Linea di intervento 3

Politiche, servizi e modelli organizzativi per la vita indipendente
e 1l'inclusione nella societa'

a) Vita indipendente
Premessa/presentazione del tema

La legge 21 maggio 1998, n. 162 ha introdotto nella normativa
italiana, novellando la legge 5 febbraio 1992, n. 104, un primo
riferimento al diritto alla vita indipendente delle persone con
disabilita'. Il Legislatore poneva allora fra le possibilita’
operative delle Regioni in materia di disabilita' quella di
"disciplinare, allo scopo di garantire 11 diritto ad wuna vita
indipendente alle ©persone con disabilita' permanente e grave
limitazione dell'autonomia personale nello svolgimento di una o piu'
funzioni essenziali della wvita, non superabili mediante ausili
tecnici, le modalita' di realizzazione di programmi di aiuto alla
persona, gestiti in forma indiretta, anche mediante piani
personalizzati per i soggetti che ne facciano richiesta, con verifica
delle prestazioni erogate e della loro efficacia.".

Ancora, la stessa legge n. 162/1998 indicava alla Regioni
l'opportunita' di "programmare interventi di sostegno alla persona e
familiare come prestazioni integrative degli interventi realizzati
dagli enti locali a favore delle persone con handicap di particolare
gravita', di cui all'articolo 3, comma 3, mediante forme di
assistenza domiciliare e di aiuto personale, anche della durata di 24
ore, provvedendo alla realizzazione dei servizi di cui all'articolo
9, all'istituzione di servizi di accoglienza per periodi brevi e di
emergenza, tenuto conto di quanto disposto dagli articoli 8, comma 1,
lettera i), e 10, comma 1, e al rimborso parziale delle spese
documentate di assistenza nell'ambito di programmi previamente
concordati;".

Grazie all'indicazione di ©principio espressa dalla legge n.
162/1998, negli corso degli anni le Regioni hanno sperimentato e
favorito una progettualita’ volta all'assistenza indiretta,
all'incentivazione della domiciliarita' e, pur in modo residuale, al
supporto a percorsi di autonomia personale. Le molteplici esperienze
si sono configurate, talora, come vere e proprie forme di innovazione
sociale. In termini di criticita' sono emersi, sopratutto nei momenti
di maggiore difficolta' finanziaria delle Regione, alcuni elementi
relativi alla programmazione degli interventi. In particolare
nell'individuazione dei cosiddetti "aventi diritto" si sono spesso
adottati criteri sanitari piu' <che elementi di valutazione del
rischio di esclusione, finendo del orientare le risorse ad alcune
"categorie" di disabilita'. Altro elemento di criticita' risiede
nella mancata unificazione e concertazione degli interventi (sociali,
educativi, sanitari e sociosanitari), cio' dovuto, anche ma non solo,
all'insufficienza dell'accento posto sul progetti individualizzati.
Infine, ancora non sono cosi' centrali gli interventi che stimolino
l'acquisizione della cosiddetta "disabilita' adulta" e che
consentirebbero di far wuscire molte persone, 1in ispecie con
disabilita' intellettiva, da quella sorta di "eterna fanciullezza" in
cul sono talora relegati.

Un ruolo rimarchevole e' stato ricoperto dei centri o servizi per
la vita indipendente che hanno offerto alle persone e ai servizi
pubblici un supporto alla progettazione individualizzata ma anche un
aiuto per gli aspetti piu' pratici ed operativi nella gestione
dell'assistenza indiretta.

Sul tema della vita indipendente la Convenzione Onu sui diritti



delle persone con disabilita' ha introdotto una lettura improntata ad
una nuova visione culturale, scientifica, e giuridica della
condizione di disabilita' ed in tal senso vanno rivisitati i concetti
gia' elaborati dalla normativa e applicati dalla prassi italiana: la
vita indipendente e la liberta' di scelta sono strettamente connesse
all'inclusione della societa'. Sono, quindi, superati requisiti
connessi alla condizione sanitaria o ad altri criteri non
riconducibili al diritto. Vi e', semmai, una aggiuntiva attenzione
rivolta alle persone con necessita' di sostegno intensivo ("more
intense support") esplicitamente indicata della Convezione ONU in
premessa.

In particolare 1'articolo 19 della Convenzione sancisce "il
diritto di tutte le persone con disabilita' a vivere nella societa',
con la stessa liberta' di scelta delle altre persone, e adottano
misure efficaci ed adeguate al fine di facilitare il pieno godimento
da parte delle persone con disabilita' di tale diritto e la 1loro
piena integrazione e ©partecipazione nella societa'.". Gli Stati
devono, 1inoltre, assicurare che "le persone con disabilita' abbiano
la possibilita' di scegliere, su base di uguaglianza con gli altri,
il proprio luogo di residenza e dove e con chi wvivere e non siano
obbligate a vivere in una particolare sistemazione." Inoltre gli
stati devono garantire <che "le ©persone con disabilita' abbiano
accesso ad una serie di servizi a domicilio o residenziali e ad altri
servizi sociali di sostegno, compresa l'assistenza personale
necessaria per consentire loro di vivere nella societa' e di
inserirvisi e impedire che siano isolate o vittime di segregazione."
Tipologia azione

Atto dello Stato concertato con le Regioni (in forma di Accordo
che definisca linee guida) e le organizzazioni delle ©persone con
disabilita’'.

Obiettivo
Definire linee comuni per l'applicazione dell'articolo 19 della
Convenzione Onu (Vita indipendente ed inclusione nella societa'’ ),

fissando i1 criteri guida per la concessione di contributi, per 1la
programmazione degli interventi e servizi e la redazione dei progetti
individualizzati.
Azione/Intervento

Vengono assunti come principi guida quelli espressi dall'articolo
19 della Convenzione ONU, superando e/o integrando la normativa
vigente, con particolare attenzione:

a) al contrasto delle situazioni segreganti e delle
sistemazioni non rispondenti alle scelte o alla volonta' delle
persone;

b) alla verifica che i1 servizi e le strutture sociali destinate
a tutta la popolazione siano messe a disposizione, su base di
uguaglianza con gli altri, delle persone con disabilita' e siano
adattate ai loro bisogni.

Vengono assunti come criteri per l'attivazione, 1l'accesso e 1la
modulazione dei servizi e delle prestazioni quelli connessi al
riconoscimento/valutazione della condizione di disabilita' intesa
come rischio o costanza di esclusione sociale e di assenza di pari
opportunita', con attenzione aggiuntiva alla necessita' di sostegno
intensivo nelle situazioni in cui questo venga richiesto.

Vengono definiti gli standard e i criteri minimi per
l'autorizzazione, funzionamento, riconoscimento, accreditamento del
servizi per la promozione della vita indipendente operanti in forma
pubblica o privata nel territorio. Precondizione degli standard e' la
garanzia della "partecipazione alla vita comunitaria da parte della
persona disabile" nell'erogazione di prestazioni e servizi.

Nel promozione della vita indipendente, intesa come facolta' di



compiere autonomamente le proprie scelte e gestire direttamente la
propria esistenza, si adottano progetti individualizzati che possono

riguardare vari aspetti della quotidianita' e 1investire diversi
ambiti (istruzione, lavoro, salute, mobilita' personale, accesso alla
cultura). Nell'elaborazione dei progetti individualizzati e'

strettamente necessario il coinvolgimento diretto della persona, con
attenzione adeguata nel caso in cui questa non sia in grado di
autodeterminarsi.

Viene garantita, 1in coerenza <con la linea 4 del presente
documento, una corretta informazione sul funzionamento deili servizi e
le forme di tutela. In tal senso vanno promossi processi formativi in
favore delle persone disabili e dei loro familiari per
l'accrescimento della consapevolezza (empowerment) rispetto le
proprie scelte.

Viene favorito i1l generale processo di deistituzionalizzazione da
un lato e lo sviluppo di progetti di "abitare in autonomia" che
coinvolgono piccoli gruppi di persone dall'altro (come nel caso delle
diverse esperienze funzionanti in Italia per persone con problemi
intellettivi). Vengono predisposte forme di intervento propedeutico
all'abitare in autonomia che prevedono budget di spesa decrescenti in
relazione al crescere delle competenze e abilita' delle persone nel
gestire la propria vita relazionale e quotidiana e 1l'attivazione di
progetti integrati (abitare, 1lavoro e socialita') per garantire
durata all'esperienza di autonomia.

Nel supporto alla domiciliarita' e alla residenzialita' si assume
come criterio regolatore che le persone con disabilita' abbiano 1la
possibilita' di scegliere, su base di uguaglianza con gli altri, il
proprio luogo di residenza e dove e <con <chi wvivere e non siano
obbligate a vivere in una particolare sistemazione.

Coerentemente con la definizione dei 1livelli essenziali di
assistenza sanitaria e sociale alla persona con disabilita', riferiti
ai principali diritti indicati dalla Convenzione ONU, e organizzati
anche tenendo conto delle indicazioni gia' formulate dalla legge n.
328/2000 all'art. 24 che distingue tra almeno tre tipologie: benefici
orientati al sostegno del reddito, interventi assistenziali e
interventi volti a facilitare i1 processi di inclusione, le formule
allocative devono prevedere un aumento percentuale delle risorse
destinate ai processi di inclusione sociale <che costituiscono 1lo
strumento principale per assicurare dignita' alla persone e rendere
maggiormente efficace ed efficiente la spesa.

Al riguardo per la parte di Dbenefici e servizi orientati
specificamente ai processi di inclusione sociale viene rafforzato il
diritto del cittadino con disabilita' e 11 dovere del sistema
socio-sanitario, di elaborare in accordo e condivisione, una
progettazione personalizzata, e la definizione di un budget integrato
di progetto anche con previsione di investimenti decrescenti in
funzione degli obiettivi raggiunti e consolidati, e wuna chiara
identificazione delle responsabilita’ di realizzazione, e
monitoraggio (case management) degli interventi. Le norme
garantiranno la liberta' di scelta dei servizi accreditati attivabili
a fronte del progetto e la possibilita' di forme di finanziamento
diretto alla persona.

Al riguardo lo Stato e le Regioni, fra loro in accordo, dovranno
indicare i1 modelli organizzativi che consentano di realizzare forme
le finalita' di cui all'articolo 19 della Convenzione ONU.

Soggetti Coinvolti
Promotori
Ministero del lavoro e delle politiche sociali
Ministero della giustizia
Collaboratori



Regioni
Enti Locali
Associazioni delle persone con disabilita'
Destinatari finali
Persone con disabilita'’
Sistema integrato di interventi e servizi sociali
Sostenibilita' economica

L'ormai pluriennale sperimentazione e pratica nell'ambito
dell'integrazione dei servizi, consente di affermare che la
ridefinizione degli interventi in termini partecipazione
coinvolgimento e appropriatezza, permette una piu' efficiente
riallocazione delle risorse. Al contempo 1'enfatizzazione della
domiciliarita' e della permanenza nella propria comunita' di
riferimento, oltre ad un miglioramento della qualita' della vita. 1In

una seconda fase sara' necessario verificare il rapporto fra la spesa
sociale nazionale e PIL e la spesa media in ambito europeo.
b) Protezione giuridica delle persone con disabilita' e loro
autodeterminazione
Premessa/presentazione del tema

La convenzione Onu sui diritti delle persone con disabilita',
all'art. 12, prevede che:

1. Gli Stati Parti riaffermano che le persone con disabilita'
hanno 11 diritto al ©riconoscimento 1in ogni luogo della loro
personalita' giuridica.

2. Gli Stati Parti riconoscono che le persone con disabilita'’
godono della capacita' giuridica su base di uguaglianza con gli altri
in tutti gli aspetti della vita.

3. Gli Stati Parti adottano misure adeguate per consentire
l'accesso da parte delle persone con disabilita' al sostegno di cu
dovessero necessitare per esercitare la propria capacita' giuridica.

4. Gli Stati Parti assicurano che tutte le misure relative
all'esercizio della capacita' giuridica rispettino 1 diritti, 1la
volonta' e le preferenze della persona, che siano scevre da ogni
conflitto di interesse e da ogni influenza 1indebita, che siano
proporzionate e adatte alle condizioni della persona, che siano

applicate per il piu' Dbreve tempo possibile e siano soggette a
periodica revisione da parte di un'autorita' competente, indipendente
ed imparziale o di un organo giudiziario. Queste garanzie devono

essere proporzionate al grado in cuil le suddette misure incidono sui
diritti e sugli interessi delle persone.
5. Sulla base di quanto disposto nel presente articolo, gli
Stati Parti adottano tutte le misure adeguate ed efficaci per
garantire 1l'uguale diritto delle persone con disabilita' alla
proprieta' o ad ereditarla, al controllo dei propri affari finanziari
e ad avere pari accesso a prestiti bancari, mutui e altre forme di
credito finanziario, e assicurano che le persone con disabilita' non
vengano arbitrariamente private della loro proprieta'.
Oggi, dopo la ratifica in 1Italia della Convenzione Onu suil
diritti delle persone con disabilita', 1l'unica vera misura idonea,

nell'ordinamento italiano, a dare dignita' alla persona con
disabilita', proteggendola, ma al tempo stesso sostenendone le
autonomie con 1 soli interventi strettamente necessari, e'

l'amministrazione di sostegno.

Infatti, con la legge n. 6/2004, che ha introdotto in Italia tale
istituto, si e' finalmente posta una misura di protezione giuridica
utile "a tutelare, con la minor limitazione possibile della capacita'
d'agire, le persone prive in tutto o 1in parte di autonomia
nell'espletamento delle funzioni della vita quotidiana" (art. 1).

Prima di allora, non vi era alcuna possibilita' di far affiancare
tali persone da una figura (amministratore di sostegno) che Ile



sostenesse nel compimento di atti giuridici personali (es. consenso
al trattamenti terapeutici) e/o patrimoniali (es. dichiarazione di
accettazione di un'eredita'). i1 di cui sopra. Invero, l'unico rimedio
all'impossibilita' di compiere atti giuridici era quella prevista
dagli istituti dell'interdizione e dell'inabilitazione, tuttora
vigenti nell'ordinamento, che, solo per gli "infermi di mente"
(dicitura del 1942 che rievocava piu' <che altro i pazienti
psichiatrici e nemmeno la disabilita' intellettiva e/o relazionale),
poneva come soluzione giuridica la mera privazione, a priori, per Ile
persone con disabilita' della capacita' d'agire, in via totale o
parziale (a seconda della gravita' o meno dell' "infermita'") per
gruppl di atti gia' prefissati dal codice civile, facendoli attuare,
in loro vece, da altre persone quali il tutore o il curatore,
dichiarando di fatto, nel caso dell'interdizione, la pressoche'
totale "morte civile".

Con l'amministrazione di sostegno, viceversa, oltre ad ampliarsi
il novero delle persone protette, si evidenzia la necessita' di
valutare sempre concretamente le situazioni vissute dalle singole
persone con disabilita', individuando, caso per caso, quali autonomie
le stesse hanno e di quali specifici sostegni ed interventi
necessitano, individuando, laddove necessario, una figura che le
affianchi (amministratore), senza che i poteri di quest'ultima siano
predeterminati dal codice civile.

Cio' ha portato soprattutto ad una nuova visione giuridica della
protezione delle persone con disabilita' da attuarsi e garantirsi non
attraverso interventi di progressiva privazione della possibilita' di
porre atti giuridici (determinando la c.d. "morte civile"), ma con

l'individuazione, dopo concreta valutazione dell'autorita'
giudiziaria, di congrui ed idonei poteri di intervento
dell'amministratore di sostegno a fianco della persona con

disabilita' per le sole e singole fattispecie per le quali la stessa
e' ritenuta in tutto o in parte non autonoma e necessitante, appunto,
di sostegno. Infatti, a riprova di cio' 1l'art. 409 che il
beneficiario conservi la capacita' di agire per tutti gli atti che
non richiedono la rappresentanza esclusiva o l'assistenza necessaria
dell'amministratore. (4)

In sostanza, a differenza dell'interdizione/inabilitazione, non

si protegge piu' la persona togliendole dei poteri di agire (c.d.
capacita' d'agire), ma fornendole specifico supporto affinche' 1la
stessa sia sostenuta, in maniera mirata e con la minor limitazione
possibile della sua sfera di azione (per via dell'affiancamento
dell'AdS), nell'esercizio dei suoi diritti e doveri

Da cio' discende anche 1'assoluta importanza di considerare
sempre 1 bisogni ed i desideri espressi (anche con 1linguaggi non
convenzionali) dalle persone con disabilita', anche se gravissima, in
quanto persone che hanno 11 diritto, nell'ambito della loro
protezione, di essere sentite, considerate e rese fulcro

dell'intervento. Tale attenzione, sicuramente prevista sia al momento
dell'attivazione dell'amministrazione di sostegno che nel corso della
stessa (vedasi art. 409 c.c.), e' del tutto esclusa nelle procedure
di interdizione e di inabilitazione, che pertanto vanno considerate

ormai anacronistiche e totalmente configgenti con la CRPD,
soprattutto laddove si prevede <che le misure da adottare sono
finalizzate a garantire 1' T"esercizio della capacita' giuridica

rispettino i diritti, le volonta' e 1le preferenze della persona".
Pertanto, e' da considerarsi l'abrogazione degli istituti giuridici
dell'interdizione e dell'interdizione, prevedendo un contestuale e
coordinato rafforzamento dell'istituto dell'amministrazione di
sostegno.

Tipologia azione A:



modifica del codice civile che preveda 1'eventuale abrogazione
dell'interdizione e dell'inabilitazione, mantenendo come sola misura
di protezione giuridica, variamente modulabile, l'amministrazione di
sostegno, rafforzata in alcuni aspetti oggi del tutto annullati dalle
due piu' vecchie figure giuridiche;

coordinamento di tutto l'impianto civilistico, specie in tema
di esercizio dei diritti della persona e dei diritti patrimoniali,
rispetto alla mutata considerazione giuridica degli atti posti in
essere dai beneficiari dell'amministrazione di sostegno anche in

riferimento ai divieti o alle interpretazioni restrittive che
colpivano e tuttora colpiscono molte persone con disabilita', non
solo intellettiva e/o relazionale (occorre considerare una nuova
struttura della sostituzione fedecommissaria ex art. 692 c.c.;
rivisitare la definizione codicistica di capacita' di donare, di
testare, di accettare donazioni e testamenti, di contrarre
matrimonio, di riconoscere figli, di adottare, etc...);

modifica delle protezioni giuridiche a Dbase degli assetti
negoziali (prevedere abusivita' di clausole contrattuali che, in via
indiretta, ledano maggiormente le persone con disabilita' che hanno,
spesso, una carenza informativa maggiore o non possono contrattare
(contratti di assicurazioni per infortuni a favore delle persone con
disabilita', anche se il problema e' stato in parte risolto con le
recenti prese di posizioni dell'ISVAP), delle legislazioni speciali
in tema di consensi informati. e di manifestazioni di volonta'
unilaterali (esercizio del diritto di voto e del diritto di richiesta
di cittadinanza) .
Obiettivo
Rendere la persona con disabilita' protagonista della propria
vita, partecipando, nella misura massima possibile, alle scelte della
propria esistenza, della propria salute e del proprio patrimonio e
mettendola nelle condizioni di porre in essere atti giuridici che
prima le erano negati.
Azioni/interventi
1. Intervento legislativo statale di riforma del codice <civile
che non si limiti ad intervenire specificatamente solo sulle misure
di protezione giuridica delle persone (Libro I Titolo XII del <codice
civile), ma possa novellare:
tutte 1le parti in cui entrano in gioco tali figure
(successioni, donazioni, famiglia, ecc..);
tutta la disciplina della volonta' negli atti negoziali e degli
assetti di tutela specie nei contratti (Libro IV del codice civile);
2. intervento legislativo di recepimento delle istanze di minor
limitazione possibile nella manifestazione della propria volonta' o
del proprio consenso, sSpecie terapeutico (vedasi alcune tenui
resistenze sul tema rispetto all'art. 6 della Convenzione di Oviedo
del 1997 ed alla valida scelta terapeutica di un non interdetto) o di
sperimentazione clinica.
Soggetti Coinvolti
Associazioni di persone con disabilita' e di familiari di persone
con disabilita'
Promotori
Parlamentari o elettori che avanzano un progetto di legge,
Governo
Collaboratori
Comunita' scientifiche, Universita', comitati etici e comitati
di operatori del diritto
Destinatari finali
Persone con disabilita', operatori giuridici, operatori del
mondo sociale e sanitario
Sostenibilita' economica



L'intervento non comporta alcun costo aggiuntivo, ma potrebbe
prevedere consistenti risparmi sia per il sistema che per le persone
con disabilita' e loro familiari per la semplificazione che si
avrebbe (pur col mantenimento di tutte le cautele del caso) nel
compimento di atti giuridici, oggi, purtroppo, irrigiditi secondo gli
schemi autorizzativi e di controllo dell'attuale disciplina, specie
codicistica.

Alla maggior attenzione verso la singola persona potrebbero
corrispondere risparmi burocratici di alto livello, oltre che modelli
giuridici da utilizzare poi anche negli interventi sociali, sanitari,
di relazione da attivare verso la medesima persona

Tipologia azione B:

rendere consapevoli gli operatori del diritto, le ©persone con
disabilita' ed i loro familiari, gli operatori sociali e sanitari
delle potenzialita' della figura dell'amministrazione di sostegno e
delle modalita' con cul essa va attivata e wvissuta;

fare in modo che il decreto di nomina dell'amministrazione di
sostegno, in quanto ricognitivo delle situazioni vissute dalla
persona con disabilita', dei suoi bisogni e delle sue necessita' nel
porre certi atti giuridici nell'ambito della propria singola vita, si
saldi in maniera stretta con il progetto individuale della persona
con disabilita' previsto dall'art. 14 legge n. 328/00. Tale istituto
giuridico puo', infatti, essere al servizio del progetto individuale

della persona con disabilita', determinando una maggiore
partecipazione, anche attraverso l'assistenza dell'amministratore di
sostegno, alla redazione dello stesso, nonche' facendo convergere

vivere giuridico e vivere sociale nella fase di realizzazione dello
stesso da parte di tutti gli attori sociali.

Obiettivi
Fare in modo che l'amministrazione di sostegno sia conosciuta ed
utilizzata in tutte le sue potenzialita' di affiancamento concreto

della persona con disabilita', attraverso interventi e misure che ne
limitino quanto meno possibile la sua capacita' d'agire, ma anzi 1la

valorizzino e la supportino. Tale obiettivo deve essere visto
soprattutto nel momento in cui:
vi sono servizi (sociali/sanitari) che prendono 1in cura e

carico la persona con disabilita’', che, comunque, va evidenziato,
hanno 1'obbligo di valutare se tale persona abbia necessita', a
fianco del loro intervento, anche di una protezione giuridica,
dovendosi attivare in tal senso (art. 406 u.c. del codice civile).
Occorre che tale valutazione emerga sin dalla redazione del progetto
individuale della persona con disabilita' e non solo al momento di
insorte difficolta' nell'erogazione dei servizi in esso prefigurati;

l'autorita' giudiziaria deve valutare concretamente, se
attivare un'amministrazione di sostegno ed individuare 1 poteri da
conferire all'amministratore di sostegno;

l'autorita' giudiziaria e tutti gli attori sociali wvalutano,
durante tutta l'amministrazione, se gli interventi poi posti in
essere dall'AdS siano nel senso sopra prospettato e/o se 1 poteri
precedenti ad esso conferiti vadano adeguatamente rimodulati.

Azioni/Interventi:

1. al Ministero della Giustizia si chiede di assicurare
omogenea applicazione dell'attuale normativa sull'amministrazione di
sostegno per tutto il territorio italiano, vigilando soprattutto sul

rispetto dei tempi di emissione del decreto di nomina e
sull'assegnazione di adeguate risorse umane (giudici, operatori di
cancelleria) e tecnologiche alle Sezioni della volontaria
giurisdizione. Tale azione potra' attuarsi attraverso verifiche

ispettive dedicate specificatamente a tali aspetti, intervenendo su
situazioni patologiche ed emettendo periodiche circolari ministeriali



ricognitive anche di buone prassi nella gestione dei suddetti Uffici;

2. al Consiglio Superiore della Magistratura si chiede di
implementare, anche attraverso la Scuola Superiore della
Magistratura, formazione ad hoc per magistrati, non soltanto per le
procedure di emissione del decreto di nomina dell'AdS, ma anche per
tutto il controllo giurisdizionale e le modifiche da porre in essere
in corso di amministrazione. A tal proposito, puo' essere utile
dotare i giudici della Volontaria Giurisdizione anche di alcune
nozioni in merito alle relazioni giuridiche ed amministrative che le
persone con disabilita' si trovano quotidianamente a dover vivere, ma
soprattutto di come interagire rispetto ai vari attori del progetto
individuale che la persona con disabilita' puo' richiedere ai sensi
dell'art. 14 legge n. 328/00. Si chiede al Ministero della Giustizia
di operare in ordine ai coordinamenti interministeriali ed
interistituzionali per il raggiungimento di tale fine;

3. la formazione potra' anche essere aperta ad altre figure
professionali, quali assistenti sociali, avvocati, medici legali,
affinche’ si crei un continuo scambio di esperienze
multidisciplinare;

4. occorre prevedere 1l'implementazione di sportelli regionali e
territoriali di tutela del cittadino, inseriti nei livelli essenziali
delle prestazioni inerenti i diritti civili e sociali, che hanno il
compito di coordinare e promuovere, in relazione all'amministrazione
di sostegno, progetti innovativi di formazione su tale figura (per
esempio corsi formativi multi professionali a seguito di un'intesa
tra Ordine degli avvocati, Ambiti Sociali di Zona, Tribunali ed

associazioni di persone con disabilita' e/o di loro familiari) o la
sottoscrizione di intese per agevolare 1 rapporti cittadino/servizi
sociali/enti del Terzo Settore/Tribunali (vedasi gestione della

relazione periodica sull'andamento dell'amministrazione di sostegno);
5. le regioni e le province dovranno essere coinvolti al fine

sostenere i vari progetti di divulgazione della figura
dell'amministrazione di sostegno e di autodeterminazione della
persona con disabilita', anche avvalendosi delle realta' del Terzo
Settore.

Soggetti Coinvolti

Giudici, operatori di cancelleria, assistenti sociali, ispettori
del Ministero della giustizia, professori universitari, esperti anche
provenienti dal mondo no profit, dirigenti e funzionari delle
pubbliche amministrazioni

Promotori

Ministero della giustizia, C.S.M., Scuola Superiore della

Magistratura, Stato, Conferenza Unificata, Regioni ed Enti Locali,
Governo

Collaboratori
Associazioni di persone con disabilita' e/o dei loro familiari,
universita', comunita' scientifiche, collegi ed ordini, Aziende

Sanitarie Locali, Centri dei Servizi per il volontariato.
Destinatari finali
Operatori del diritto, operatori sanitari e sociali, persone
con disabilita' e loro familiari, associazioni
Sostenibilita' economica

Non si prevedono costi significativi. Si prevede, allo stesso
tempo, un migliore utilizzo delle risorse, razionalizzando la spesa e
riposizionando le risorse gia' allocate. Una piu' mirata formazione

permetterebbe agli operatori che sono a contatto con le persone con
disabilita' di acquisire una modalita' di azione piu' efficiente, che
riesca anche a creare per 11 futuro proficue sinergie, <cosi' da
alleggerire la gestione dei futuri casi di presa 1in carico,
soprattutto facendo vivere insieme il progetto individuale ex art. 14



legge n. 328/00.



