǘǘƛƳŀƴŀƭƛ ŘŜƭƭΩŞǉǳƛǇŜ όǊŜŘƛƎŜǊŜ ƛ ǾŜǊōŀƭƛΣ ŜƭŜƴŎŀǊŜ ƻǊŘƛƴŜ ŘŜƭ ƎƛƻǊƴƻύ 

collaborare attivamente al monitoraggio giornaliero ǇǊŜǎŜƴȊŜκŦǊŜǉǳŜƴȊŀ ŘŜƭƭΩŀǘǘƛǾƛǘŁ 

collaborare attivamente alla realizzazione delle attività di animazione elencate nelle tabelle 2, 3e 4 del  
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    punto 6 

conduzione di alcune attività (es. lettura del giornale, gioco a carte, , relazioni individuali) 

sbobinare ed elaborare le registrazioni raccolte durante le narrazioni di storie di vita 

collaborare nelle riprese video e nel montaggio dei filmati per la realizzazione delle interviste filmate 

accompagnare gli utenti negli spostamenti (es. dal reparto alla sala di animazione) 

supporto/accompagnamento degli utenti nelle uscite sul territorio e a teatro 

collaborare nella conduzione dei progetti individuali 

accompagnare gli utenti nelle uscite al mercato anche per piccoli acquisti 

ǇŀǊǘŜŎƛǇŀǊŜ ŀƭƭŜ Ǌƛǳƴƛƻƴƛ ǉǳƛƴŘƛŎƛƴŀƭƛ Ŏƻƴ ƭΩh[t 

 

NB:durante tutte le fasi del progetto i volontari/e saranno affiancati e guidati dalle animatriciΦ [ΩŀǳǘƻƴƻƳƛŀ Řƛ 

gestione, da noi auspicata, sarà incentivata solo se i volontari/e ne condivideranno il principio. 

 

[ΩƻǊŀǊƛƻ Řƛ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ǎƛ articola su 5 giorni a settimana dal lunedì al venerdì 
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2)  IL TEMPO SENZA ETAô 

Premessa 

Il presente progetto, rivolto a volontari del servizio civile, risulta essere il primo, riferito ad un 

servizio territoriale quale il Centro Diurno Integrato (CDI) ed il Servizio di Assistenza Domiciliare 

(SAD) di Istituto Fondazione Sospiro (comune di Sospiro provincia di Cremona). 

In precedenza, queste due realtà, facevano parte del progetto generale del Dipartimento Anziani, 

ŎƻƳŜ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŘΩŀǇǇŀǊǘŜƴŜƴȊŀΣ ŀǾǾŀƴǘŀƎƎƛŀƴŘƻǎƛ ŘŜƭƭŀ ŎƻƭƭŀōƻǊŀȊƛƻƴŜ ŘŜƛ ±ƻƭƻƴǘŀǊƛ ŘŜƭ {ŜǊǾƛȊƛƻ 

Civile dal 2004. 

La storia 

[ΩLǎǘƛǘǳto Fondazione Sospiro (IOS) si inquadra in tutta quella serie di iniziative, nel campo della 

ŎŀǊƛǘŁ Ŝ ŘŜƭƭΩŀǎǎƛǎǘŜƴȊŀΣ ŎƘŜ ƴŀŎǉǳŜǊƻ ƛƴ tǊƻǾƛƴŎƛŀ Řƛ /ǊŜƳƻƴŀ ǘǊŀ hǘǘƻŎŜƴǘƻ Ŝ bƻǾŜŎŜƴǘƻΣ ƎǊŀȊƛŜ 

alla generosità sia di laici che di religiosi. 

Nel gennaio del 189т ƴŀŎǉǳŜ ƭƻ άǎǇŜŘŀƭŜ ǇŜǊ ŎǊƻƴƛŎƛέ ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ ŘŜƭ tŀƭŀȊȊƻ /ŀǘǘŀƴŜƻ ƴŜƭ ŎǳƻǊŜ ŘŜƭ 

paese ed in poco tempo il numero dei degenti prese ad aumentare tanto che nel 1937 salì a 585  

bŜƭ мфор ƭΩ9ƴǘŜ ŀǎǎǳƴǎŜ ƭŀ ŘŜƴƻƳƛƴŀȊƛƻƴŜ Řƛ Lǎǘƛǘǳǘƻ hǎǇŜŘŀƭƛŜǊƻ Řƛ {ƻǎǇƛǊƻΣ ŘƛǾersificando le 

tipologie di ospiti in: cronici poveri, pazienti non allettati, pazienti allettati, pazienti irrecuperabili 

gravi, disabili giovani, psichiatrici e geriatrici. Nel dopoguerra il numero di ricoverati continuò a 

crescere fino a toccare il massimo di 1427. 

Lƭ ƳǳǘŀǊŜ ŘŜƛ ǉǳŀŘǊƛ ƭŜƎƛǎƭŀǘƛǾƛΣ ƭŀ [ŜƎƎŜ wŜƎƛƻƴŀƭŜ ƴΦм ŘŜƭ мфус Ŏƻƴ ƭΩƛƴǘǊƻŘǳȊƛƻƴŜ ŘŜƭ ŎƻƴŎŜǘǘƻ Řƛ 

ǎǘŀƴŘŀǊŘ ŦǳƴȊƛƻƴŀƭŜΣ ǇƻǊǘŀ ƭΩLǎǘƛǘǳǘƻ ǾŜǊǎƻ ƭŀ ŦƛƴŜ ŘŜƎƭƛ ŀƴƴƛ Ωул ŀŘ ǳƴ ǇŜǊƛƻŘƻ Řƛ ƎǊŀƴŘƛ ƳǳǘŀƳŜƴǘƛ 

strutturali.  

Diventa Fondazione nel 2004. 

Oggi Fondazione Sospiro è una delle più importanti Aziende multi servizi di Regione Lombardia, in 

continua evoluzione ed attenta ai bisogni sociali emergenti.  

La realtà attuale è di circa 700 residenti, di cui 408 posti letto accreditati per disabili e 300 

accreditati per persone anziane.  

In Fondazione Sospiro trovano impiego circa 700 operatori dislocati fra: Area Amministrativa, 

Dipartimento Disabilità Intellettiva e Dipartimento Anziani. 

CƻƴŘŀȊƛƻƴŜ {ƻǎǇƛǊƻ ŝ ǎƛǘŀ ƴŜƭƭΩŀǊŜŀ ǎǳŘ-ovest della provincia di Cremona da cui dista 10 Km. al 

confine con le provincie di Mantova e Parma. 

Dipartimento Anziani  

Ampia area ben delimitata in continuo sviluppo che si estende nella zona Nord/Est di Sospiro e 

diviso dal corpo storico di Fondazione Sospiro dalla Via IV Novembre Attualmente è così 

distribuito: 
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Residenziale 

 3 padiglioni suddivisi su 5 unità operative (geriatria 1,2,3,4,5),per un totale di 220 
posti letto; 

 м ǊŜǇŀǊǘƻ όƎŜǊƛŀǘǊƛŀ о!ύ ǇŜǊ нл ƻǎǇƛǘƛ ŀŦŦŜǘǘƛ Řŀ Ƴŀƭŀǘǘƛŀ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊΦ 
Riabilitazione ς Servizi Territoriali  

 Riabilitazione Geriatrica (15 posti riabilitazione specialistica ς 20 posti generale 
geriatrica ς 2 posti mantenimento- 3 Day Hospital) 

 Centro Diurno Integrato (15 posti in CDI e 5 posti di Riabilitazione in Ciclo Diurno 
Continuo - C.D.C.) 

 Servizio territoriale SAD (Servizio di Assistenza Domiciliare) e ADI (Assistenza 
Domiciliare Integrata). 

Reparto di Fisioterapia 

 Servizio che trova la sua centralità nel Dipartimento Anziani, ma che svolge le sue 
funzioni per tutti gli ospiti di Fondazione e gli utenti esterni. 

 

Schema 1 
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SERVIZI TERRITORIALI 

 

/9b¢wh 5L¦wbh Lb¢9Dw!¢h ό/5Lύ t9w a![!¢L 5Ω![½I9La9w 

 

Nel corso di questi ultimi anni la domanda di assistenza degli anziani si è andata profondamente 

modificando, non solo per le ǎǳŜ ŘƛƳŜƴǎƛƻƴŜ ǉǳŀƴǘƛǘŀǘƛǾŜ ŘƛǊŜǘǘŀƳŜƴǘŜ ŎƻǊǊŜƭŀǘŜ ŀƭƭΩŀǳƳŜƴǘƻ 

percentuale degli anziani rispetto alla popolazione totale, ma anche per la sua complessità. 

[ΩŜǎƛƎŜƴȊŀ ŘŜƭ /5L ŝ ƴŀǘŀ ŎƻƳŜ ƴŜŎŜǎǎŀǊƛŀ ŎƻƴǎŜƎǳŜƴȊŀ ŘŜƛ ƴǳƻǾƛ ǇǊƻōƭŜƳƛ ŎƘŜ Ƙŀƴƴƻ 

accompagnato lo sviluppo della popolazione, la speranza di vita continua ad aumentare ed è 

ǇǊƻǇǊƛƻ ƭΩŜǘŁ ŀǾŀƴȊŀǘŀ ŀ ŎƻǎǘƛǘǳƛǊŜ ǳƴƻ ŘŜƛ ŦŀǘǘƻǊƛ  Řƛ ŦǊŀƎƛƭƛǘŁ ōƛƻƭƻƎƛŎŀ ŎƘŜ ŝ ƛƭ Ǉǳƴǘƻ Řƛ ǇŀǊǘŜƴȊŀ 

ŘŜƭƭŀ ǊƻǘǘǳǊŀ Řƛ ǇǊŜŎŀǊƛ ŜǉǳƛƭƛōǊƛ ƴŜƭƭΩƛƴŘƛǾƛŘǳƻΦ 

La Ƴŀƭŀǘǘƛŀ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊ è una patologia che colpisce le cellule nervose del cervello, in particolare 

DIPARTIMENTO 

ANZIANI 

 
U.O. FISIOKINESITERAPIA 

Riabilitazione 

Servizi Territoriali 

Residenziale 

RSA 

U
.O

. 

R
ia

b
ili

ta
zi

o
n
e 

C
.D

.I
.-C

.D
.C

.-

A
.D

.I-
 S

.A
.D

 

G
E

R
.1 

G
E

R
.2 

G
E

R
.5 

G
E

R
.3 

G
E

R
.4 

Dip. Disabili Ambulatori 

esterni 



Pagina 33 di 104 

 

le aree della memoria deputate al controllo della vita di relazione, è particolarmente frequente 

nelle persone anziane: più la persona invecchia, più è facile che contragga la malattia.  

La frequenza (prevalenza) passa dal 5% nei sessantacinquenni al 25-30% negli ultraottantenni.  

/ƛƼ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀ ŎƘŜ ǳƴ улŜƴƴŜ ǎǳ п ŝ ŀŦŦŜǘǘƻ Řŀ !5 ό!ƭȊƘŜƛƳŜǊΩǎ 5ƛǎŜŀǎŜύ  

I dementi in Italia sono circa 600.000 ed il 90% di loro vive in casa. 

Lƭ ōŀŎƛƴƻ ŘΩǳtenza del Centro Diurno Integrato di Fondazione Sospiro, include, oltre allo stesso 

Paese, la città di Cremona ed i comuni limitrofi che sono in primo luogo: Bonemerse, Stagno 

[ƻƳōŀǊŘƻΣ /ƛƴƎƛŀ 5ŜΩ .ƻǘǘƛΣ {Φ5ŀƴƛŜƭŜΣ tƛŜǾŜ 5ΩhƭƳƛΣ /ƛŎƻƎƴƻƭƻΣ ±ŜǎŎƻǾŀǘƻΤ ǇŀŜǎƛ  compresi 

ƴŜƭƭΩŀǊŜŀ ŎƛǊŎƻǎǘŀƴǘŜ ŀƭ ŎƻƳǳƴŜ Řƛ {ƻǎǇƛǊƻ Ŝ ŎƘŜ ŦŀŎƛƭƳŜƴǘŜ Ǉƻǎǎƻƴƻ ǳǎǳŦǊǳƛǊŜ Řƛ ǉǳŜǎǘƻ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ƛƴ 

regime di diurno. 

 

Dati generali - Provincia di Cremona - Popolazione residente per età al 31/12/2005 

Pop. 0-14 44.295 

Pop. 15-64 229.253 

Pop. >= 65 74.819 

Totale 348.367 

 

Indice di Vecchiaia 169 ( cioè ogni 100 bambini di età compresa tra 0 e 14 sono presenti 169 

persone di età superiore ai 65) 

Tasso di Vecchiaia     21 ( cioè su 100 persone residenti in provincia, 21 sono anziani 

In % pop >= 65 anni 21,48% - % pop >=75 anni 9,48%  

 

Lb5L/9 5L ±9//IL!L! /L¢¢!Ω 5L /w9ahb! (Annuario statistico 2008) 

Lƭ ŦŜƴƻƳŜƴƻ ŘŜƭƭΩƛƴǾŜŎŎƘƛŀƳŜƴǘƻ ƛƴǾŜǎǘŜ ǘǳǘǘŀ ƭŀ ǇƻǇƻƭŀȊƛƻƴŜ ƛǘŀƭƛŀƴŀ Ŝ ǉǳŜƭƭŀ cremonese in 

particolare; infatti mentre nel resto del paese ci sono 140 anziani ogni 100 giovani, a 

Cremona il valore raggiunge quota 219 di cui 64 considerando gli ultraottantenni. 

9Ω Řŀǘƻ Řŀƭ ǊŀǇǇƻǊǘƻ ŘŜƭƭŀ ǇƻǇƻƭŀȊƛƻƴŜ Ŏƻƴ ǇƛǴ Řƛ ср ŀƴƴƛ όƻ Ŏƻƴ ǇƛǴ Řƛ улύ Ŝ ƭŀ ǇƻǇƻƭŀȊƛƻƴŜ ƳƛƴƻǊŜ 

di 14. 

INDICE DI DIPENDENZA: sottolinea quanti soggetti sono a carico della società ovvero quanti 

giovani dai 0 a 14 anni e quanti anziani sopra i 65 anni, rispetto a 100 persone della classe 

compresa tra i 15-64.anni.  
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Gli anziani ǇŜǎŀƴƻ Ƴƻƭǘƻ Řƛ ǇƛǴ ŘŜƛ ƎƛƻǾŀƴƛ ǇŜǊŎƘŞ ǊŀǇǇǊŜǎŜƴǘŀƴƻ ǳƴ ǉǳŀǊǘƻ ŘŜƭƭΩintera 

cittadinanza. 

Introduzione al servizio 

Lƭ ŎŜƴǘǊƻ ŘƛǳǊƴƻ ƛƴǘŜƎǊŀǘƻ Řƛ {ƻǎǇƛǊƻ ƴŀǎŎŜ ŘŀƭƭΩŜǎƛƎŜƴȊŀ Řƛ ǎƻǇǇŜǊƛǊŜ ŀŘ ǳƴ ōƛǎƻƎƴƻ ǎƻŎƛŀƭŜ ƴŜƛ 

confronti di persone affette da patologia dementigena rivolgendosi, nello specifico alla malattia 

ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊΦ {ƛ ƛƴǎŜǊƛǎŎŜ ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ Řƛ ǳƴŀ ŎŀǘŜƴŀ Řƛ ǇǊŜǎǘŀȊƛƻƴƛ ŎƘŜ ƭŀ CƻƴŘŀȊƛƻƴŜ Řŀ ǘŜƳǇƻ ǊƛǾƻƭƎŜ 

a questi pazienti (ambulatori UVA, reparto Alzheimer), completando e colmando quella fase 

ƛƴǘŜǊƳŜŘƛŀ ǘǊŀ ƭŀ άŎŀǊŜέ ŦŀƳƛƭƛŀǊŜΣ ŘƛǾŜƴǘŀǘŀ ǘǊƻǇǇƻ ƛƳǇŜƎƴŀǘƛǾŀ ŜŘ ƛƭ ǊƛŎƻǾŜǊƻ in struttura 

residenziale. 

 

 

 

 

Ingresso Centro Diurno Integrato 

 

Lƭ /ŜƴǘǊƻ 5ƛǳǊƴƻ ƛƴƛȊƛŀ ƭŀ ǎǳŀ ŀǘǘƛǾƛǘŁ ƛƭ о ƳŀƎƎƛƻ нлло Ŏƻƴ ƭΩŀŎŎǊŜŘƛǘŀƳŜƴǘƻ Řƛ мр ǇƻǎǘƛΦ 

La struttura risponde ai requisiti minimi organizzativi, strutturali e tecnologici previsti dal dpr 

14/1/1997 e dalla delibera della giunta regionale del 14/12/2001, in materia di autorizzazione al 

funzionamento ed accreditamento dei CDI. 

Il centro, pertanto mira a garantire: 

 

 Un servizio alla persona in regime di diurno 

 Prestazioni socio assistenziali, sanitarie e riabilitative 
 

Le caratteristiche ambientali favoriscono una quotidianità di vita famigliare Ŝ ƭΩƻǊƎŀƴƛȊȊŀȊƛƻƴŜ 

ǘŜƴŘŜ ŀƭ ƳŀƴǘŜƴƛƳŜƴǘƻ Řƛ ǳƴŀ ŎƻƴǘƛƴǳƛǘŁ ǘǊŀ ά/ŜƴǘǊƻέ ŎƻƳŜ ƭǳƻƎƻ Řƛ ǎƻǎǘŜƎƴƻ Ŝ ά/ŀǎŀέ ŎƻƳŜ 
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luogo di residenza.  

La struttura, (aperta dal lunedì al venerdì dalle 7,30 alle 18,00),è una casa indipendente, posta a 

ŦƛŀƴŎƻ ŘŜƭƭΩw{!Σ ŘƛǎǇƻǎǘŀ ǎǳ ŘǳŜ ǇƛŀƴƛΣ Ŏƻƴ ƎƛŀǊŘƛƴƻ Ŝ ŎŀƴŎŜƭƭŀǘŀ ǇǊƛǾŀǘŀ ŀƴǘƛǎǘŀƴǘŜ ŎƘŜ ŀŦŦŀŎŎƛŀ ǎǳƭƭŀ 

Via IV Novembre di Sospiro (Cr) vicino al Dipartimento Anziani. di Fondazione Sospiro. Il CDI viene 

ŀǾǾŀƭƻǊŀǘƻ ŘŀƭƭΩŜǎǎŜǊŜ ƛƳƳŜŘƛŀǘŀƳŜƴǘŜ ŎƻƭƭŜƎŀǘƻ ŀƭ ƎǊŀƴŘŜ ƎƛŀǊŘƛƴƻ !ƭȊƘŜƛƳŜǊ ǊŜǘǊƻǎǘŀƴǘŜ ƭŀ 

ǎǘǊǳǘǘǳǊŀ όǳƴŀ ǇƻǊǘŀ ƛƴ ŦƻƴŘƻ ŀƭ ŎƻǊǊƛŘƻƛƻ ƴŜ ǇŜǊƳŜǘǘŜ ƭΩŀŎŎŜǎǎƻ ǘǊŀƳƛǘŜ ǳƴŀ ŎƻƳƻŘŀ ǊŀƳǇŀύΦ  

Ciascun particolare, dalla struttura agli ŀǊǊŜŘƛΣ Ƙŀ ŀƴǘŜǇƻǎǘƻ ƴŜƭƭŀ ǎǳŀ ǎŎŜƭǘŀ ƭŀ ǇǊŜǊƻƎŀǘƛǾŀ ŘΩŜǎǎŜǊŜ 

funzionale a persone in difficoltà, la cui malattia è caratterizzata da disturbi cognitivi, legati 

ǇǊƛƴŎƛǇŀƭƳŜƴǘŜ ŀƭƭŀ ǎŦŜǊŀ ŘŜƭƭŀ ƳŜƳƻǊƛŀΣ ŘŜƭƭΩƻǊƛŜƴǘŀƳŜƴǘƻ Ŝ ŘŜƭ ŎƻƻǊŘƛƴŀƳŜƴǘƻ ƳƻǘƻǊƛƻΦ 

[ΩŜǘŁ ƳŜŘƛŀ ŘŜƭƭŜ ǇŜǊǎƻƴŜ ƛƴǎŜǊƛǘŜ ŀƭ /5L ŝ Řƛ ту ŀƴƴƛΣ Ƴŀ ŝ ŎƻǊǊŜǘǘƻ ŘƛŎƘƛŀǊŀǊŜ ŎƘŜ ƭΩƛƴǎƻǊƎŜƴȊŀ 

ŘŜƭƭŀ Ƴŀƭŀǘǘƛŀ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊ ǇǳƼ ŎƻƭǇƛǊŜ ǎƻƎƎŜǘǘƛ Ƴƻƭǘƻ ǇƛǴ ƎƛƻǾŀƴƛΦΦ  

!Ř ƻƎƎƛ ƭΩŜǘŁ ŘŜƎƭƛ ƻǎǇƛǘƛ ƛƴǎŜǊƛǘƛ ŝ ŎƻƳǇǊŜǎŀ ǘǊŀ ƛ рф Ŝ ƛ фл ŀƴƴƛΦ 

Organizzazione del personale: 

 1 medico geriatra ς responsabile del servizio  
 1 educatore professionale ς coordinatore 
 3 operatrici- A.S.A. 
 1 fisioterapista (2 volte a settimana per attività motoria) 
 1 infermiera (per le visite programmate e per prestazioni sanitarie) 

 

Finalità 

9Ω ǳƴŀ ǇǊŜǎŀ ƛƴ ŎŀǊƛŎƻ ŘŜƭƭŀ ǇŜǊǎƻƴŀ άŎƻƳǇƭŜǘŀέ ǎƛŀ ƴŜƭƭŀ ƎŜǎǘƛƻƴŜ ŘŜƭƭŀ ƳŀƭŀǘǘƛŀΣ ǎƛŀ 

ƴŜƭƭΩƛƴŘƛǾƛŘǳŀȊƛƻƴŜ Řƛ ǎǘǊǳƳŜƴǘƛ ƻǇŜǊŀǘƛǾƛ Ŝ ƳŜǘƻŘƻƭƻƎƛŎƛ Ŏƻƴ ƛ ǉǳŀƭƛ ŀŦŦǊƻƴǘŀǊŜ Ǝƭƛ ŀǎǇŜǘǘƛ 

sintomatologici, cognitivi e non. 

Gli interventi si articolano sulla base di tre principi fondamentali della persona: 

A. tutela della salute nel soddisfacimento dei bisogni fondamentali della persona; 
B. mantenimento e promozione della funzionalità e autonomia; 
C. rispetto di un diritto sociale che tutela la persona malata a rimanere nel proprio 

ambiente di vita. 
 

Il modello di cura e assistenza prevede la stesura di un piano di trattamento individualizzato (PAI) 

che risponde ai problemi identificati per ogni ospite. 

Il PAI ǾƛŜƴŜ ŀƎƎƛƻǊƴŀǘƻ ƻƎƴƛ ǉǳŀǘǘǊƻ ƳŜǎƛΣ ƛƴ ǎŜŘŜ ŘΩŜǉǳƛǇŜΣ Ŏƻƴ ƭŀ ǇŀǊǘŜŎƛǇŀȊƛone e la condivisione 

della famiglia. 

Lƭ /5L Ƙŀ ƭŀ ŎŀǇŀŎƛǘŁ Řƛ ŀŎŎƻƎƭƛŜǊŜ мр ǇŀȊƛŜƴǘƛ ŎƘŜ ŀƭƭΩŀǘǘƻ ŘŜƭƭŀ ŘƻƳŀƴŘŀ ŘŜǾƻƴƻ ǇǊŜǎŜƴǘŀǊŜ ƛ 

seguenti requisiti: 

- ŘƛŀƎƴƻǎƛ Řƛ Ƴŀƭŀǘǘƛŀ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊ ƻ ŘŜƳŜƴȊŀ Ŏƻƴ ŘŜŎŀŘƛƳŜƴǘƻ ŎƻƎƴƛǘƛǾƻ 
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- assenza di gravi disturbi comportamentali 

- contesto famigliare che non garantisce in forma continuativa il carico assistenziale 

- anziani soli, anche con un discreto grado di autonomia, ma a rischio di emarginazione. 

5ŀƭƭΩƻǘǘƻōǊŜ нллс ǎƻƴƻ ǎǘŀǘƛΣ ƛƴƻƭǘǊŜΣ ŀŎŎǊŜŘƛǘŀǘƛ 5 posti in Ciclo Diurno Continuo riservati a 

pazienti che necessitano di un periodo di riabilitazione in regime di Diurno. 

Il periodo di frequentazione viene determinato dalla fascia (I-II-III) assegnata per le cure 

riabilitative e può variare da un minimo di 30 giorni ad un massimo di 120 di frequentazione. 

Questi pazienti pur seguendo quotidianamente un percorso riabilitativo specialistico e aderendo 

ŀŘ ǳƴŀ ǇǊŀǎǎƛ Řƛ ƳƻƴƛǘƻǊŀƎƎƛƻ ŜǎŎƭǳǎƛǾŀΣ ŘǳǊŀƴǘŜ ƭΩŀǊŎƻ ŘŜƭƭŀ ƎƛƻǊƴŀǘŀ ǾƛǾƻƴƻ Ŝ ŎƻƴŘƛǾƛŘƻƴƻ ƭŜ 

attenzioni rivolte agli altri pazienti. 

I servizi si differenziano in: 

a) servizi alla persona 

    trasporto 

    pranzo 

    supporto e protezione nelle attività della vita quotidiana 

    cura della persona (igiene personale ed orale, abbigliamento, barba e capelli) 

b) servizi sanitari e riabilitativi 

    - valutazione geriatrica 

    - trattamenti farmacologici e medicazioni 

    - interventi riabilitativi e mantenimento delle abilità attraverso trattamenti individuali o di 

gruppo 

    - monitoraggio delle condizioni cliniche e funzionali 

c) servizi di animazione e socializzazione 

    - attività di laboratorio (cucina, giardinaggio, cucito, ecc) 

    - momenti ricreativi 

    - uscite in paese e sul territorio 

d) servizi di supporto e sostegno famigliare 

    - incontri periodici (compilazione PAI) 

    - comunicazioni giornaliere 
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    - ǎǇŀȊƛ ŘΩŀǎŎƻƭǘƻ 

e) riabilitazione cognitiva 

    - attività psico-motoria 

    - ROT informale 

    - lettura e stimolazione alla conversazione 

    - ǇǊƻƎŜǘǘƻ άƛƳƳŀƎƛƴŜ Ŝ ƳŜƳƻǊƛŀέ 

    - ǇǊƻƎŜǘǘƻ άƛƻ ǎƻƴƻέ 

    - prƻƎŜǘǘƻ άŀŎǉǳƛǎǘƛέ 

PROGETTO EDUCATIVO 

[ŀ ŦƛƭƻǎƻŦƛŀ Řƛ Ǿƛǘŀ ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ ŘŜƭ /ŜƴǘǊƻ 5ƛǳǊƴƻΣ ǇǊƻƳǳƻǾŜ ƭΩŀƳōƛŜƴǘŜ ŦŀƳƛƎƭƛŀǊŜ Ŝ ŦƻƴŘŀ ƛƭ ǇǊƻǇǊƛƻ 

agire sulla ά¢ŜǊŀǇƛŀ ŘŜƭƭŀ ƴƻǊƳŀƭƛǘŁέ ove il ritmo di vita e le operazioni svolte, appartengono alla 

realtà quotidiana.  

Si basa su due principi: offrire un ambiente che garantisca, nei limiti del possibile, una buona 

qualità della vita ed intervenire, quindi, sulla riattivazione delle funzioni residue operando sui 

margini di recuperabilità. 

[ΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƻ ŜŘǳŎŀǘƛǾƻ ǊƛǾƻƭƎe il proprio agire su tre argomenti: 

ü ǊŀǇǇƻǊǘƻ Ŏƻƴ ƭΩƻǎǇƛǘŜ 
ü rapporto con i famigliari 
ü ŎǳǊŀ ŘŜƭƭΩŀƳōƛŜƴǘŜ Řƛ Ǿƛǘŀ 

Da questo presupposto, si delineano gli obiettivi primari: 

ü riattivazione delle funzioni residue 
ü ǎƻǎǘŜƎƴƻ ŜŘ ŀƛǳǘƻ ƴŜƭƭŀ ƎŜǎǘƛƻƴŜ ŘŜƭƭΩƻǎǇƛǘŜ 
ü promozione di un ambiente terapeutico 
 

[ŀ ŎƻƴǎŀǇŜǾƻƭŜȊȊŀ ŎƘŜΣ ŀƴŎƘŜ ǉǳŀƴŘƻ ƭŀ Ƴŀƭŀǘǘƛŀ Ƙŀ ŦƻǊǘŜƳŜƴǘŜ ŎƻƳǇǊƻƳŜǎǎƻ ƭΩƻǎǇƛǘŜΣ ǎǳǎǎƛǎǘŜ 

ǳƴƻ ǎǇŀȊƛƻ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƻΣ ƻŦŦǊŜ ƭŀ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŁ Řƛ ƻǇŜǊŀǊŜ ƛƴ ƳƻŘƻ ŦƛŘǳŎƛƻǎƻ Ŝ ŎƻǎǘǊǳǘǘƛǾƻΣ ƎŀǊŀƴȊƛŀ Řƛ 

un ottimismo produttivo. 

 

Dai contenuti generali del progetto è stato possibili, grazie anche alla presenza dei volontari del 

servizio civile, formulare e perseguire programmi specifici, di elevato valore nei contenuti e nei 

risultati. 

Essi sono: 

tǊƻƎŜǘǘƻ άƛƳƳŀƎƛƴŜκƳŜƳƻǊƛŀέ  
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9Ω ŦƛƴŀƭƛȊȊŀǘƻ ŀ ǎǘƛƳƻƭŀǊŜ Ŝ ƳŀƴǘŜƴŜǊŜ ŀǘǘƛǾŀ ƭŀ ǇŜǊŎŜȊƛƻƴŜ ŘŜƭƭΩŜǎǎŜǊŜ Ŝ ŘŜƭ ǇǊŜǎŜƴǘŜΦ {ƛ ǘǊŀǘǘŀ Řƛ 

ŦƛƭƳŀǊŜ ƳŜŘƛŀƴǘŜ ƭŀ ǾƛŘŜƻŎŀƳŜǊŀ ŘƛƎƛǘŀƭŜ ƛ ƳƻƳŜƴǘƛ ǇƛǴ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛǾƛ ŘŜƭƭŀ Ǿƛǘŀ ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ ŘŜƭ /ŜƴǘǊƻ 

(uscite, gite, compleanni, feste), ma anche quelli di semplice vita quotidiana. 

Le riprese verranno montate su DVD mediante un apposito programma di montaggio video, i 

cortometraggi saranno poi mostrati, condivisi e discussi con i partecipanti.  

Potranno essere coinvolti tutti i pazienti. 

Riprese e montaggio fiƭƳŀǘƻ ŀŘ ƻǇŜǊŀ ŘŜƭƭΩŜŘǳŎŀǘǊƛŎŜ Ŝ ŘŜƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛ ŘŜƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜΦ 

Ci si prefigge di creare e proiettare un filmato ogni 3 mesi. 

Strumenti: videoproiettore e computer con programma idoneo al computer già in dotazione. 

 

tǊƻƎŜǘǘƻ άƛƻ ǎƻƴƻέ 

Mira a ri-costruire e ri-collegare momenti della vita vissuta con quella presenteΦ bŜƭƭΩŀƳōƛǘƻ Řƛ 

ǇŀȊƛŜƴǘƛ ŀŦŦŜǘǘƛ Řŀ Ƴŀƭŀǘǘƛŀ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊΣ ǉǳŜǎǘƻ ǘƛǇƻ ŘΩŀǇǇǊƻŎŎƛƻΣ ŘŜŦƛƴƛǘƻ άŀǳǘƻōƛƻƎǊŀŦƛŎƻέΣ Ǌƛǎǳƭǘŀ 

essere un valido strumento di relazione, oltre che di stimolazione, a livello cognitivo e verbale; il 

ǊŀǇǇƻǊǘƻ ƛƴŘƛǾƛŘǳŀƭŜ Ŏƻƴ ƭΩŀƴȊƛŀƴƻ ƛƴ ǉǳŜǎǘƻ άǊŀŎŎƻƴǘŀǊǎƛέ ŎƻƴǎŜƴǘŜ Řƛ ŎǊŜŀǊŜ ǳƴ ǊŜŎƛǇǊƻŎƻ 

interesse che gratifica ed esorta il rapporto. 

Il piacere di raccontarsi resta primario rispetto alla veridicità di quanto viene narrato, ma per avere 

un collegamento ed una continuità nella storia, si è ricercata la collaborazione dei famigliari. 

Le narrazioni saranno registrate e con il materiale fotografico recuperato dalla famiglia, sarà creato 

un opuscolo ben rilegato da consegnare a casa e da sfogliare insieme. 

Gli ospiti coinvolti (5 o 6) dovranno aver mantenuto una discreta capacità di verbalizzazione, le 

ƛƴǘŜǊǾƛǎǘŜ ǾŜǊǊŀƴƴƻ ǊŀŎŎƻƭǘŜ Ŏƻƴ ǳƴ ǊŜƎƛǎǘǊŀǘƻǊŜΣ ŘŜƭƭΩŜŘǳŎŀǘǊƛŎŜ Ŝ Řŀƭ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛƻΤ ƭŜ ŦƻǘƻƎǊŀŦƛŜ ŘŜƎƭƛ 

anni trascorsi e le incongruenze nei racconti, saranno ad appannaggio della famiglia. Il compito di 

elaborare al computer quanto raccolto sarà principalmente sostenuto dal VSC. 

Strumenti: registratore e computer (in dotazione) 

¢ŜƳǇƛ ƛƴǘŜǊǾƛǎǘŜΥ ƳŜȊȊΩƻǊŀ ŀ ǎŜǘǘƛƳŀƴŀ ǇŜǊ ŘǳŜ ƳŜǎƛ 

Tempi di revisione dati raccolti, elaborazione al computer e creazione album: circa due mesi. 

tǊƻƎŜǘǘƻ άŀŎǉǳƛǎǘƛέ 

Il consolidato rapporto con i famigliari e la presenza negli anni dei VSC, ha consentito di insistere su 

questa attività che ha il merito di riuscire ad attivare e stimolare funzioni cognitive importanti: 
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 capacità di scelta 

 ǎŜƴǎƻ ŘŜƭƭΩŀŎǉǳƛǎǘƻ 

 uso del denaro 

 ƛƳǇŜƎƴƻ ƴŜƭƭΩŀǎǎƻƭǾŜǊŜ ǳƴ ŎƻƳǇƛǘƻ 
[ΩŀǘǘƛǾƛǘŁΣ ǊƛǾƻƭǘŀ ŀ ǇŀȊƛŜƴǘƛ ƳŜƴƻ ŎƻƳǇǊƻƳŜǎǎƛΣ ŎƻƴǎƛǎǘŜ ƴŜƭ ǊŜŎŀǊǎƛ ƛƴ ǳƴ ŎŜƴǘǊƻ ŎƻƳƳŜǊŎƛŀƭŜ ŘŜƭƭŀ 

zona e completare la lista spesa che la famiglia ha compilato (bastano pochi articoli).  

[ŀ ǎǇŜǎŀ ǎŀǊŁ ǇƻǊǘŀǘŀ ŀ Ŏŀǎŀ ŘŀƭƭΩƻǎǇƛǘŜ ŎƘŜ ƛƴ ǉǳŜǎǘƻ Ŏŀǎƻ ŀǾǊŁ ŀǎǎƻƭǘƻ ƭŀ ǎǳŀ ŎƻƳƳƛǎǎƛƻƴŜΦ 

 Si tratta di un progetto particolare, importante e stimolante con alta valenza sociale e dalla 

ŎŀǇŀŎƛǘŁ Řƛ ŎƻƛƴǾƻƭƎŜǊŜ ƭŀ ŦŀƳƛƎƭƛŀΣ ŎƘŜΣ ƴŜƭƭΩƻŎŎŀǎƛƻƴŜ ŝ ǇŀǊǘŜ ŘƛƴŀƳƛŎŀ ŘŜƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻΦ 

Modalità: le uscite finalizzate per questo progetto sono a cadenza mensile viene utilizzato il 

pulmino del centro diurno e gli ospiti coinvolti possono essere al massimo 6 o 7. 

Personale coinvolto: educatrice, operatrice, volontario servizio civile. 

 

 

 Tab. 1 GIORNATA TIPO CDI 

 

funzioni 

 

tempo 

 

utenze 

 

luogo 

 

operatori 

Á trasporto 

utenti 

Áaccoglienza  

utenti in 

struttura 

Ácolazione 

 

Dalle 7,30 alle 

9,30 

Tutti gli utenti 

che arrivano con 

sequenza 

differenziata per 

la modalità di 

trasporto 

Centro Diurno 

Integrato 

Dipartimento 

Anziani 

IOS 

Á 2 ASA 

Á 1 educatrice 

Á 1 VSC 

Áritiro 

quotidiano in 

posta 

Álettura del 

giornale 

Áattività cucina 

Áattività 

giardinaggio 

Dalle 9,30 alle 

11 

Max 2 utenti per 

il ritiro del 

giornale 

Tutti gli utenti 

per la lettura e 

la conversazione 

Max 6 ospiti per 

le uscite 

Sala lettura, 

nella bella 

stagione sotto il 

portico del 

caseggiato 

Uscite in Paese 

Uscite sul 

territorio  

Á 1 OTA 

Á 1 educatrice 

Á VSC 
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Áconversazione 

Áuscite 

Áattività motoria 

Áaccompagnare 

gli ospiti verso i 

servizi 

specialistici 

 

Dalle 11 alle 12 ÁGruppo di 

10/12 utenti 

Á2 o 3 ospiti 

secondo le 

necessità e le 

presenze 

ÁSala attività 

motoria 

ÁFisioterapia ς 

ÁAula 

musicoterapia 

Á1 OTA 

ÁVSC 

Ápreparazione 

per il pranzo 

Ápranzo 

Áriassetto 

Dalle 12 alle 13 ÁTutti gli utenti 

 

       

Á4 o 5 utenti 

Sala da pranzo Á2 OTA 

Á1 educatrice 

Áigiene orale 

Áriposo 

 

Dalle 13 alle 

14,30 

ÁTutti gli ospiti 

Á4/5 ospiti 

 

Sala riposo 

Á1 OTA 

Á1 educatrice 

Áattività di 

laboratorio 

programmate 

(cucito, disegno) 

Áanimazione 

Dalle 14,30 alle 

16 

Áospiti 

interessati 

 

 

Átutti gli utenti  

Sala attività Á2 OTA 

Á1 educatrice 

Á1 VSC 

Ámerenda 

 

Dalle 16 alle 

16,30 

ÁTutti gli utenti Cucina Á2 OTA 

Á1 educatrice 

Á1 VSC 

Áinizio 

preparazione 

per il rientro a 

casa 

 

Dalle 16,30 alle 

18 

Tutti gli utenti  Á2 OTA 
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[ŀ ŦƛƭƻǎƻŦƛŀ Řƛ Ǿƛǘŀ ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ ŘŜƭ /5L ǇǊƻƳǳƻǾŜ ƭΩŀƳōƛŜƴǘŜ ŦŀƳƛƎƭƛŀǊŜΦ 

Le attività quotidiane vengono definite non solo dagli interventi specifici, ma anche da tutte 

quelle azioni che normalmente scandiscono la vita di tutti. 

SERVIZIO ASSISTENZA DOMICILIARE (SAD) 

Introduzione al servizio  

[Ωassistenza domiciliare è rivolta ad anziani con problemi di autonomia e di autosufficienza, ma 

anche a soggetti chŜ ƴŜŎŜǎǎƛǘŀƴƻ Řƛ ǳƴΩŀǎǎƛǎǘŜƴȊŀ ǎŀƴƛǘŀǊƛŀ ŎƻƴǘƛƴǳŀǘƛǾŀ ŎŀǊŀǘǘŜǊƛȊȊŀǘŀ Řŀ ǳƴŀ 

significativa richiesta di prestazioni medico-specialistiche, infermieristiche e riabilitative. 

La finalità del servizio è consentire, il più a lungo possibile, la permanenza nella propria abitazione. 

Il SAD da noi organizzato si rivolge ad anziani residenti nei comuni convenzionati con Fondazione 

{ƻǎǇƛǊƻ Ŝ ƳƛǊŀ ŀ ƎŀǊŀƴǘƛǊŜ ƛ ōƛǎƻƎƴƛ ŦƻƴŘŀƳŜƴǘŀƭƛΣ ǇǊŜǎŜǊǾŀƴŘƻ Ŝ ǇƻǘŜƴȊƛŀƴŘƻ ƭΩŀǳǘƻǎǳŦŦƛŎƛŜƴȊŀ 

della persona assistita, attraverso interventi e prestazioni socio-assistenziali erogati presso 

ƭΩŀōƛǘŀȊƛƻƴŜ ŘŜƭƭΩǳǘŜƴǘŜΦ 

!ǘǘƛǾƻ ŘŀƭƭΩŀƴƴƻ нллрΣ ƛƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻΣ ƎŀǊŀƴǘƛǎŎŜ  Řŀƭ ƭǳƴŜŘƜ ŀƭ ǎŀōŀǘƻ ŘŀƭƭŜ ƻǊŜ тΣлл ŀƭƭŜ ƻǊŜ моΣлл ŜŘ ŝ 

gestito da 1 assistente sociale che svolge anche funzioni di coordinamento e da n.3 operatrici socio 

assistenziali. 

!ǘǘǳŀƭƳŜƴǘŜ ƛƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŝ ŀǘǘƛǾƻ ǇŜǊ нл ǳǘŜƴǘƛ ŎƘŜ ǎƛ ǎƻƴƻ ǊƛǾƻƭǘƛ ŀƭƭΩŀǎǎƛǎǘŜƴǘŜ ǎƻŎƛŀƭŜ ŘŜƛ /ƻƳǳƴƛ 

ŎƻƴǾŜƴȊƛƻƴŀǘƛ ό{ƻǎǇƛǊƻΣ {ŀƴ 5ŀƴƛŜƭŜ tƻΣ tƛŜǾŜ {ŀƴ DƛŀŎƻƳƻΣ /Ŝƭƭŀ 5ŀǘƛΣ tƛŜǾŜ 5ΩhƭƳƛΣ {ǘŀƎƴƻ 

Lombardo) e attraveǊǎƻ ŀǇǇƻǎƛǘŀ ŘƻƳŀƴŘŀΣ Ƙŀƴƴƻ ǊƛŎƘƛŜǎǘƻ ƛƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻΦ [ΩŀǎǎƛǎǘŜƴǘŜ ǎƻŎƛŀƭŜ ŘŜƭ 

/ƻƳǳƴŜΣ ǎƛ ǊƛǾƻƭƎŜ ŀ CƻƴŘŀȊƛƻƴŜ {ƻǎǇƛǊƻ ǇŜǊ ƭΩŜǊƻƎŀȊƛƻƴŜ ŘŜƭƭŜ ǇǊŜǎǘŀȊƛƻƴƛΦ 

Servizi erogati: 

a)     servizi alla persona: 

        ŎǳǊŀ Ŝ ƎŀǊŀƴȊƛŀ ŘŜƭƭΩƛƎƛŜƴŜ ŘŜƭƭŀ ǇŜǊǎƻƴŀ 

        ŎǳǊŀ Ŝ ƎŀǊŀƴȊƛŀ ŘŜƭƭΩƛƎƛŜƴŜ ŀōƛǘŀǘƛǾƻ 

        ŎǳǊŀ Ŝ ƎŀǊŀƴȊƛŀ ŘŜƭƭΩŀƭƛƳŜƴǘŀȊƛƻƴŜ 

b)     servizi di supporto 

        ǎǇŀȊƛ ŘΩŀǎŎƻƭǘƻ ŀƭƭŀ ǇŜǊǎƻƴŀ 

        supporto nel trattamento farmacologico 

        supporto in alcune faccende quotidiane 

 

 

 Tab.2 
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SCHEMA SERVIZI EROGATI SAD 

 

servizio 

 

attività 

 

obiettivo 

/ǳǊŀ Ŝ ƎŀǊŀƴȊƛŀ ŘŜƭƭΩƛƎƛŜƴŜ 

della persona 

 

Igiene della persona a 

domicilio 

Stimolazione, aiuto e 

mantenimento delle capacità 

residue 

Cura ed igiene  

ŘŜƭƭΩŀƳōƛŜƴǘŜ Řƛ Ǿƛǘŀ 

Semplici interventi di pulizia 

e riordino  

Mantenere decorosa la 

propria casa  

Cura e garanzia 

ŘŜƭƭΩŀƭƛƳŜƴǘŀȊƛƻƴŜ 

Consegna pasti a domicilio Garantire un giusto apporto 

nutrizionale a chi non è più in 

grado  di prepararsene 

Spazi di ascolto della persona 

 

[ΩǳǘŜƴǘŜ ǾƛŜƴŜ ǎǘƛƳƻƭŀǘƻ ŀ 

comunicare e ad esprimere 

richieste 

Prevenzione e limitazione del 

disagio sociale e 

ŘŜƭƭΩƛǎƻƭŀƳŜƴǘƻ 

Supporto farmacologico 

 

[ΩǳǘŜƴǘŜ ǾƛŜƴŜ ŀƛǳǘŀǘƻ ŀŘ 

assumere le terapie ordinate 

dal medico 

Supervisione utilizzo farmaci  

Supporto nelle faccende 

quotidiane 

 

Acquisto di alimenti di prima 

necessità, ritiro farmaci in 

farmacia 

Garantire un aiuto a chi vive 

solo e si trova in condizione 

di bisogno 

Consegna pasti  

Vengono consegnati a domicilio pasti nel comune di Sospiro  

I destinatari di questo servizio sono persone, anziane e non, le cui condizioni socio-sanitarie non 

consentono una autonomia nel procurarsi o cucinarsi i pasti. 

Questa prestazione, ha la prerogativa di garantire un controllo ed un apporto alimentare corretto 

anche a chi non è più in grado di prepararsi il pranzo da solo. 

La prevenzione e cura di patologie derivanti da comportamenti alimentari disordinati o da mal 

nutrizione per incapacità, nel gestire, conservare e cucinare gli alimenti stessi, sono alla base di 

questo importante servizio; quindi alimentazione corretta come benessere psico-fisico della 

ǇŜǊǎƻƴŀΣ Ƴŀ ŀƴŎƘŜ ŎƻƳŜ ǎƻŎƛŀƭƛȊȊŀȊƛƻƴŜ ƛƴ ǳƴŀ ǊŜƭŀȊƛƻƴŜ ŘΩŀƛǳǘƻΦ  

vǳŜǎǘƻ ǇǊƻōƭŜƳŀ ǾƛŜƴŜ ŀŦŦǊƻƴǘŀǘƻ Ŏƻƴ ǳƴ ǇŜƴǎƛŜǊƻ ǇƛǴ ŀƳǇƛƻ ƴŜƛ ǎƻǘǘƻǘŜƳƛ ŘŜƭƭΩ9ȄǇƻ нлмлΦ 
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Il pasto cucinato e confezionato dalla cucina della Fondazione, viene scelto settimanalmente 

ŘŀƭƭΩǳǘŜƴǘŜ ǎǳƭƭŀ ōŀǎŜ Řƛ ǳƴ ƳŜƴǴ ƳŜƴǎƛƭŜ Ŝ ǎǘŀƎƛƻƴŀƭŜ ƎƛŁ ǇǊƻƎǊŀƳƳŀǘƻΦ 

 

Modalità operativa: 

 

 supporto nella compilazione del menù settimanale 

 consegna della scelta pasti in cucina 

 ritiro pasti 

 consegna a domicilio 

 aiuto, se necessario, nella preparazione della tavola. 

  
{ǘǊǳƳŜƴǘƛΥ ŀǳǘƻƳƻōƛƭŜ ŘŜƭƭΩLǎǘƛǘǳǘƻ 

 

Il servizio attualmente viene svolto dalle operatrici del SAD (dal lunedì al sabato). 

Tempo: circa due ore (dalle 11 alle 12,30). 

Il valore aggiunto dato ŘŀƭƭΩinserimento del VSC sarà di porre le basi per il potenziamento 

ŘŜƭƭΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƻ Ŏƻƴ ƛ seguenti obiettivi: 

 

1) migliorare ed ampliare questa prestazione per consentire a più persone di poterne fruire 
2) attivare con maggior efficacia il supporto negli acquisti di prima necessità 

3) favorire piccole consegne a domicilio es.: farmacia, posta etc., 

4) creare spazi di ascolto e conversazione. 

[ΩƛƳǇƛŜƎƻ ŘŜƭ ±{/ ǎŀǊŁ ƴŜƛ ǘŜƳǇƛ ǎƻǇǊŀ ŎƛǘŀǘƛΣ Řŀƭ ƭǳƴŜŘƜ ŀƭ ǾŜƴŜǊŘƜ Ŏƻƴ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŁ Řƛ ƳŀƎƎƛƻǊ 

impegno una volta ampliato il servizio.  

Nel completamento del suo servizio il VSC sarà operativo al CDI seguendo i progetti e le 

programmazioni in atto. 

 

 

 

 

 

Servizio SAD 
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DESTINATARI PROGETTO GENERALE BENEFICIARI 

 

Anziani e non che vivendo nel proprio 

contesto sociale, necessitano di aiuto e di  

assistenza socio-sanitaria  

 

 

 

 

 

Famigliari impossibilitati ad intervenire con 

regolarità nei confronti persone non più 

autosufficienti. 

 

 

Obiettivi 

Il presente progetto si rivolge a volontari in servizio civile, ǇǊŜǎǎƻ ƭΩLǎǘƛǘǳǘƻ CƻƴŘŀȊƛƻƴŜ Ři 

Sospiro, Centro Diurno Integrato (CDI) e Servizi Domiciliari (SAD). 

9Ω caratterizzato da interventi atti a ƳƛƎƭƛƻǊŀǊŜ ƭΩefficacia nel perseguire obiettivi che 

contribuiscono a migliorare le condizioni di vita di persone anziane in difficoltà allo scopo di 

evitare o ritardare il ricovero in una struttura residenziale. 

A tale fine il progetto viene a svilupparsi in:                             

     Schema 2 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                 

OBIETTIVI 

INDIVIDUALI 

OBIETTIVI 

GENERALI 

OBIETTIVI 

SPECIFICI 

 

PROGETTO 
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OBIETTIVI GENERALI 

Gli obiettivi generali del progetto si rifanno aƭƭŀ ŘŜŦƛƴƛȊƛƻƴŜ ǎǘŜǎǎŀ Řƛ ά/ŜƴǘǊƻ 5ƛǳǊƴƻ LƴǘŜƎǊŀǘƻέΣ 

quale struttura che: 

 ŎƻƴŎƻǊǊŜ ŀƭƭΩŀǎǎƛǎǘŜƴȊŀ Řƛ ŀƴȊƛŀƴƛ ƴƻƴ ŀǳǘƻǎǳŦŦƛŎƛŜƴǘƛΣ ŀƭƭŀ ǎǳŀ ŦŀƳƛƎƭƛŀ ƻ ŀƭ ǎǳƻ ŎƻƴǘŜǎǘƻ 
solidale. 

 garantisce alle famiglie o al contesto solidale sostegno e sollievo diurno 
 offre in regime diurno prestazioni socio-assistenziali, sanitarie e riabilitative 
 offre in regime di diurno una nuova opportunità di animazione nonché di creazione e 

mantenimento dei rapporti sociali.  
Da questi mandati istituzionali è nato il nostro centro diuǊƴƻ ƛƴǘŜƎǊŀǘƻ Ŏƻƴ ƭΩƛƴŘƛǊƛȊȊƻ ǎǇŜŎƛŦƛŎƻ Řƛ 

ǊƛǾƻƭƎŜǊǎƛ ŀ ǇŜǊǎƻƴŜ ǇƛǴ ŦǊŀƎƛƭƛ Ŝ ōƛǎƻƎƴƻǎŜΣ ǉǳŀƭƛ ǉǳŜƭƭŜ ŀŦŦŜǘǘŜ Řŀ Ƴŀƭŀǘǘƛŀ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊΦ {ƻƴƻ ǎǘŀǘƛ 

ǎǘŜǎƛ ǇǊƻƎŜǘǘƛΣ ǎǘǳŘƛŀǘŜ  ŀǘǘƛǾƛǘŁ ŀŘŜƎǳŀǘŜ Ŝ ǇǊƻƎǊŀƳƳƛ ǎŜǘǘƛƳŀƴŀƭƛΣ Ŏƻƴ ƭΩƛƴǘŜƴǘƻ ƴƻƴ ǳƭǘƛƳƻ Řƛ 

sostenere il ŘƛǊƛǘǘƻ ŘŜƭƭΩƛƴŘƛǾƛŘǳƻ ŀ ǊƛƳŀƴŜǊŜ ƛƭ ǇƛǴ ŀ ƭǳƴƎƻ ǇƻǎǎƛōƛƭŜ ƴŜƭ ǇǊƻǇǊƛƻ ŀƳōƛŜƴǘŜ Řƛ Ǿƛǘŀ  

(vedi tabella giornata tipo CDI). 

 

[ŀ ǇǊŜǎŜƴȊŀ ŘŜƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛ ŘŜƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜ ŎƻƴŘƛǾƛŘŜΣ ǎƻǎǘƛŜƴŜ ŜŘ ƛƴŎǊŜƳŜƴǘŀ ƭΩƛƳǇŜƎƴƻ ƴŜƭ 

perseguire questi risultati con la possibilità di sviluppare i diversi interventi.  

Servizio CDI 

DESTINATARI PROGETTO GENERALE BENEFICIARI 

 

Anziani e non con patologia dementigena 

che necessitano di assistenza socio-sanitaria e 

riabilitativa in regime di diurno a cui è 

possibile garantire ancora un lungo periodo di 

vita nel proprio ambiente sociale. 

 

 

 

 

Famigliari in difficoltà nel gestire ed assistere 

persone con problemi comportamentali e 

cognitivi di non facile gestione. Essi, 

necessitano non solo di avere qualcuno che si 

prenda cura del proprio caro, ma di 

formazione ed indirizzo nel completare il 

percorso di assistenza nel momento in cui la 

persona rientra a casa.. 
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Tabella obiettivi generali e relativi indicatori                                   Tab. 3 

Progetto generale Obiettivo Indicatori 

 

 

 

 

 

Prestazioni socio-

sanitarie e riabilitative 

 

 

Facilitare 

interventi 

sempre più 

mirati ed 

individualizzati 

per soddisfare 

bisogni specifici. 

. 

Facilitare il raggiungimento di palestre ed 

aule di riabilitazione a sostegno 

ŘŜƭƭΩƻǇŜǊŀǘƻ ŘŜƭƭŜ ƻǇŜratrici. 

Stimolazione alla conversazione, 

ŀƭƭΩŀǘǘŜƴȊƛƻƴŜ όƭŜǘǘǳǊŀύ ŜŘ ŀƭ ǊŀƎƛƻƴŀƳŜƴǘƻΦ  

Incremento delle attività di laboratorio. 

Monitoraggio quadrimestrale mirato alla 

registrazione qualitativa e quantitativa del 

supporto fornito dai volontari/e. 

 

 

 

Animazione e rapporti 

sociali 

 

 

Coinvolgere e 

far partecipare 

un numero 

maggiore di 

utenti 

garantendo 

supporto a chi è 

in difficoltà. 

Monitoraggio del gradimento e della 

partecipazione rispetto alle feste, i giochi e 

le uscite sul territorio. 

Affiancamento alƭΩŜŘǳŎŀǘǊƛŎŜ ŜŘ ŀƭ 

personale ASA, con incremento del numero 

degli utenti nella fruizione delle   attività 

programmate. 

 

 

 

Sostegno alle famiglie 

 

 

 

Attenzione alla 

famiglia, 

garantire 

risposte 

adeguate e 

stimolarne la 

presenza 

 

 

 

Trasporto degli ospiti dal domicilio a casa e 

viceversa con scambio di informazioni con i 

famigliari. 

Allestimento feste programmate (2 

ŀƭƭΩŀƴƴƻύ Ŏƻƴ ǾŀƭǳǘŀȊƛƻƴŜ ǇǊŜǎŜƴȊŜΦ 

Consolidamento ed incremento delle 

comunicazione per inviti, richieste e 

collaborazione (vedi progetti specifici): 

telefonicamente, con scritti o 

personalmente. 

Monitoraggio del gradimento e delle 

presenze 
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OBIETTIVI SPECIFICI 

Gli obiettivi specifici si ǊƛŦŜǊƛǎŎƻƴƻ ŀ ǉǳŜƛ ǇǊƻƎŜǘǘƛ ŎƘŜ ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ ŘŜƭƭŀ ǇǊƻƎŜǘǘŀȊƛƻƴŜ ƎŜƴŜǊŀƭŜΣ 

acquistano una loro identità in quanto oggettivamente ben definiti: nel tempo (inizio e fine) e di 

facile verifica. (pag. 7-8). 

Tabella obiettivi specifici e relativi indicatori:                                Tab. 4 

Progetto specifico Obiettivi Indicatori 

 

 

 

άLƳƳŀƎƛƴŜκƳŜƳƻǊƛŀέ 

Mantenere viva la 

percezione di sé, nella 

dimensione del tempo e 

dello spazio.  

Monitoraggio: numero degli 

utenti coinvolti, 

creazione e proiezione dei 

filmati nei tempi stabiliti, 

gradimento, interesse e 

livello di partecipazione da 

ǇŀǊǘŜ ŘŜƭƭΩǳǘŜƴǘŜΦ 

 

 

 

 

άLƻ ǎƻƴƻέ 

 

Incentivo alla 

verbalizzazione nel piacere 

di raccontarsi. 

Favorire la relazione. 

Attivare la memoria 

creando un filo conduttore 

tra presente e passato. 

Collaborazione con la 

famiglia come parte attiva 

del progetto 

Monitoraggio: numero degli 

utenti coinvolti, 

incontri programmati con 

ƭΩǳǘŜƴǘŜΣ ǊŀŎŎƻƭǘŀ Řŀǘƛ ŜŘ 

informazioni dai famigliari, 

osservazione delle capacità 

mnemoniche del paziente, 

tempo dedicato per 

ƭΩŜƭŀōƻǊŀȊƛƻƴŜ ŘŜƭƭŜ 

registrazioni, creazione di 

libretti personali da 

consegnare a casa. 

 

 

 

ά!Ŏǉǳƛǎǘƛέ 

Collaborazione con la 

famiglia come soggetto 

attivo del progetto. 

Stimolazione cognitiva 

nelle operazioni legate 

ŀƭƭΩŀŎǉǳƛǎǘƻΦ 

Monitoraggio: numero degli 

utenti e dei famigliari 

coinvolti, rispetto delle uscite 

programmate mensilmente, 

livello di risposta da parte 

ŘŜƭƭΩǳǘŜƴǘŜ Ŝ ŎŀǇŀŎƛǘŁ Řƛ 

seguire il progetto nel 

tempo. 
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Tabella obiettivi specifici da raggiungere - servizio territoriale SAD   Tab. 5 

Progetto Obiettivi Indicatori 

 

 

Consegna pasti 

 

 

 

 

Offrire un apporto 

alimentare adeguato a 

pazienti soli che vivono nel 

proprio domicilio 

 

 

Monitoraggio: 

registrazione del trend 

qualitativo e quantitativo 

del servizio, numero pasti a 

domicilio, tempi di 

consegna e problematiche 

riscontrate. 

 

Consegne a domicilio 

 

 

Attivare ed ampliare un 

aiuto domiciliare riferito a 

piccoli acquisti di prima 

necessità 

Monitoraggio: segnalazione 

e registrazione dei bisogni e 

annotazione 

soddisfacimento. 

 

 

Tabella obiettivi individuali ς rivolti ai volontari/e in servizio civile        Tab. 6 

 

Obiettivi prefissati 

 

Indicatori di misurazione 

 

Riflessione fra i volontari/e di principi che 

sottostanno al concetto di impegno, 

solidarietà, e supporto nei confronti di 

persone più fragili. 

{ŜƴǎƛōƛƭƛȊȊŀȊƛƻƴŜ ŀƭ ŎƻƴŎŜǘǘƻ Řƛ άŎƛǘǘŀŘƛƴŀƴȊŀ 

ŀǘǘƛǾŀέ  

 

 

 

 

 

 

 Trattazione e discussione di tematiche 
quali: cultura della pace, riduzione e 
superamento della violenza, cultura 
della solidarietà, diritti umani, 
costituzione italiana, cooperazione 
nazionale ed internazionale; 

 Monitoraggio delle conoscenze 
acquisite 
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Acquisizioni di competenze e conoscenze 

professionali utili al raggiungimento degli 

obiettivi generali e specifici sopra descritti 

(Tab 3-4-5) 

 

Acquisizioni ed interiorizzazione di abilità 

teoriche/pratiche per un arricchimento 

ǇŜǊǎƻƴŀƭŜ ǳǘƛƭŜ ƴŜƭƭΩŀŦŦǊƻƴǘŀǊŜ ƭŀ Ǿƛǘŀ Řƛ ǘǳǘǘƛ ƛ 

giorni. 

 

Esperienza professionale.con ricaduta sulla 

crescita personale.  

Tab.6  

 

 

 Formazione continua atta 
ŀƭƭΩŀǇǇǊŜƴŘƛƳŜƴǘƻ Řƛ ǎǇŜŎƛŦƛŎƘŜ ǘŜŎƴƛŎƘŜ 
pedagogiche/professionali quali la 
capacità di lavorare in gruppo, la 
gestione ed il superamento del conflitto, 
tecniche di osservazione e di relazione. 

 Inserimento nel mondo del lavoro con 
interiorizzazione del senso del dovere, 
del rispetto delle regole e dei ruoli. 

 Monitoraggio delle conoscenze 
ŀŎǉǳƛǎƛǘŜ Ŝ ǉǳŜǎǘƛƻƴŀǊƛƻ ǎǳƭƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ 
di Servizio Civile. 

Schema 3 

 

 

 

 

PROGETTO 

OBIETTIVI 

Generali/Specifici 

 INDICATORI 

MONITORAGGIO 

QUANTITATIVO 

MONITORAGGIO 

QUALITATIVO 

MONITORAGGIO 

GRADIMENTO 
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Schema 4 

 

 

 

8.1 Complesso delle attività previste per il raggiungimento degli obiettivi 

Per il raggiungimento degli obiettivi sopra descritti (vedi tab.4-5-6) è stato predisposto un 

programma che possa supportare i volontari attraverso un processo di apprendimento così 

suddiviso: 

a) formazione generale - specifica - continua 
b) inserimento ς affiancamento ς osservazione 
c) ŀǳǘƻƴƻƳƛŀ ƻǇŜǊŀǘƛǾŀ ǇŜǊ ƻƎƴƛ ŀǊŜŀ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƻ 
d) monitoraggio 
e) verifica finale. 

   La fase di formazione (Fase A), prende il via sin dal primo giorno di servizio del volontario, 

nello specifico si articola in:  

 formazione generale strutturata nel primo mese e caratterizzata da lezioni a 
metodologia mista su temi che possano offrire le basi per aumentare la 
conoscenza e la consapevolezza nello svolgimento dei propri compiti; 

  formazione specifica inerente alla tipologia del servizio, dei pazienti  e dei 
progetti in essere,  

 formazione continua, contrassegnata da una crescente maturità personale e 
ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴŀƭŜΣ ŀŎǉǳƛǎƛǘŀ ŘŀƭƭΩŀǇǇǊŜƴŘƛƳŜƴǘƻ Ŝ ŘŀƭƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ ǉǳƻǘƛŘƛŀƴŀΦ 

 

[ΩŀŎǉǳƛǎƛȊƛƻƴŜ Řƛ ŎƻƳǇŜǘŜƴȊŜ Ŝ ǘŜŎƴƛŎƘŜ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴŀƭƛΣ ƴƻƴ ǎŀǊŀƴƴƻ ǎƻƭƻ ǎǘǊǳƳŜƴǘƛ ƻǇŜǊŀǘƛǾƛ ǳǘƛƭƛ 

OBIETTIVI 

INDIVIDUALI 

VSC 

INDICATORI 

MONITORAGGIO 

APPRENDIMENTO TECNICA 

OPERATIVA 

ESPERIENZA 

CRESCITA 
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allo svolgimento dei compiti che i/le volontari/e sono chiamati a svolgere, ma formeranno anche 

un bagaglio esperienziale personale spendibile in un futuro lavorativo.  

 

  Inserimento ς affiancamento ς osservazione.(Fase B) Si tratta di un percorso molto delicato e 

fondamentale con la prerogativa di gettare le basi sul servizio da effettuare. Consiste nel 

ŎƻƴƻǎŎŜǊŜ ƭΩŀƳōƛŜƴǘŜ ƻǇŜǊŀǘƛǾƻΣ Ǝƭƛ ƻǇŜǊŀǘƻǊƛΣ ƭΩǳǘŜƴȊŀ ŜŘ ƛ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭƛ ƳŜǘƻŘƛ ŘΩŀǇǇǊƻŎŎƛƻ ƛƴ ǳǎƻ 

al Centro Diurno Integrato. Un percorso che sarà effettuato attraverso un affiancamento 

ŎƻǎǘŀƴǘŜ Ŏƻƴ ƭΩh[t Ŝ Ŏƻƴ Ǝƭƛ ŀƭǘǊƛ ƻǇŜǊŀǘori, ma soprattutto attraverso la capacità di osservare per 

capire, per valutare, per gestire ed imparare.  

[ŀ ǇǊŜǎŜƴȊŀ ŘŜƭƭΩh[t ƛƴ ǉǳŜǎǘŀ ŦŀǎŜ ǎŀǊŁ ŦƻƴŘŀƳŜƴǘŀƭŜ ǇŜǊ ǎƻŘŘƛǎŦŀǊŜ ǉǳŀƭǎƛŀǎƛ ŎƘƛŀǊƛƳŜƴǘƻΣ 

informazione, aiuto e correzione.  

Se nel primo mese la ǇǊŜǎŜƴȊŀ ŘŜƭƭΩh[t ǎŀǊŁ ŎƻǎǘŀƴǘŜ ŜŘ ƛƴŎƛǎƛǾŀΣ ƴŜƎƭƛ ŀƭǘǊƛ ƳŜǎƛ ǎƛ ǘǊŀǘǘŜǊŁ Řƛ ǳƴ 

ŀŦŦƛŀƴŎŀƳŜƴǘƻ ŜŘ ƻǎǎŜǊǾŀȊƛƻƴŜ Ŏƻƴǘƛƴǳŀ ǎǳƭƭΩƻǇŜǊŀǘƻ ŘŜƭ ±{/ΦΦ  

   Autonomia operativa per ogni area ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƻ (Face C). Si tratta della capacità di acquisire, 

lungo il percoǊǎƻ ŦƻǊƳŀǘƛǾƻΣ ǳƴΩŀǳǘƻǎǳŦŦƛŎƛŜƴȊŀ ŜŘ ǳƴ ŀǳǘƻŘŜǘŜǊƳƛƴŀȊƛƻƴŜ ŘǳǊŀƴǘŜ ƛƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻΦ Lƴ 

ŎƻƭƭŀōƻǊŀȊƛƻƴŜ Ŏƻƴ ƭΩh[t Ŝ Ŏƻƴ Ǝƭƛ ŀƭǘǊƛ ŘƛǇŜƴŘŜƴǘƛ ǇǊŜǎŜƴǘƛΣ ǇƻǘǊŀƴƴƻ ŜǎǎŜǊŜ ǎǘŜǎŜ 

ǇǊƻƎǊŀƳƳŀȊƛƻƴƛ ǎŜǘǘƛƳŀƴŀƭƛΣ ƻǊƎŀƴƛȊȊŀǘŜ  ŀǘǘƛǾƛǘŁ Ŝ ŘǳǊŀƴǘŜ ƭΩŜǉǳƛǇŜΣ ǎǘŜǎƛ Ǉƛŀƴƛ Řƛ ǘǊŀǘtamento 

individuali (PAI) per gli ospiti.  

Il VSC acquisirà, in breve tempo, il ruolo di operatore del centro diurno integrato a tutti gli effetti 

conseguendo autonomia nel suo mandato. 

   Monitoraggio (fase D) ς Si svilupperà dal terzo mese di servizio, avrà lo scopo di verificare 

ƭΩŀƴŘŀƳŜƴǘƻ ǉǳŀƭƛǘŀǘƛǾƻ Ŝ ǉǳŀƴǘƛǘŀǘƛǾƻ ŘŜƭ ǎǳǇǇƻǊǘƻ ŦƻǊƴƛǘƻ ŘŀƛκŘŀƭƭŜ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛκŜΣ ƴƻƴŎƘŞ ǉǳŜƭƭƻ 

di trovare risposte correttive per limitare e/o eliminare eventuali ostacoli insorti durante 

ƭΩƛǘƛƴŜǊŜΦ 

[ΩŀǘǘƛǾƛǘŁ Řƛ ƳƻƴƛǘƻǊŀƎƎƛƻΣ ŀ ŎŀŘŜƴȊŀ ǘǊƛƳŜǎǘǊŀƭŜΣ ŝ ǎǾƻƭǘŀ Řŀ ǳƴ ƳƻƴƛǘƻǊŜ ƛƴŘƛǾƛŘǳŀǘƻ ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ 

della Fondazione Sospiro.  

!ƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ ŘŜƭ /ŜƴǘǊƻ 5ƛǳǊƴƻΣ ǎƛ ŜǎŜƎǳŜ ŀƴŎƘŜ ǳƴ ƳƻƴƛǘƻǊŀƎƎƛƻ ƭŜƎŀǘƻ ŀƛ ǇǊƻƎŜǘǘƛ ŜŘ ŀƎƭƛ 

interventi con obiettivi specifici(vedi tab. 4). 

   Verifica finale (fase E) si effettua al termine del servizio (dodicesimo mese) e coinvolge il 

responsabile del servizio civile della Fondazione Sospiro, gli OLP, il monitore, i volontari e avrà lo 

scopo di verificare il raggiungimento degli obiettivi e le competenze professionali e culturali 

raggiunte dai volontari durante lo svolgimento del servizio. 
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Tab. 7        diagramma di GANT: piani di attuazione del progetto 

 

XII           

XI           

X           

IX           

VIII            

VII            

VI          

V          

IV          

III         

II          

I          

 

MESI 

Generale 

 

Specifica 

 

Inserimento 

Affiancamento 

 

Operatività 

 

Monitoraggio 

 

Verifica 

finale 

Fase A Fase B: Fase C: Fase D Fase E 

 

[ΩŀǘǘƛǾƛǘŁ ŦƻǊƳŀǘƛǾŀ offre ai giovani volontari del servƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜΣ ǳƴΩƻǇǇƻǊǘǳƴƛǘŁ ŘΩŀǇǇǊŜƴŘƛƳŜƴǘƻ 

e di conoscenza valida non solo per il lavoro che andranno a prestare, ma come percorso di 

crescita, di educazione ai valori della solidarietà e della partecipazione attiva. Per questo la 

formazione viene a caratterizzarsi in άCƻǊƳŀȊƛƻƴŜ DŜƴŜǊŀƭŜέ Ŝ άCƻǊƳŀȊƛƻƴŜ {ǇŜŎƛŦƛŎŀέΦ La prima 

riguarda un ciclo di incontri per un totale di 42 ore da attuarsi nel primo mese di servizio, la 
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seconda, più complessa e dilazionata nel tempo, prevede almeno 72 ore di formazione. 

[Ωƛnsegnamento viene elargito seguendo una metodologia mista, con lezioni che contengono 

tecniche sia frontali che di gruppo (vedi paragrafo 33 per la formazione generale), per la 

formazione specifica, invece,  anche di formazione sul campo con la partecipazione ad equipe, 

piani di trattamento, casi clinici e programmazioni. 

[Ŝ ǘŜƳŀǘƛŎƘŜ ǎƻƴƻ ǾŀǊƛŜ Ŝ ǎƛ ŘƛŦŦŜǊŜƴȊƛŀƴƻ ƛƴ ǾƛǊǘǴ ŘŜƭƭŀ ǘƛǇƻƭƻƎƛŀ ŦƻǊƳŀǘƛǾŀ όǇŜǊ ƭΩŜƭŜƴŎƻ ŘŜƭƭŜ 

tematiche vedi paragrafi 34 e 40 del progetto). 

Il percorso formativo generale è coordinato dal responsabile del servizio civile nazionale della 

Fondazione Sospiro che ad oltre essere formatore accreditato, si avvale di esperti da lui 

designati.  

Per la formazione specifica invece, è impiegato il personale interno in possesso di competenze, 

titoli ed esperienze adeguate (vedi paragrafi 35/ 41 del progetto). 

Tabella fase di formazione ς Piani di attuazione                               Tab. 9 

Attività Durata Modalità Operativa 

 

 

FORMAZIONE 

GENERALE 

 

 

 

42 ORE 

Lezioni frontali 

Lavori di gruppo 

Giochi di ruolo 

Discussioni aperte 

Simulazioni 

Problem solving 

 

 

FORMAZIONE SPECIFICA 

 

 

 

 

 

72 ORE 

Lezioni frontali 

Visione filmati 

Formazione a distanza (FAD) 

Discussione di casi 

wƛǳƴƛƻƴƛ ŘΩŜǉǳƛǇŜ 

Stesura piani di trattamento (PAI) 

Programmazioni 

Obiettivo primario è quello di fornire conoscenze, competenze, e strumenti che i volontari in 

Servizio Civile Nazionale, possano sfruttare per aumentare la qualità e la consapevolezza nello 

svolgimento del proprio compito. 
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  Inserimento ς affiancamento ς osservazione 

La fase di inserimento ed affiancamento avviene presso il servizio del Centro Diurno, questa fase 

ŝ ƎŜǎǘƛǘŀ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭƳŜƴǘŜ ŘŀƭƭΩh[t ŀǘǘǊŀǾŜǊǎƻ ǳƴ ǇŜǊŎƻǊǎƻ Řƛ ŎƻƴƻǎŎŜƴȊŀ ŘƛǊŜǘǘŀ ŘŜƭƭŀ ǎǘǊǳǘǘǳǊŀΣ 

ŘŜƭƭΩƻǊƎŀƴƛȊȊŀȊƛƻƴŜ ŘŜƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻΣ ŘŜƎƭƛ ƻǎǇƛǘƛΣ ŘŜƭƭŜ ƳƻŘŀƭità operative. Questo percorso risulta 

essere impegnativo per i VSC che vengono sottoposti ed una quantità di dati ed informazioni, ma 

ŀƴŎƘŜ ǇŜǊ ƭΩh[t ŎƘŜ ŘŜǾŜ ǊƛǳǎŎƛǊŜ ŀ ŎƻƳǳƴƛŎŀǊŜ Ŝ ǘǊŀǎƳŜǘǘŜǊŜ ƴŜƭƭŀ ŦƻǊƳŀ ǇƛǴ ǎŜƳǇƭƛŎŜ Ŝ 

comprensibile.  

La prima settimanŀ ŝ ǎŜƴȊΩŀƭǘǊƻ ǉǳŜƭƭŀ ǇƛǴ ŘŜƭƛŎŀǘŀ ƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛ ǊŜǎǘŀƴƻ ǳƴ ǇƻΩ ŘƛǎƻǊƛŜƴǘŀǘƛ Ŝ ƭŀ 

ǇǊŜǎŜƴȊŀ ŘŜƭƭΩh[t ŝ ǳƴ ǊƛŦŜǊƛƳŜƴǘƻ ŜŘ ƛƴŘƛǊƛȊȊƻ ŎƘŜ ŘŜǾŜ ŘŀǊŜ ǎƛŎǳǊŜȊȊŀ Ŝ ŦƛŘǳŎƛŀΣ ŘŜǾŜ 

correggere, rinforzare ed incoraggiare. 

I VSC non sanno come muoversi, cosa devono fare, quali sono nello specifico le loro mansioni, 

Ƴŀ ǎƻǇǊŀǘǘǳǘǘƻΣ ŘƻǾŜƴŘƻ ƛƴǘŜǊǾŜƴƛǊŜ ƴŜƛ ŎƻƴŦǊƻƴǘƛ Řƛ ǇŀȊƛŜƴǘƛ Ŏƻƴ ǇŀǘƻƭƻƎƛŀ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊΣ  ƴƻƴ 

hanno ancora gli strumenti per utilizzare tecniche adeguate. 

[ΩŀŦŦƛŀƴŎŀƳŜƴǘƻ ŘƛǾŜƴǘŀΣ Ŏƻƴ ƛƭ ǇŀǎǎŀǊŜ ŘŜƭ ǘŜƳǇƻΣ ǳƴŀ collaborazione. 

Il percorso ŘΩosservazione è costante e reciproco, i VSC osservano per imparare, apprendere e 

Ǉƻƛ ǘǊŀǎƳŜǘǘŜǊŜΣ ƭΩh[t ŎƻƴǘǊƻƭƭŀΣ ŎƻǊǊŜƎƎŜΣ ǎǇƛŜƎŀ Ŝ ŎƻƴŦŜǊƳŀΦ 

¦ƴ ǇŜǊŎƻǊǎƻ ŎƘŜ ŘǳǊŜǊŁ ǇŜǊ ǘǳǘǘƻ ƭΩŀǊŎƻ ŘŜƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŘŜƛ мн ƳŜǎƛ ŘŜǘǘŀǘƻ Řŀƭƭŀ Řƛƴŀmicità del 

ŎŜƴǘǊƻ Ŝ ŘŀƭƭΩŀǾǾƛŎŜƴŘŀǊǎƛ Řƛ ƴǳƻǾƛ ǇŀȊƛŜƴǘƛΦ 

 

tŜǊ ƭŜ ǉǳŜǎǘƛƻƴƛ ǇǊŀǘƛŎƘŜΣ ƭΩh[t ǎƛ ŀǾǾŀƭŜ ŀƴŎƘŜ ŘŜƭƭΩŀǇǇƻƎƎƛƻ Ŝ ŘŜƭƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ ŘŜƭƭŜ ƻǇŜǊŀǘǊƛŎƛ  

ASA del CDI. 

Tabella fase Inserimento ς Affiancamento ς Osservazione                  Tab. 10 

Attività Durata Modalità Operativa 

 

 

 

Inserimento 

Affiancamento 

Osservazione 

 

 

 

 

 

1 / 2 settimane 

LƴǘŜǊǾŜƴǘƻ ŎƻǎǘŀƴǘŜ ŘŜƭƭΩh[t 

Presentazione della struttura, 

del personale e degli ospiti. 

Organizzazione del servizio, modalità 

operative, tipologia ospiti. 

Progetti in atto.  

Inserimento assistito nella 

quotidianità 
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Riunione di verifica delle prime 

settimane di servizio. 

 

 

 

 

 

Affiancamento 

Osservazione 

 

 

 

 

 

 

Sino alla fine del primo 

mese 

Ampliare il percorso di conoscenza 

della Fondazione Sospiro acquisendo 

la capacità di muoversi tra i vari 

servizi. 

tǊŜǎŜƴȊŀ ŘŜƭƭΩh[t ŘǳǊŀƴǘŜ ƭŜ ŀǘǘƛǾƛǘŁ 

programmate 

Assegnazione di semplici compiti da 

effettuare in autonomia (ritiro 

giornale, accompagnare ospiti per  

cure riabilitative, uscite in giardino, 

etc,) 

Affiancamento con personale ASA 

nella consegna pasti a domicilio e nel 

trasporto ospiti dal domicilio. 

Riunioni quindicinali di verifica. 

 

 

 

Affiancamento 

Collaborazione 

Osservazione 

 

 

 

 

 

Per il restante periodo 

di servizio 

Presentazione dei progetti specifici 

programmazione in merito (vedi 

tabelle obiettivi specifici CDI e SAD) 

LƴǎŜǊƛƳŜƴǘƻ ƴŜƭƭŜ Ǌƛǳƴƛƻƴƛ ŘΩŜǉǳƛǇŜ 

Condivisione della programmazione 

settimanale 

Avvio in autonomia nelle attività 

previste. 

Riunioni quindicinali di verifica. 

    

 Autonomia operativa specifica pŜǊ ƻƎƴƛ ŀǊŜŀ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƻ  

 

Al termine del primo mese di servizio i volontari saranno inseriti a pieno titolo nelle attività del 

CDI e del SAD partecipando in modo attivo alla realizzazione delle attività (Vedi Giornata tipo e 

tab.4/5).  

I giovani saranno inseriti nei progetti con il compito di favorire la realizzazione degli obiettivi 
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previsti. (vedi Tab.4/5/6) 

! ǘŀƭ ŦƛƴŜ Ŝǎǎƛ ǎƻƴƻ ŎƘƛŀƳŀǘƛ ŀ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǊŜ ŀǘǘƛǾŀƳŜƴǘŜ Ŏƻƴ ƭΩh[t Ŝ Ŏƻƴ ƭŜ ŦƛƎǳǊŜ Řƛ ǊƛŦŜǊƛƳŜƴǘƻ 

(vedi organizzazione del personale CDI e SAD) per promuovere e consolidare gli eventi socio-

sanitario-riabilitativi, il progetto educativo, nonché le attività ricreative e di aggregazione 

programmate. 

In particolare si occuperanno di: 

 coadiuvare e supportare in modo attivo gli operatori coinvolti nel progetto; 

 coinvolgere, stimolare e aiutare gli ospiti alla fruizione delle attività programmate; 

 ŎƻƭƭŀōƻǊŀǊŜ ŀǘǘƛǾŀƳŜƴǘŜ ŀƭƭŀ ǊƛƭŜǾŀȊƛƻƴŜ ŘŜƛ ōƛǎƻƎƴƛ ŜŦŦŜǘǘƛǾƛ ŘŜƭƭΩǳǘŜƴȊŀΤ 

 collaborare attivamente alla programmazione settimanale formulata sulla base degli 
obiettivi progettati e dei bisogni individuali degli ospiti 

 partecipare ai monitoraggi relativi agli obiettivi generali/specifici ed individuali. 
 

Tabella fase Autonomia specifica per ogni area                             Tab. 11 

Attività Modalità operativa 

 

Specifica per ogni area 

ŘΩΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƻ 

 

. Supporto agli operatori 

. Coinvolgere gli ospiti  

. Collaborare alla rilevazione dei bisogni 

. Collaborare alla programmazione settimanale 

. Partecipare ai monitoraggi 

 

   Monitoraggio 

Il monitoraggio offre agli operatori coinvolti nel progetto ed ai volontari, la possibilità di 

ƳƻƴƛǘƻǊŀǊŜΣ ǾŜǊƛŦƛŎŀǊŜ Ŝ ǉǳƛƴŘƛ ǾŀƭǳǘŀǊŜΣ ƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ ǇǊƻƎŜǘǘǳŀƭŜ ƛƴ ŎƻǊǎƻΦ 

Le sue funzioni sono: 

·  {ƻǎǘŜƴŜǊŜ ƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ ŘŜƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜ 

·  /ƻƴǘǊƻƭƭŀǊŜ ƭΩŀƴŘŀƳŜƴǘƻ ǉǳŀƴǘƛǘŀǘƛǾƻ Ŝ ǉǳŀƭƛtativo dei progetti in corso 

·  Intervenire e risolvere eventuali problematiche che possono insorgere in itinere 

Il monitoraggio viene effettuato in riferimento al progetto con riferimento agli obiettivi in esso 

contenuti e su due azioni principali: 

1. verificŀ ǇŜǊƛƻŘƛŎŀ ŘŜƭƭΩŀǘǘƛǾƛǘŁ Ŏƻƴ ƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛ ŎƻƴŎŜƴǘǊŀǘŀ ǎǳƭƭΩŀǘǘƛƴŜƴȊŀ ƎŜǎǘƛƻƴŀƭŜ  ŘŜƛ 
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progetti e sugli aspetti relazionali, motivazionali e professionali raggiunti e su eventuali 
criticità 

2. ǾŜǊƛŦƛŎŀ ǇŜǊƛƻŘƛŎŀ Ŏƻƴ ƭΩh[t ǊƛƎǳŀǊŘƻ ƭΩŜŦŦŜǘǘƛǾƻ ŀǇǇƻǊǘƻ ŘŜƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛΣ ǎǳƭƭΩŀƴŘŀƳŜƴǘƻ ŘŜƭ 
progetto e su eventuali criticità. 

Lo scopo è quello di costruire indicatori di misurazione oggettivi con il quale realizzare le 

verifiche finali. 

/ƻƳǇƛǘƻ ŘŜƭƭΩh[t ŝ ǘŜƴŜǊŜ Ŏƻƭƭƻǉǳƛ ǇŜǊƛƻŘƛŎƛ Ŏƻƴ ƛ ±{/ ǇŜǊ ŎƻƴǎƻƭƛŘŀǊŜ ƛƭ ǊŀǇǇƻǊǘƻΣ Ǉer 

condividere le competenze, approfondire le tecniche operative ed accogliere le aspettative 

individuali. 

Tabella fase Monitoraggio                                                                  Tab.12 

Attività Modalità operativa 

 

 

Progetti Specifici 

 

Riunioni settimanali di programmazione attività 

Schede di registrazione ospiti interessati al progetto 

Valutazione sul gradimento degli interventi in atto 

Registrazione delle problematiche riscontrate 

 

VSC - ƭΩh[t 

 

 

Verifica trimestrale con i volontari 

Verifica trimestrale degli OLP 

 

 

   Verifica finale 

[ŀ ǾŜǊƛŦƛŎŀ ŦƛƴŀƭŜ ǎƛ ŜŦŦŜǘǘǳŀ ŀƭ ǘŜǊƳƛƴŜ ŘŜƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜ ƛƴ ŎƻƴŎƻƳƛǘŀƴȊŀ ŘŜƭƭΩǳƭǘƛƳƻ ǇŜǊƛƻŘƻ Řƛ 

monitoraggio (dodicesimo mese) e consiste in un incontro colloquiale durante il quale viene 

tracciato il ōƛƭŀƴŎƛƻ ŘŜŦƛƴƛǘƛǾƻ ŘŜƭƭΩƛƴǘŜǊŀ ŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀΦ Dƭƛ ƻǇŜǊŀǘƻǊƛ ŎƻƛƴǾƻƭǘƛ ǎƻƴƻ ƛƭ ƳƻƴƛǘƻǊŜΣ ŎƘŜ 

Ƙŀ ƭŀ ŦǳƴȊƛƻƴŜ Řƛ ƻǊƎŀƴƛȊȊŀǊŜ Ŝ ŎƻƴŘǳǊǊŜ ƭΩƛƴŎƻƴǘǊƻΣ ƭΩh[t Ŝ ƛ ±{/Φ 

Lo scopo è quello di verificare il percorso di crescita personale e gli obiettivi raggiunti inerenti  al 

ǇǊƻǇǊƛƻ ǎŜǊǾƛȊƛƻΦ 9Ω ǳƴ ƳƻƳŜƴǘƻ Řƛ ŀƴŀƭƛǎƛ ŦƛƴŀƭŜ ǎǳƭƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ ǾƛǎǎǳǘŀΣ ǎǳƭƭΩŀǇǇǊŜƴŘƛƳŜƴǘƻ 

acquisito e su quanto costruito. 

¦ƴ ǊƛŎƻƴƻǎŎƛƳŜƴǘƻ ŎƘŜ ŀƴŘǊŁ ŀŘ ŀƎƎƛǳƴƎŜǊǎƛ ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ ŘŜƭ /ǳǊǊƛŎǳƭǳƳ ±ƛǘŀŜ Řƛ ŎƛŀǎŎǳƴ 

volontario. 
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Tabella fase Verifica                                                                            Tab.13 

Attività Modalità operativa 

 

 

 

Verifica finale 

 

 

Monitoraggio finale al termine del servizio civile 

/ƻƭƭƻǉǳƛƻ ƳƛǊŀǘƻ ŀƭƭŀ ǾŀƭǳǘŀȊƛƻƴŜ ŘŜƭƭΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ   

acquisita 

Valutazione apprendimento e competenze maturate in 

visione di prospettive lavorative future. . 

 

 

 

8.2 wƛǎƻǊǎŜ ǳƳŀƴŜ ŎƻƳǇƭŜǎǎƛǾŜ ƴŜŎŜǎǎŀǊƛŜ ǇŜǊ ƭΩŜǎǇƭŜǘŀƳŜƴǘƻ Řelle attività previste,con la 

specifica delle professionalità impegnate e la loro attinenza con le predette  attività 

 

Lƭ ǇŜǊǎƻƴŀƭŜ ƛƴǎŜǊƛǘƻ ŀƭ /ŜƴǘǊƻ 5ƛǳǊƴƻ LƴǘŜƎǊŀǘƻ Řƛ CƻƴŘŀȊƛƻƴŜ {ƻǎǇƛǊƻ ŝ ŘƛǇŜƴŘŜƴǘŜ ŘŜƭƭΩ9ƴǘŜ 

stesso con contratto a tempo indeterminato di 36 ore settimanali, così come le altre figure che 

ŎƻƴŎƻǊǊƻƴƻ ƴŜƭƭΩŜǎǇƭŜǘŀƳŜƴǘƻ ŘŜƭƭŜ ŀǘǘƛǾƛǘŁ ǇǊŜǾƛǎǘŜ per il άtǊƻƎŜǘǘƻ Educativoέ (vedi 

organizzazione personale pag.6). Altri operatori coinvolti indirettamente li ritroviamo nelle 

Ǌƛǳƴƛƻƴƛ ŘΩŜǉǳƛǇŜ Ŝ ƭǳƴƎƻ ƛƭ ǇŜǊŎƻǊǎƻ ŦƻǊƳŀǘƛǾƻ ŘŜƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛΦ ¢Ǌŀ ǉǳŜǎǘƛ ƴƻƴ ǳƭǘƛƳƛ ǎƻƴƻ ƛ 

famigliari degli ospiti inseriti al CDI, che oltre ad essere fonte di testimonianza di vita, concorrono 

ƴŜƭƭΩŀǘǘǳŀȊƛƻƴŜ ŘŜƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻ ǎǳǇǇƻǊǘŀƴŘƻƭƻ ƴŜƭ ŎƻƴŘƛǾƛŘŜǊƴŜ Ǝƭƛ ŀǎǇŜǘǘƛ Řƛ ƎŜǎǘƛƻƴŜ ŘŜƭƭΩƻǎǇƛǘŜ ŀ 

domicilio e concorrendo in alcuni progetti specifici (vedi Tab.4 pag 14). 

Tab.14 

Gantt delle risorse umane coinvolte nel progetto CDI - SAD 

 

Formazione Generale 

 

 

 

Formazione specifica 

 

o  Responsabile della Formazione 
o Formatori interni  
o Formatori esterni 

 

o Operatori Locali di Progetto 
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Inserimento ς 

Affiancamento 

 

 

o Operatore Locale di Progetto 
o Operatori del CDI ς SAD (assistente sociale 

educatore, asa) 

 

 

 

Attività Progettuale  

 

o  1 Educatrice  
o  1 Assistente Sociale (SAD) 
o  4 ASA (SAD) 
o  3 ASA (CDI) 
o  1 Fisioterapista 
o  1 Musicoterapista 
o  1 Medico Geriatra ς Responsabile CDI - SAD 

 

Monitoraggio/ 

Valutazione Finale 

 

o  Resp. del monitoraggio  
o Responsabile Servizio Civile 
o Operatore Locale di Progetto 

 

 

8.3 wǳƻƭƻ ŜŘ ŀǘǘƛǾƛǘŁ ǇǊŜǾƛǎǘŜ ǇŜǊ ƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛ ƴŜƭƭΩŀƳōƛǘƻ ŘŜƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻΦ  

Lƭ Ǌǳƻƭƻ ŘŜƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛ ŝ ǉǳŜƭƭƻ Řƛ ŀŦŦƛŀƴŎŀǊŜ ƭΩŜŘǳŎŀǘǊƛŎŜ Ŝ Ǝƭƛ ƻǇŜǊŀǘƻǊƛ !{A nel realizzare gli 

obiettivi stabiliti dai progetti, sia per il Centro Diurno Integrato (CDI), sia per il servizio 

Territoriale (SAD). 

In questo lungo  percorso di 12 mesi, il servizio, gli ospiti ed i VSC dovrebbero ottenere benefici 

in ordine di risultati e di crescita.  

tŜǊ ƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛ ŘŜƭ ǎŜǊǾƛȊƛƻ ŎƛǾƛƭŜ ό±{/ύ ƭΩŀŦŦƛŀƴŎŀƳŜƴǘƻ Ŏƻƴ ƭΩŜŘǳŎŀǘǊƛŎŜ όh[tύ ǎŀǊŁ ōŀǎƛƭŀǊŜ ŎƻƳŜ 

ǊƛŦŜǊƛƳŜƴǘƻ Řƛ ǳƴ ǇŜǊŎƻǊǎƻ ƛƳǇŜƎƴŀǘƛǾƻΣ Ƴŀ ŎƻǎǘǊǳǘǘƛǾƻ ƛƴ ŀƳōƛǘƻ ŘΩŀǇǇǊŜƴŘƛƳŜƴǘƻΣ 

ŘΩŜǎǇŜǊƛŜƴȊŀ Ŝ Řƛ ǘŜŎƴƛŎƘŜ Řŀ ŎƻƴǎŜƎǳƛǊŜΦ 
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Le attività specifiche per il Volontario/a al Centro Diurno Integrato si rifanno alla quotidianità 

della vita del centro ed alle attività specifiche presentate (vedi tab.1 - pag.9 ς tab.3-4-5 pag. 12-

13-14) e sono così riassumibili: 

 

 !ŦŦƛŀƴŎŀǊŜ ƭΩŀǳǘƛǎǘŀ ŘŜƭ ǇǳƭƳƛno per il trasporto mattutino degli ospiti dal domicilio al 
centro diurno 

 Accompagnare gli utenti negli spostamenti (palestra, musicoterapia) 
 Ritiro giornale con 1 o 2 ospiti 
 Conduzione di alcune attività ad es.lettura del giornale, libri,  lab.attività manuali 
 Supporto nelle uscite (mercato, chiesa,  giardino, uscite sul territorio) 
 /ƻƭƭŀōƻǊŀȊƛƻƴŜ ŀǘǘƛǾŀ ŀƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻ άLƳƳŀƎƛƴŜκƳŜƳƻǊƛŀ 
 /ƻƭƭŀōƻǊŀȊƛƻƴŜ ŀǘǘƛǾŀ ŀƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻ άLƻ {ƻƴƻέ 
 /ƻƭƭŀōƻǊŀȊƛƻƴŜ ŀǘǘƛǾŀ ŀƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻ ά!Ŏǉǳƛǎǘƛέ 
 Sostegno e supporto agli ospiti durŀƴǘŜ Ǝƭƛ ǎǇƻǎǘŀƳŜƴǘƛ ŀƭƭΩƛƴǘŜǊƴƻ ŘŜƭ ŎŜƴǘǊƻ Ŝ ŘǳǊŀƴǘŜ ƛ 

pasti 
 /ƻƭƭŀōƻǊŀǊŜ ŀǘǘƛǾŀƳŜƴǘŜ ŘǳǊŀƴǘŜ ƭΩŀƴƛƳŀȊƛƻƴŜ όŎƻƳǇƭŜŀƴƴƛΣ ŦŜǎǘŜΣ ŎŀƴǘƛΣ ƎƛƻŎƘƛύ 
 tŀǊǘŜŎƛǇŀȊƛƻƴŜ ŀƭƭΩŜǉǳƛǇŜ ŜŘ ŀƎƭƛ ƛƴŎƻƴǘǊƛ Ŏƻƴ ƛ ŦŀƳƛƎƭƛŀǊƛ ǇŜǊ ƭŀ ŎƻƳǇƛƭŀȊƛƻƴŜ ŘŜƛ Ǉƛŀƴƛ Řƛ 

trattamento individuali 
 Partecipazione alle riunioni per la presentazione dei nuovi ingressi 
 Collaborare al monitoraggio presenze/frequenze delle attività 
 Rendersi disponibile per collegamenti con gli altri uffici di Fondazione (sportello unico, 

ragioneria, economato). 
 

Le attività specifiche per i volontario/a al SAD si evincono  dallo schema servizi erogati SAD 

(Pag. 10 Tab.2) e sono così riassumibili: 

 Offrire un contributo attivo nella consegna dei pasti per il pranzo 
 tŀǊǘŜŎƛǇŀǊŜ ŀƭƭŀ ŎǊŜŀȊƛƻƴŜ Řƛ ǎǇŀȊƛ ŘŜŘƛŎŀǘƛ ŀƭƭΩŀǎŎƻƭǘƻ 
 Partecipare alla creazione di servizi domiciliari legati a semplici compiti (piccoli acquisti, 

farmacia etc.,) 
 Prendere parte alle riunioni organizzative del team 

 

[ΩƻǊŀǊƛƻ Řƛ ǎŜǊǾƛȊƛƻ Řƛ ол ƻǊŜ ǎŜǘǘƛƳŀƴŀƭƛΣ ǎƛ ŀǊǘƛŎƻƭŀ Řŀƭ ƭǳƴŜŘƜ ŀƭ ǾŜƴŜǊŘƜ ǎŜŎƻƴŘƻ ƛ  ǎŜƎuenti 

modelli: 

CDI-SAD: 09.00- 12.00/13.30-16.30 o 

                   09.30-13.00/14.00-16.30 o 

                   08.00-14.00 

 

bΦ.ΦΥ5ǳǊŀƴǘŜ ǘǳǘǘŜ ƭŜ Ŧŀǎƛ ŘŜƭ ǇǊƻƎŜǘǘƻ ƛ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛ ǎŀǊŀƴƴƻ ŀŦŦƛŀƴŎŀǘƛ Ŝ ƎǳƛŘŀǘƛ  ŘŀƭƭΩh[t Ŝ Řŀƭ 

ǇŜǊǎƻƴŀƭŜ ŘƛǇŜƴŘŜƴǘŜΣ ƭΩŀǳǘƻƴƻƳia di gestione, sarà incentivata solo se i volontari/e ne 

condivideranno il principio. 
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3)  A TUTTO ROCK!  

Fondazione Sospiro si inquadra tra le iniziative nel campo della carit¨ e dellôassistenza, che nacquero in provincia di 

Cremona tra Ottocento e Novecento. Aperta nel 1905, ha visto le sue strutture mutare nel tempo e nelle caratteristiche, 

diversificando la tipologia degli ospiti ricoverati: poveri, pazienti non allettati, pazienti allettati,pazienti irrecuperabili gravi, 

disabili, psichiatrici e geriatrici. Sino allôattuale suddivisione in due tipologie: anziani  e disabili intellettivi e disabili 

psichici. Oggi Fondazione Sospiro è una delle più importanti realtà di servizio alle fragilità estreme, a livello regionale e 

nazionale. Una realtà di circa 700 residenti: 400 disabili intellettivi e psichici e 300 anziani, con sede a Sospiro, una 

piccola comunità di 2500 abitanti, a pochi chilometri da Cremona. 

Il Dipartimento Disabili di Fondazione, nato nel 2006, è composto da diverse strutture che si sviluppano da un nucleo 

di edifici storici, integrati con recenti costruzioni funzionali immerse in ampie aree verdi. 

Il Dipartimento Disabili è una realtà recentemente e profondamente rinnovata, sia 

nellôorganizzazione che nellôerogazione dei servizi residenziali a cui è dedicata. Al suo interno sono presenti 21 

residenze composte prevalentemente da strutture RSD 

(Residenze sanitarie disabili), oltre che da strutture IDR (Istituti di riabilitazione) 

Il Dipartimento Disabili è interamente impostato in base alla cornice di riferimento della Qualità di Vita (in base 

alleindicazioni dellôOMS, dellôAAIDD e dei principali consensus group internazionali). In linea con la visione proposta da 

questo modello, tutte le attività, le scelte gestionali e cliniche, oltre quelle culturali e scientifiche, vengono orientate in 

base ai risultati ottenibili e ottenuti in tre principali aree di qualità: benessere (Benessere emotivo, Benessere fisico, 

Diritti), indipendenza (Sviluppo personale,Benessere materiale, Autodeterminazione) e inclusione sociale (Relazioni 

interpersonali, Inclusione sociale). 

Il modello scientifico di base è quello dei sostegni, che sono il tramite per la Qualità di Vita. Per gli elementi evidenziati 

si è scelto di utilizzare il 10° Sistema di Definizione, Classificazione e Sistemi di sostegno per le persone con disabilità 

intellettiva ed evolutiva dellôAmerican Association on Intellectual and Developmental Disabilities (AAIDD).  
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Il Dipartimento Disabili di Fondazione Sospiro accoglie, attraverso la RSD e IDR , 408 persone con grave disabilità 

intellettiva, motoria e sensoriale a cui spesso sono associati disturbi della condotta, problematiche psichiatriche, 

internistiche o infettivologiche, spesso in comorbilità.  

Proprio per lôalta specializzazione dellôintervento garantito le perosne disabili accolte provengono da tutte le province 

della regione Lombardia. 

 

Residenza d'origine popolazione disabile accolte in IOS: 

distribuzione per province

37%

19%

16%

13%

9%
2% 4%

Cr Bs Mi Mn Bg Pv Altro
 

 

Le 408 persone disabili che vivono nella RSD del Dipartimento risiedono in 21 differenti residenze abitative di circa 20 

posti letto aggregate secondo il principio del bisogno di sostegno individuale della persona disabile e organizzate in 

Unità Abitative di 2 residenze ciascuno. 

Tali residenze abitative sono pensate come vere e proprie comunità di vita; per questo motivo la vita ordinaria allôinterno 

della residenza è scandita da attività quotidiane in piccoli gruppi non superiori alle 10 unità di persone.  

Lo schema di giornata proposto a ciascuna persona disabile accolta nella residenza di Fondazione Sospiro è scandito 

da diverse attivit¨. Attivit¨ di gestione dellôambiente in cui si vive e vita di comunit¨, attivit¨ di socializzazione e 

inclusione sociale, attività di tempo libero e relax e attività di tipo occupazionale e/o laboratoriale. Tutte le attività sopra 

riportate possono essere svolte sia allôinterno di Fondazione Sospiro, nella residenza o presso i laboratori, sia nel 
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territorio cremonese. Allôesterno delle Unit¨ Abitative, una parte importante della villa storica di Fondazione ¯ stata 

dedicata alle attività di tipo laboratoriale e occupazionale che vengono svolte dal lunedì al venerdì. 

Nello specifico del progetto qui di seguito presentato le persone coinvolte nellôattivit¨ riguardano principalmente le 

persone disabili afferenti da tutto il dipartimento. Complessivamente il progetto coinvolgerà potenzialmente 85 persone 

con diversi gradi di disabilità intellettiva. 

Il progetto strutturato dai laboratori vuole essere unôulteriore occasione rispondere ai bisogni di sostegno legati ai 

seguenti domini della qualità di vita: Lôinclusione sociale e Benessere emotivo (area denominata benessere sociale) 

 

I Laboratori di Fondazione Sospiro sono progettati allo scopo di perseguire obiettivi specifici riferiti a quattro indicatori 

della qualità di vita delle persone disabili: benessere emotivo, benessere sociale, benessere psicologico, possesso 

ed utilizzo delle abilità. Questo importante mandato si raggiunge principalmente attraverso due azioni: una agisce 

direttamente allôinterno dei laboratori, lôaltra segue un percorso a stretto contatto con il territorio, cercando soluzioni e 

collaborazioni con lôesterno della Fondazione, assumendo, cos³, un alto valore integrante. Ogni laboratorio ha attivato 

progetti che perseguono il concetto di inclusione sociale, grazie alla sperimentazione di situazioni di vita ed attività 

esterne fortemente normalizzanti. Queste esperienze, volte al benessere sociale, vanno a completare le già ricche 

proposte quotidiane delle attivit¨ interne. Il laboratorio ¯ il luogo del ñfare insiemeò, della creativit¨, dello sviluppo e 

mantenimento di competenze cognitive, manuali, motorie, relazionali, ove lôoperatore ¯ modello e sostegno, garante 

dellôarmonia delle dinamiche di gruppo, ma anche promotore di capacit¨ e competenze pratiche. Svariata ¯ la proposta 

delle attività, pensate e calibrate sulle capacità ed il funzionamento della persona disabile,con grande attenzione per  

interessi ed attitudini di ognuno. 

La programmazione delle attività laboratoriali, è, infatti, differenziata e calibrata su gruppi omogenei per capacità e livello 

di funzionamento, mantenendo sempre alta lôattenzione per il concetto di centralit¨ e unicit¨ della persona.  

I numerosi Laboratori di Fondazione Sospiro sono suddivisi per aree di intervento: 

Area cognitiva 

Area espressivo - manuale 
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Area motoria 

Area espressivo ð artistico 

 

Obiettivi:  

Uno degli obiettivi di questo progetto è quello di favorire la nascita di un laboratorio permanente di danzamovimento 

terapia,  condotto da una terapista del movimento e da un educatore/fisioterapista con il supporto dei Volontari del 

Servizio Civile Nazionale. 

Il laboratorio mirerà a coinvolgere almeno sessanta persone disabili ogni settimana, sviluppando il concetto di benessere 

psicofisico attraverso il movimento, la libera espressione corporea  e lôelaborazione di vissuti ed emozioni individuali e di 

gruppo. Questa esperienza è volta a creare un clima sereno, accogliente e non giudicante. 

In questo contesto  assumerà carattere essenziale lôutilizzo della musica, non solo come accompagnamento delle azioni 

compiute, ma anche come stimolo e momento di partenza per spunti creativi  originali e specifici del  tema di movimento 

trattato. 

Il progetto si propone, inoltre, di rispondere ad ulteriori bisogni espressi dalle persone disabili in relazione alla possibilità 

di approfondire e sperimentare le attitudini ritmiche e specificatamente musicali emerse dal lavoro condotto in questi 

anni nei laboratori. Questa risposta verrà data attraverso la creazione di un gruppo musicale integrato. 

Tale formazione,composta da musicisti a sviluppo tipico, Volontari del Servizio Civile Nazionale in grado di suonare uno 

strumento e musicisti disabili, sembra incontrare perfettamente il concetto di musica e ñnormalizzazioneò, dove 

lôelemento musicale fungerà da veicolo per socializzare tra residenti disabili, animare gli ambienti della struttura, 

integrare con il mondo esterno. 

Il progetto, infine, grazie al  lavoro di una specialista, degli operatori di laboratorio e del supporto dei Volontari del 

Servizio Civile Nazionale, sviluppando competenze, attitudini e potenzialità artistiche, permetterà di dare vita a 

coreografie e performance da presentare su un palco, allôesterno della struttura, in occasione di eventi sul territorio. 

Riassumendo, le attività che nasceranno grazie al progetto saranno: 
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Laboratorio permanente di Danzamovimento terapia:  La Danzamovimento Terapia (DMT) è una disciplina con una 

metodologia specifica che utilizza il movimento come strumento per lôintegrazione psico ï fisica della persona. Eô una 

tecnica che privilegia il canale non-verbale a mediazione corporea per manifestare emozioni, vissuti, bisogni ed entrare 

in contatto con gli altri e con il  proprio ambiente.  

Il laboratorio mirerà a coinvolgere circa 60 persone disabili ogni settimana, sviluppando il concetto di benessere 

psicofisico attraverso il movimento, la libera espressione corporea  e lôelaborazione di vissuti ed emozioni individuali e di 

gruppo.  

Lôattivit¨ si svolger¨ per tre volte a settimana (6 ore) allôinterno della struttura presso i locali dellôU.O. Laboratori di 

Fondazione Sospiro, verrà condotta da una terapista del movimento e da un educatore/fisioterapista con il supporto dei 

Volontari del Servizio Civile Nazionale. 

I volontari si occuperanno anche dellôaccompagnamento musicale degli incontri. 

Obiettivi specifici:                                                                                                                              

Sviluppare percorsi creativi legati alla conoscenza del proprio schema corporeo attraverso spunti di movimento 

accompagnati dalla musica. 

Promuovere la rielaborazione di vissuti ed emozioni allôinterno di un gruppo 

Creare momenti dedicati alla creatività e al rilassamento 

Metodo di verifica: 

Monitoraggio delle presenze individuali. 

Scheda individuale relativa allôinterazione con compagni, operatori e qualit¨ di movimento sviluppate in ogni incontro. 

Verifica annuale. 

Gruppo musicale integrato:  Sul modello di alcune esperienze laboratoriali del recente passato, verrà formato un 

gruppo musicale che integrerà musicisti con disabilità  e giovani a sviluppo tipico con competenze musicali ed in 
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particolare i Volontari del Servizio Civile Nazionale a cui è richiesto di saper suonare con buona padronanza uno 

strumento musicale (chitarra, basso o tastiera).                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          

Il laboratorio coinvolgerà 10 persone disabili con frequenza di almeno una volta a settimana a (3 ore) allôesterno della 

struttura, presso la sala prove insonorizzata del Centro Musica òIl Cascinettoó, realtà del Comune di Cremona, con cui 

sarà stretta una partnership. 

Durante le prove del gruppo, i musicisti a sviluppo tipico del Centro Musica ñIl Cascinettoò, Volontari del Servizio Civile 

Nazionale ed eventuali altri partecipanti interessati al progetto, si occuperanno dellôesecuzione musicale attraverso 

chitarra, basso, tastiere e canto. 

Le persone disabili, invece, canteranno e suoneranno batteria e strumenti a percussione. 

Eô prevista la presenza di due operatori specialista e dei Volontari del servizio Civile Nazionale in veste di musicisti. 

Gruppo Musicale integrato (Composizione) 

 

Obiettivi specifici: 

Attivare percorsi propedeutici allôeducazione al ritmo 

Mantenere, scoprire e sviluppare attitudini e potenzialità legate al fare musica insieme  

Frequentazione di un ambiente specifico ed attrezzato 

Metodo di verifica: 

Monitoraggio delle presenze individuali. 

Resoconto dellôesito di ogni incontro 

Verifica annuale. 


