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LE LEZIONI DELLA PANDEMIA 

Una visione d’insieme (Cristiano Gori)

La residenzialità (Antonio Guaita) 

La domiciliarietà (Marco Noli)
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Guardando avanti (Marco Trabucchi)
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L’INTERVENTO DI OGGI L’INTERVENTO DI OGGI L’INTERVENTO DI OGGI L’INTERVENTO DI OGGI 

Obiettivi

• Discutere l’eredità complessiva del Covid-19 sulle politiche pubbliche di assistenza agli anziani non

autosufficienti (Long-Term Care, LTC) in Italia

• Delineare lo scenario nel quale collocare gli interventi successivi

Fonti

• Gori, C. e Trabucchi, M., 2020, Che cosa abbiamo imparato dal Covid, in Network Non

Autosufficienza (a cura di), «L’assistenza agli anziani non autosufficienti in Italia – 7° Rapporto»

• Lavori in corso
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PRIMA DELLA PANDEMIA
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EREDITA’ I: L’OPINIONE PUBBLICA 
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I DUE MESSAGGI I DUE MESSAGGI I DUE MESSAGGI I DUE MESSAGGI 

La pandemia ha tragicamente trasmesso due messaggi principali a opinione
pubblica e politica:

Il nostro settore all’interno del welfare italiano
Bisogna rafforzare le politiche di LTC in Italia

I diversi interventi all’interno del nostro settore
La qualità dei servizi residenziali è da migliorare, ed è necessario incrementare
i servizi domiciliari

I messaggi contengono spinte positive di sviluppo (sistema di LTC in generale)
così come pericolose ambivalenze (domiciliarità vs residenzialità)
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UN’ ATTENZIONE PUBBLICA SENZA PRECEDENTI UN’ ATTENZIONE PUBBLICA SENZA PRECEDENTI UN’ ATTENZIONE PUBBLICA SENZA PRECEDENTI UN’ ATTENZIONE PUBBLICA SENZA PRECEDENTI 

• Nella storia d’Italia, l’assistenza agli anziani non autosufficienti mai aveva

suscitato tanto interesse da parte dei media e dell’opinione pubblica come

durante il Covid-19

• Un simile fenomeno non può non avere conseguenze di medio-lungo periodo.

• Il punto è capire quali
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L’OPINIONE PUBBLICAL’OPINIONE PUBBLICAL’OPINIONE PUBBLICAL’OPINIONE PUBBLICA

Messaggio

Le strutture residenziali sono luoghi pericolosi

Possibili conseguenze

Delegittimazione strutture residenziali

Diminuzione inclinazione delle famiglie a considerare l’opzione residenzialità

Messaggio

L’assistenza pubblica agli anziani è debole

Possibile conseguenza

Più sostegno di opinione pubblica a rafforzamento LTC pubblica
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EREDITA’ II: LA POLITICA 
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LE RIFORME LE RIFORME LE RIFORME LE RIFORME NAZIONALI MANCANTINAZIONALI MANCANTINAZIONALI MANCANTINAZIONALI MANCANTI

RIFORMA (ANNO D’INTRODUZIONE)

Disoccupazione ASPI (2012)

NASPI (2015)

Povertà REI (2017)

REDDITO DI CITTADINANZA (2019)

Famiglie con figli ASSEGNO UNICO (2021)

Non autosufficienza ? 
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UNA RIFORMA NAZIONALE? UNA RIFORMA NAZIONALE? UNA RIFORMA NAZIONALE? UNA RIFORMA NAZIONALE? 

FATTORI FACILITANTI FATTORI OSTACOLANTI 

• Nuova legittimazione del tema

• Maggiore disponibilità di fondi
statali

• Ltc come volano di occupazione

• Esaurite le riforme nazionali in
competizione

• Mancanza di una domanda forte da
parte della popolazione interessata

• Debolezza dei soggetti organizzati e
di rappresentanza

• Scarsità di proposte spendibili 
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EREDITA’ III: LA PROGETTUALITA’ 

17



I SERVIZI DOMICILIARI IN ITALIAI SERVIZI DOMICILIARI IN ITALIAI SERVIZI DOMICILIARI IN ITALIAI SERVIZI DOMICILIARI IN ITALIA

TEMA CRITICITA’ QUESTIONE DI FONDO

ADI (Asl) Singole prestazioni medico-

infermieristiche  senza presa in 

carico

Prevalenza del paradigma clinico (cure)

Sad (Comuni) Carenza di reti familiari e di 

risorse economiche come criteri 

di accesso

Prevalenza  del paradigma socio-

assistenziale

Demenza Ridotte risposte dai servizi 

domiciliari

Lentezza nell’adattarsi alle 

trasformazioni della società

Uvm/Uvg Debole presa in carico Prevalenza della logica del governo 

della domanda
TITOLO WORKSHOP 18



DUE APPROCCI DA EVITARE DUE APPROCCI DA EVITARE DUE APPROCCI DA EVITARE DUE APPROCCI DA EVITARE 

RIDUZIONISMO QUANTITATIVO SEMPLIFICAZIONE DEL

CAMBIAMENTO

Tratto caratterizzante Maggiori fondi senza adeguata

progettualità

Sottovalutazione delle difficoltà

nel passaggio da servizi

innovativi a politiche innovative

Esito Riproposizione delle criticità

esistenti su più larga scala

Creazione di aspettative

destinate ad essere

insoddisfatte / frustrazione

diffusa

19



GRAZIE PER L’ATTENZIONE 
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