


Il centro diurno Alzheimer di Prato
nasce il 25 Gennaio 1999

Regione Toscana - Piano Sanitario Regionale 1999/2001
Del. C.R. N° 41 - 17.02.99
» Progetto Alzheimer
6.1.1 - Avvio della realizzazione di progetti sperimentali
sul territorio:

- Centri diurni di assistenza Alzheimer

- Nuclei Alzheimer presso RSA

- Moduli ADI per “gravi” in aree metropolitane di
intensa urbanizzazione




SERVIZIO SPERIMENTALE ALZHEIMER

Il percorso assistenziale a forte
Integrazione socio-sanitaria, specifico
per la presa in carico integrata delle
persone affette da demenza con gravi
disturbi del comportamento e del loro
caregiver.

E' un servizio Temporaneo



Azienda USL N° 4 di Prato Servizi per la popolazione anziana

Centro Diurno Alzheimer
temporaneo “la casa di Narnali”

. Obiettivo: "cura” del disordine comportamentale

. Metodo: problem solving

. Azione: continuum care

- sulla persona = nursing intensivo

- sul caregiver = informazione/strategie di coping

- sugli operatori = processo formativo



Obiettivi

e Protesizzare il domicilio



PUNTI DI FORZA

Un’assistenza positiva globale per identificare:

Potenziale di crescita dell'operatore

Potenziale di crescita del caregiver
Potenziale di salute dell'ospite



IL CAREGIVER

E’ UNA RISORSA



A.USL4 DISTRETTO

CONTRATTO TERAPEUTICO-ASSISTENZIALE

Contratto relativo all’'anziano/a
In riferimento al progetto di inserimento nel Servizio Sperimentale Alzheimer

Contratto sottoscritto tra il/la sig. in qualita di care-giver del soggettoe
I'UVM del Distretto rappresentata dall’Assistente
Sociale

Il/la sig.
Sara inserito presso il Centro Diurno Alzheimer "Casa di Narnali” per un periodo temporaneo correlato alle
problematiche del soggetto; I'inserimento presso il Centro Diurno verra seguito da un periodo di assistenza
domiciliare specifica finalizzata all’'accompagnamento del soggetto al rientro in famiglia.

Il care-giver si impegna a collaborare con il Centro Diurno in modo attivo per I'attuazione del progetto
terapeutico del proprio familiare.

La famiglia potra usufruire all'interno del Centro Diurno di consulenza, orientamento e sostegno per le
problematiche connesse alla cura ed all’assistenza del proprio congiunto.

Il care giver L'Assistente Sociale



Il care-giver si impegna a collaborare con
il Centro Diurno in modo attivo per
I’attuazione del progetto terapeutico del
proprio familiare.

La famiglia potra usufruire all'interno del
Centro Diurno di consulenza,
orientamento e sostegno per le
problematiche connesse alla cura ed
all’assistenza del proprio congiunto.

Il care giver L'Assistente Sociale



Caregiver

Genere Caregiver NUMERO
FEMMINILE 55

MASCHILE 33



Legame di parentela

Moglie 31
Marito 20
Figlio/a 30
Sorella/fratello 4
Nuora b,

Badante |



Legame di parentela

Moglie

Marito
Figlio/a
Sorella/fratello
Nuora
Badante

31
20
30




Eta dei caregiver

media 61,678
massima 86
minima 32



In ogni Diurno Alzheimer la presa in carico migliora:
= Disturbi del comportamento
sStress del care-giver

Centro Diurno Alzheimer temporaneo di Prato

Disturbi del comportamento e stress del caregiver
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ASL 4 di Prato: Servizi per la popolazione anziana

Centro Diurno Alzheimer temporaneo di Narnali
Gennaio 1999 - Luglio 2007

Stress del caregiver in fase di dimissione
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oggetivo psicologico emotivo




CENTRO DIURNO

e Ammissione

e Inserimento Centro Diurno

e Dimissione

La fase della dimissione & sempre preceduta da un
momento di raccordo e di verifica con il Distretto, che
attiva allo scopo I'UVM circa 30 giorni prima del
termine del progetto.

e AD post-diurno




AD POST DIURNO

e Agita dagl stessi operatori del Centro

» Implementata per un totale di 120 ore, sulla base
de1 bisogni del malato e del familiare: Supportare 1l
famigliare al momento della dimissione ;
Contestualizzare le strategie acquisite durante la
permanenza al CDA in ambito domiciliare, CD,
RSA.



AD POST DIURNO

e COUNSELING

o COPING



Destinazione dopo dimissione

destinazione numero
domicilio 62
Centro diurno 15
RSA 10

deceduto 1



Work 1n progress/Work 1n
pProcess

[’assistenza domiciliare post-diurno
comincia prima della dimissione
intensificando la presenza del
caregiver/badante al diurno stesso
ed alternando proiezioni di
operator1 al domucilio.



Formazione/informazione

[1 Centro diventa un gymnasium: ¢ la
palestra dove l'operatore/il caregiver si
forma (concetto di cultura e formazione
permanente)

Crea prossimita, conoscenza
Cosa sa fare e cosa potrebbe fare

I1 Centro rappresenta un punto di
riferimento 1l caregiver/badante, (funzionale
¢ culturale)



Badante

Badante: - ingresso CDA 14%

- dimissione CDA 47,6%

CDA

Q0
10% 30%

60%

Presenza della badante presso

O saltuariamente
B predimissione

O regolarmente




Grazie per [’attenzione
5° Convegno Centri Diurni Alzheimer Pistoia
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