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La traccia di intervista

Il panel di soggetti intervistati 

Esiti:

I. Aspetti generali dei fenomeni di esclusione

II. Concetto e dimensioni della funzione di accompagnamento

III. Dimensione organizzativa e di policy dell’accompagnamento

IV. Competenze e figure professionali coinvolte nell’esercizio della funzione

IV. Considerazioni complessive

L’Area Politiche sociali e pari opportunità dell’Isfol, in collaborazione con il Ministero della Solidarietà Sociale -DG Volontariato, Associazionismo e Formazioni sociali ha avviato un percorso di ricerca e  sperimentazione di iniziative a sostegno di figure di accompagnamento a valere su di un Piano Straordinario alimentato da riorse Fse PON  Ob. 3, Mis. B1.

La complessità degli interventi finalizzati alla promozione sociale, alla prevenzione, alla riduzione del danno, al recupero ed inserimento sociale comporta una particolare attenzione alle funzioni di accompagnamento che caratterizzano la relazione con i target tipici del lavoro sociale: minori, giovani, disabili, tossicodipendenti ed ex, detenuti ed ex.

La centralità della dimensione e delle funzioni di accompagnamento motivano l’esigenza di definire e sperimentare territorialmente un efficace modello di formazione finalizzato da un lato ad accrescere le competenze di base e tecnico professionali degli operatori sociali direttamente impegnati in attività a contatto con le varie tipologia di utenza di soggetti a rischio di esclusione sociale; dall’altro a qualificare la progettazione il monitoraggio e la valutazione delle funzioni di accompagnamento accrescendone l’efficienza e l’efficacia anche in relazione alla metodologia ed alle esperienze di case management. 

Le attività avviate sono finalizzate ad analizzare le dimensioni operative ed organizzative delle funzioni di accompagnamento. In esito a tale percorso è prevista la realizzazione di interventi formativi finalizzati alla qualificazione delle funzioni di accompagnamento, sia sul piano della loro progettazione e valutazione che sulla loro effettiva attuazione nella relazione con le diverse tipologie di utenza (ed inserite quindi all’interno di percorsi di accoglienza ed inserimento o reinserimento socioeducativo, sociolavorativo, ecc.). 
Attraverso tali attività si vuole pertanto procedere in direzione di una qualificazione continua degli operatori sociali e quindi delle reti di welfare locale valorizzando la dimensione dell’accoglienza del bisogno sociale e dell’accompagnamento dei soggetti in condizioni di svantaggio sociale, con particolare riferimento a giovani drop out, disabili psichici, minori inseriti nel circuito penale, alcolisti, ecc.

La prima fase del percorso ha previsto un lavoro di approfondimento attraverso interviste a testimoni ed interlocutori privilegiati afferenti al mondo accademico, ai livelli gestionali delle amministrazioni locali che si occupano di politiche e servizi sociali, ad operatori dei servizi territoriali. A conclusione di dette interviste, si colloca l’organizzazione di un seminario di lavoro per uno scambio di valutazioni fra i diversi soggetti invitati.

Le interviste hanno consentito di acquisire numerosi elementi di conoscenza in merito alla dimensione concettuale delle funzioni di accompagnamento, alle dimensioni formative e professionali nonché agli aspetti più direttamente correla alla sfera organizzativa dei servizi e degli interventi sociali. Emergono inoltre interessanti interazioni tra le azioni di policy locale ed efficacia dell’accompagnamento sociale.

Le interviste sono state realizzate da Simone Casadei, Giovanna Conchiglia, Paolo Raciti, Cristiana Ranieri e Antonello Scialdone. Questo documento è stato redatto da Cristiana Ranieri.

La traccia di intervista 

I. aspetti generali dei fenomeni d’esclusione                                                  

L’esclusione sociale di soggetti “a rischio” rappresenta una condizione legata ad una molteplicità di fattori, che limitano la presa di coscienza delle capacità residue di ciascun individuo mettendo a repentaglio la loro integrità e benessere globale. 

L’esclusione sociale è uno dei fenomeni più diffusi della nostra società che riguarda soprattutto i soggetti definiti “fragili” che rischiano, in talune circostanze, di cadere in una completa condizione di isolamento dal contesto sociale e lavorativo. 

1.  Quali sono secondo lei i maggiori fattori di rischio di esclusione sociale? 

2. Secondo lei quali sono i soggetti e i gruppi che risultano maggiormente esposti a rischio di esclusione sociale?

II. concetto e dimensioni della funzione di accompagnamento nell’ambito del lavoro sociale
Nell’ambito del lavoro sociale una funzione trasversale all’esercizio di molte professionalità è quella che si riferisce all’accompagnamento di cittadini in condizione di svantaggio verso obiettivi di autonomia ed inclusione sociale.

Tra i vari tipi di interventi e di funzioni espletate che pongono al centro del processo operativo l’utente: 

3. A partire dalla sua esperienza, quali ritiene essere le caratteristiche principali di tale funzione? 

4. Quali considera più direttamente riconducibili all’accompagnamento? 

5. Ritiene possa esserci una definizione più efficace di tale funzione in grado di rappresentare più chiaramente lo spazio concettuale a cui essa si riferisce? 

6. Quali sono i requisiti deve soddisfare la progettazione di tali funzioni? 

7. Ritiene che nelle funzioni di accompagnamento vi siano delle componenti trasversali ai soggetti e gruppi target? Se si, quali? 

III. Dimensione organizzative e di policy  dell’accompagnamento                                   

L’esercizio delle funzioni di accompagnamento rimanda evidentemente all’attuazione di più ampie politiche territoriali di inclusione sociale.

8.  Ci può dire in che misura e con quali modalità determinate  azioni locali di policy concorrono all’efficacia degli interventi?

9.  Quali implicazioni comporta sul piano dell’assetto organizzativo del sistema dei servizi alla persona?
10. Quali sono le caratteristiche distintive delle funzioni di accompagnamento negli interventi in ambito: socio-sanitario; socio-educativo; socio-lavorativo? 

IV. Competenze e figure professionali coinvolte nell’esercizio della funzione  

11. quali sono le competenze di base necessarie?

12. esiste un nucleo di competenze professionalizzanti più direttamente collegabili alla praticabilità ed efficacia della funzione? 

13. è possibile collegare con un maggior grado di coerenza la funzione di accompagnamento all’esercizio di alcune specifiche professionalità?  Nel caso, ci può dire quali e fornire esempi concreti? 

14. Ritiene che i curricoli formativi delle professioni sociali di cui sopra siano adeguati con  l’esercizio delle funzioni di accompagnamento? Perché? 
V. considerazioni complessive                                                                                                                               

15. Dal suo punto di osservazione, quali ritiene essere attualmente le criticità collegate all’esercizio delle funzioni di accompagnamento nell’ambito dei servizi alla persona? 

La gestione e la presa in carico di un soggetto “fragile” fa riferimento ad una pratica organizzativa che ha lo scopo di definire gli obiettivi specifici e di delineare, sul piano delle strategie, le vie e i mezzi per raggiungere gli obiettivi posti. A suo parere,

16. Quali possono essere le strategie da adottare per raggiungere tali obiettivi di efficacia nella progettazione delle funzioni di accompagnamento? 

17. Esistono secondo lei degli indicatori di qualità ed efficacia delle funzioni di accompagnamento? Se si, quali? 
18. Attraverso quali azioni (formative, organizzative, politiche, di piano) ritiene possano essere rafforzate e sviluppate le funzioni di accompagnamento nell’ambito dei servizi alla persona? 
(Ci può segnalare alcune esperienze da approfondire con case studies? )
Il Panel di soggetti intervistati

Accademici

1 Caterina Arcidiacono (Associato di Psicologia sociale e di Comunità,  Univ. Federico II  di Napoli)

2 Vanna Iori (Ordinario di Pedagogia generale,  Università Cattolica di Piacenza) 

3 Paolo Pacchiarotti (Associato di Pedagogia della devianza e marginalità minorile, LUMSA)

Vertici Ordini Professionali
4 Franca Dente (Vice Presidente Ordine Nazionale degli Assistenti Sociali) 

5 Giuseppe Palma (Presidente Ordine Nazionale degli Psicologi)

6 Paola Nicoletta Scarpa (Presidente Associazione Nazionale degli Educatori Professionali)

Dirigenti Servizi Territoriali

8 Adele Di Stefano (Dip.to Dipendenze,  Disabilità e Devianza ASL Frosinone) 

9 Margherita Occhiuto (Resp. Servizio Minori del V Dip.to Comune di Roma, Ass.to Politiche sociali) 

Rappresentanti di Istituzioni di Ricerca
10 Laura Benigni (Primo ricercatore CNR - Istituto di Scienze e Tecnologie della cognizione, Roma)

11 Salvatore Rizza (Vice Presidente EISS – Ente Italiano di Servizio Sociale, Docente Roma 3)

12 Renzo Scortegagna (Direttore Scientifico ISTISS - Istituto Italiano Studi Sociali) 
I. aspetti generali dei fenomeni d’esclusione

1. L’esclusione sociale di soggetti “a rischio” rappresenta una condizione legata ad una molteplicità di fattori, che limitano la presa di coscienza delle capacità residue di ciascun individuo  mettendo a repentaglio la loro integrità e benessere globale. Quali sono secondo lei i maggiori fattori di rischio di esclusione sociale?
Le risposte hanno evidenziato il carattere complesso della condizione di esclusione quale risultante di biografie personali e  rappresentazioni collettive nelle quali esiste una forte compenetrazione tra le dimensioni sociali, educative, economiche, culturali. Riportiamo di seguito alcuni tratti, che riteniamo al riguardo particolarmente significativi, organizzati secondo una ideale chiave interpretativa che parte dalla corporeità  del soggetto esposto al rischio di esclusione per arrivare al timore che l’escluso ingenera nelle realtà escludenti.

Nel linguaggio che li descrive, incapacità, difficoltà, disorientamento, inadeguatezze, deprivazione, mancanze, povertà, sembrano imperativi eziologici da superare rompendo la barriera dell'isolamento sociale.
a)
ecologie umane che esaltano la vulnerabilità collettiva su tutte le dimensioni dello sviluppo: dalla crescita alla salute, allo sviluppo della intelligenza e della capacità di apprendimento, allo sviluppo delle competenze sociali.

b)
se il soggetto a rischio non è attivo in almeno uno degli ambienti di apprendimento che rappresentano il curriculum informale e formale della socializzazione umana nelle società avanzate contemporanee.

(Laura Benigni)

Nel considerare riconducibili i fattori di rischio alle sfere del soggettivo (nel quale è la persona in prima istanza ad ‘assumere una condizione’), essi sono molteplici, non generalmente gerarchizzabili, se non per alcuni specifici target/individui (es. grave patologie fisiche, psichiche, ecc). Fattori in genere che si traducono in condizioni di svantaggio, derivano da esperienze/percezioni di incapacità nell’affrontare le varie difficoltà della vita, nell’associata carenza di autostima, nell’incapacità di auto-empowerment. Tra i ‘motivi ricorrenti’ dei percorsi di esclusione, la condizione economica svantaggiata dei soggetti. La povertà, fattore eminentemente sociale, va coniugata con delle dimensioni soggettive, oggi la nuova povertà è l’incapacità a vivere il mondo, ad uscire dalle aree di emarginazione, di degrado economico, le nuove povertà sono povertà nascoste (Caterina Arcidiacono). 

Ad un altro livello troviamo la mancanza dello sviluppo delle competenze e delle risorse personali, riconducibili, inoltre, ad un contesto sfavorevole, correlabili quindi alla presenza di culture e sottoculture che ne impediscono l’espressione e lo sviluppo (Giuseppe Palma). 

Da una parte tutti i fattori che non coincidono con lo stereotipo di “normalità” secondo il modello culturale dominate, omologato dai media. (es. modelli giovanilisti, di piena efficienza, maschili, di ricchezza, di bellezza, ecc.) sono potenziali fattori di rischio (Renzo Scortegagna). 

Dall'altra la mancanza di cultura critica: governare le proprie transizioni, i processi di cambiamento personale mette in certa misura al riparo dal rischio di esclusione, chi è privo o privato della capacità di indagare i processi personali e sociali profondi ne è invece più esposto (Paolo Pacchiarotti).

O ancora, per culturali si aggrediscono quei fattori che pongono 'la condizione di svantaggio in conseguenza di delimitazioni, di spazi, di confini entro i quali 'isolare' elementi ritenuti minacciosi per la società. Il disagio che rompe l'ordine collettivo viene così per paradosso prevenuto attraverso la cronicizzazione delle esperienze di alcuni soggetti/gruppi che lo sperimentano o, a volte, che sono ritenuti portatori (non sani) di istanze di cambiamento sociale.

Esempi di tale impatto possono essere collegati alla “territorialità”, all’appartenenza etnica (v. America Latina) o ancora alla delimitazione di aree di discriminazione (v. anni ’80) come in conseguenza delle istituzioni totali (P.N. Scarpa). 

Altri sono fatti emergere nella veste di un economia globalizzata che perpetua e produce disuguaglianze, disoccupazione, vulnerabilità sociale. Vi sono infine  fattori culturali come la pervasività di valori quali l’edonismo, l’individualismo: è come se il presente, l’ideologia del “carpe diem” schiacciasse l’azione sociale intenzionale. (S.Rizza)
Assenza o incompetenza della società e delle sue istituzioni a definire, programmare ed organizzare percorsi di contrasto all’esclusione, modulati in relazione alle specifiche situazioni. (Adele Di Stefano)
L’isolamento sociale, una rete di relazioni molto povera addensano gli esiti di un percorso di  esclusione (M. Occhiuto). 

Nel chiamare in causa i Sistemi di welfare e di protezione sociale si considera l’ampio spettro che va dalla   mancanza di reti territoriali (considerando anche la rete informale come una importante risorsa di inclusione sociale), il venir meno di quella socialità diffusa che era favorita dalla condivisione di spazi fisici e simbolici in una relazionalità informale, in generale di quelle politiche abitative, ad esempio, che possono contribuire moltissimo a ridurre i fattori di esclusione prevedendo condomini con spazi di socializzazione (Vanna Iori). 

D’esempio quotidiano l’isolamento sociale e abitativo che caratterizza sempre più le giovani famiglie, oltre che gli anziani. C’è un isolamento sempre maggiore delle fasce di popolazione: i bambini che non hanno più occasioni di gioco spontaneo tra pari; c’è una competitività crescente delle famiglie rispetto alla riuscita dei figli, con un investimento eccessivo sulla riuscita dei figli attraverso il moltiplicarsi di attività producendo disequilibrio sin dai primi anni di vita per quei bambini che vivono in famiglie che non sono in grado di offrire loro standard altrettanto elevati di attività. La questione dell’indifferenza, dell’egoismo, dell’ignorare. Il venir meno della prossimità tra le persone.

La questione che ci chiama in causa è “la disattenzione”; “la caduta di investimento” – l’attenzione è un disegno di benessere (Paola Nicoletta Scarpa).

Il rischio di "operazioni diagnostiche" che sottraggono voce alla narrazione insidia il sistema di risposte.

Nello specifico della struttura dei servizi e la loro modalità di erogazione viene rilevato un “confine” che privilegia chi ha più strumenti per orientarsi e quindi cogliere la potenziale risposta ad un proprio bisogno. Chi è meno attrezzato da questo punto di vista viene attualmente penalizzato, e quindi vive una ulteriore esperienza di esclusione. La logica erogativa non incentiva nei cittadini la possibilità di formulare domande. C’è una soglia troppo alta ed una logica passivizzante: il servizio risponde ad una domanda del cittadino, ma facendo questo escludo la possibilità di andare verso il cittadino, di cogliere i bisogni prima che, o senza che, si traducano in domande esplicite. 

Un commento: dalla traccia dell'intervista proposta non emerge il timore che la presenza di persone escluse possa creare una serie di problemi nella gestione di implicazioni dell’esclusione stessa: sociali, di ordine pubblico, ecc….. (Giuseppe Palma)

Si propone infine un contributo di tipo schematico (Franca Dente): 

- Povertà economica, relazionale, sociale e psicologica

- Insicurezza e solitudine

- Bassa soglia di protezione sociale

- Assenza di un sistema di protezione sociale che vada oltre il disagio e verso l’agio

- Assenza di un welfare di tipo promozionale e comunitario.

Un ultimo rimando: i documenti di programmazione regionali e locali sono ad oggi strumenti che propongono  il lavoro di analisi dei fattori di rischio e di “aree di germinazione” come imprescindibile nella definizione di strategie di intervento.
2. L’esclusione sociale è uno dei fenomeni più diffusi della nostra società che riguarda soprattutto i soggetti definiti “fragili” che rischiano, in talune circostanze, di cadere in una completa condizione di isolamento dal contesto sociale e lavorativo. Secondo lei quali sono i soggetti e i gruppi che risultano maggiormente esposti a rischio di esclusione sociale?
Molte (e molto differenti tra loro) sono le figure messe in evidenza. Non mancano i tratti comuni: insistente il tema dell’identità e della partecipazione alla vita collettiva, degli spazi sociali,  dell’appartenenza e della reciprocità. Il quid nella quale la “fragilità” di un individua/gruppo esprime il gradiente di esposizione ai fattori di rischio può forse considerarsi in relazione alle possibilità che i soggetti incontrano di comunicare, esprimersi; alle possibilità di accedere alle risorse ed opportunità sociali. L'esser messo fuori rappresenta una perdita. 

I soggetti che rischiano l'esclusione sociale, emotiva, relazionale sono molteplici. Anche qui, è importante sottolineare il contesto di riferimento:  non può esserci un significato univoco che includa tutti i soggetti a rischio. In riferimento al contesto va d'altronde considerata l’implicazione tautologica  del “quelli che noi consideriamo tali”. I soggetti non possono non essere inquadrati in base al chi, al cosa, a quali sono gli obiettivi al di fuori di una relazione nella quale si intendono raggiungere (Giuseppe Palma).
Nel richiamo alle realtà operative, le declinazioni avvengono a livello locale, territoriale, nei  progetti.(Paola Nicoletta Scarpa).  “Nel mio lavoro”: minori e famiglie (Margherita Occhiuto). 

Nella molteplicità gli anziani soli, anche in coppia, l’area della tossicodipendenza nelle sue molteplici sfaccettature, i carcerati e gli ex carcerati, i vecchi e nuovi poveri, gli adulti e giovani-adulti senza occupazione stabile, le famiglie con al loro interno famigliari con problemi psichiatrici. In particolare questa ultima area sembra molto scoperta, anche in rapporto alla condizione delle famiglie con famigliari portatori di disabilità fisica. Le famiglie che debbono sostenere problemi psichiatrici non trovano sostegno, e rischiano di veleggiare verso la follia che coinvolge tutto il gruppo.

Poi gli immigrati, ma anche qui senza generalizzazione. Un particolare riferimento alla prostituzione legata ai fenomeni di immigrazione. E infine gli adolescenti e i giovani non scolarizzati e senza lavoro, che sono a rischio di esclusione e di coinvolgimento nelle diverse forme di criminalità (Vanna Iori).
Se l’esposizione al rischio è da corrispondersi a fragilità, tale è in un combinato disposto tra fragilità e disagio individuale, inadeguatezza e povertà del sistema di protezione e di accoglienza. I soggetti: minori, adolescenti e giovani, anziani, famiglie. Più in generale, svantaggiati: disabili, adulti senza fissa dimora, immigrati, ex detenuti, ex tossicodipendenti, ecc. (Franca Dente).
Ed ancora,  la fragilità riguarda in particolare gli anziani (a causa dell’età). In alcuni casi le donne (per ragioni di genere); in altri chi ha perso il lavoro (non a causa dell’età). Forse non si può parlare di fragilità, ma sono esposti al rischio di esclusione molti immigrati e chi è stato colpito da qualche stigma (handicap, tossicodipendenza, aids, carcere, malattie psichiatriche, ecc.). (Renzo Scortegagna) 

I soggetti e i gruppi che risultano maggiormente a rischio sono i poveri senza il supporto familiare.

Coloro che è possibile collocare tra quelli più a rischio sono i soggetti che vivono al di fuori di una rete di sostegno o che non hanno un sistema interno e relazionale in grado da garantire accesso ad opportunità e risorse, da quelle proposte dagli istituti educativi a quelle di socializzazione (Caterina Arcidiacono).

Individui e o gruppi che non hanno avuto la possibilità o la capacità di imparare in almeno uno degli ambienti di apprendimento (famiglia, scuola, gruppi, opportunità compensative dello svantaggio etc.), non sembrano acquisire il sistema di regole necessario per fare continua manutenzione nei rapporti sociali sia informali che formali. La inefficace esposizione ai diversi ambienti di apprendimento non ha consentito l’apprendimento osservativo che rappresenta il più efficace mezzo di trasmissione culturale nei mammiferi (Laura Benigni).
Coloro che hanno minore capacità di adattamento al contesto, intesa come distanza tra i valori, gli stili, gli obiettivi, ecc. della società, del gruppo di appartenenza e del contesto di vita da quelli del singolo individuo. Adattamento (e suo deficit) inteso quale capacità di modificarsi/plasmarsi all’ambiente e di modificarlo/plasmarlo (Adele Di Stefano).  

Su di un piano parallelo, quello della capacità critica di analisi, vi è un riferimento ai giovani laureati “figli della Riforma Universitaria 509/00” come soggetti a rischio di una forma di esclusione. Come pure il cinquantenne che – formatosi ad indagare e comprendere secondo quadri cognitivi complessi – si scontra con le nuove generazioni, quelle del “problem solving” (Paolo Pacchiarotti).
Le figure dell’esclusione sono correlate alle migrazioni, alle deprivazioni familiari e sociali, alle identità sessuali, ai “senza potere e senza partecipazione” (Salvatore Rizza). 

II. concetto e dimensioni della funzione di accompagnamento nell’ambito del lavoro sociale.
3. Nell’ambito del lavoro sociale una funzione trasversale all’esercizio di molte professionalità è quella che si riferisce all’accompagnamento di cittadini in condizione di svantaggio verso obiettivi di autonomia ed inclusione sociale. A partire dalla sua esperienza, quali ritiene essere le caratteristiche principali di tale funzione?
Lo spazio della cittadinanza: nella vision del lavoro sociale tale concetto, declinato nell’ ottica della partecipazione, risignifica l’accompagnamento come funzione promotrice di risorse,  di spazi di  comunicazione, di connessioni. Trasversale la forza della relazione. 
Esserci. Vicinanza. Relazione. Percorso con. Condivisione. (Paola Nicoletta Scarpa). L’Accompagnamento è una funzione della relazione o processo d’aiuto, particolarmente utilizzato per contrastare un  percorso di emarginazione o un rischio di esclusione sociale (Franca Dente).
Accompagnamento vuol dire accoglienza, affiancamento; con altre parole :

accompagnare la persona in difficoltà, capire il  bisogno, sedare l’ansia, mettere ordine alle sue domande e  affiancarlo nell’individuazione della risposta a  lui più confacente.

Funzioni di accompagnamento sono contenuto all’interno di un servizio di Segretariato sociale (vedi  piano sociale nazionale ).

L’azione di accompagnamento trova il suo fondamento nei principi del Servizio Sociale, là dove si fa riferimento all’individualizzazione dell’intervento e all’autodeterminazione del soggetto (Art.11 del Codice Deontologico dell’Assistente Sociale). L’azione di accompagnamento trova altresì riferimento nelle attività educative e in particolare nei principi dell’educazione dell’adulto. Riferimenti all’azione di accompagnamento sono rilevabili anche nel lavoro di “mediazione“, sistematizzato in particolare negli studi relativi all’integrazione lavorativa delle fasce deboli e delle persone disabili in specifico. A proposito di quest’ultimo riferimento, la funzione di “mediazione” tra la persona ed il contesto (fattori di esclusione/inclusione), è da intendere nella duplice direzione individuocontesto. Parallelamente alla “mediazione”, la funzione dell’accompagnamento dovrebbe prevedere sistematiche azioni di sistema, che siano quindi indipendenti dalle specifiche problematiche dei singoli individui (Adele Di Stefano).  

Se l’accento principale viene in relazione agli individui, la considerazione riportata è la necessità di un maggiore esplicitazione (sul territorio nazionale) delle funzioni di accompagnamento, di un rinnovato statuto, soprattutto in virtù del raggiungimento di obiettivi così ambizioni  e così necessari, come l’autonomia e l’inclusione sociale del soggetto a rischio (Caterina Arcidiacono).
L’accento si sposta quindi sulla capacità di attivare e far riconoscere dei soggetti le capacità peculiari (anche con i limiti), riducendo i meccanismi di imitazione e di adeguamento a modelli disevolutivi. In altri termini riconoscere e far riconoscere le risorse attivabili (Renzo Scortegagna). Ne deriva che l’accompagnamento è una funzione trasversale: l’operatore coinvolge per ricostruire l’autoconsapevolezza del soggetto e prefigurare percorsi di cittadinanza. Per restituire potere al soggetto escluso (Salvatore Rizza). Se le figure di accompagnamento devono muoversi in maniera molto attenta verso lo sviluppo delle competenze e delle risorse personali di tutte quei soggetti a rischio di esclusione, che non hanno evidentemente sviluppato tali competenze, la funzione di tali figure si deve caratterizzare come professionalità molto forte (Giuseppe Palma).

Le caratteristiche si vanno a configurare, dunque, come competenze di/per:

- (la prima è quella di) promuovere risorse, muoversi in una logica di empowerment. I lavoratori sociali dovrebbero essere sempre più promotori di risorse piuttosto che erogatori di risposte. Gli operatori debbono andare a cercare le risorse là dove esistono: le risorse familiari, le risorse locali che possono attivate per favorire l’autonomia;

- la costruzione di reti territoriali che si basa sul criterio della domiciliarità. Per domiciliarità viene intesa non l’assistenza domiciliare, ma un “sentirsi a casa”: creare le condizioni per sentirsi a domicilio, sentirsi riconosciuti dal luogo in cui si abita. Lo sviluppo di azioni, quindi, che favoriscano la crescita dell’appartenenza e del riconoscimento: riconoscersi in un contesto e sapere di essere riconosciuti da quel contesto;

- (altra caratteristica principale) è la promozione di un caring comunitario, del prendersi cura. Il prendersi cura viene a rappresentare un altro nodo decisivo. Si rende necessario orientare tutto il lavoro sociale all’etica della cura, del prendersi cura. Il prendersi cura è diverso dal curare, ed è il fondamento dello sviluppo della civiltà. La cura è alla base dello sviluppo della civiltà: alla base delle relazioni sociali ci deve essere questa etica della cura. Se ci lasciamo andare ad un prendersi cura incurante, per cui i servizi stabiliscono con le persone delle relazioni fredde (“ti erogo un servizio, ma non mi prendo cura di te”), allora non si costruisce civiltà. 

(Vanna Iori) 

Complessivamente, nell’operatività, l’ascolto, l’osservazione della realtà delle persone e delle famiglie, l’ascolto e l’osservazione delle esigenze e dei desideri, delle aspettative, delle possibilità si compongono nei processi di lavoro in una attenta e sensibile valutazione  della fattibilità progettuale in riferimento alle/ e con le  persone ed il  contesto; nel concordare con la persona azioni; nell’attivazione dei servizi; nella disponibilità di “andare con”. L’ accompagnamento avviene da parte di vari operatori; consiste in un lavoro coordinato e un progetto complessivo  (Margherita Occhiuto).  

Emerge comunque come nell’ottica della partecipazione alla vita comunitaria, la caratteristica  principale sia quella di stimolare nel soggetto l’apprendimento trasformativo, la sua capacità di originare azioni sociali individuali e collettive finalizzate; accompagnarlo a trovare la sua strada (Paolo Pacchiarotti). 
Ancora altre declinazioni:

ricostruzione della identità del soggetto che è maldefinita dal fatto di non aver avuto un ruolo nei vari contesti a cui è stato esposto;

rivalutazione della identità del soggetto che ha avuto ruoli ascritti nella comunità di riferimento che sono in conflitto con ruoli sociali positivi e/o accettabili;

capacità di lavorare sulla autostima, sulla ricostruzione della fiducia di poter costruire relazioni e ruoli positivi;

capacità di diventare un punto di riferimento sia comunicativo che funzionale (Laura Benigni).
4. Tra i vari tipi di interventi e di funzioni espletate che pongono al centro del processo operativo l’utente, quali considera più direttamente riconducibili all’accompagnamento?

Contaminazione che traspare è quella tra metodo e modello,  tra percorso e obiettivo con una diversa disposizione alla lettura della condizione di esclusione. Le possibilità evolutive dei soggetti, nel divenire dell’intervento di accompagnamento, rompe il laccio  del modello “diagnostico” del disagio chiamando in causa,  tra l’altro, l’istituto del coinvolgimento  nella risoluzione delle difficoltà. 

Vengono accentuate le funzioni di empowerment e del prendersi cura. Ma con riferimento al prendersi cura, si aggiunge il prendersi cura della possibilità. Questo è un concetto: il prendersi cura della possibilità vuol dire rispettare il poter essere dell’altro e il suo poter essere diversamente da come mi si presenta. Quindi solo se l’altro lo si considera come un poter essere, ed un poter essere altro da come mi appare, un poter essere in definitiva autonomo, solo in questo senso è possibile co-progettare con lui e non attribuire un progetto per lui. In altre parole, la co-progettazione si basa sul rispetto della possibilità del poter essere. Come pedagogista io intendo in questo senso tutta l’azione socio-educativa.

Il tema dell’ascolto si risignifica nel mantenersi nella progettualità e nel progettare con l’altro. Sviluppare la sensibilità, in una sorta di epochè dei pregiudizi, permette di evitare il rischio di restare prigionieri delle nostre stesse tecniche; ed in molti casi nei servizi sociali, socio-educativi e socio-sanitari, qualora ci sia questa assolutizzazione della tecnica, che diventa un feticcio, un tabù intoccabile, non si vedono più le persone a cui la tecnica è destinata (Vanna Iori). 

Prescindendo dalle funzioni di accompagnamento “parziale”, quello fisico o quello amministrativo come compilazioni di domande, moduli, ecc…, devono essere considerate le funzioni come più complesse: ascolto, accoglienza, affiancamento, relazione empatica, personalizzazione. Tra gli interventi richiamati troviamo il Segretariato Sociale, la presa in carico, l’inserimento sociale, l’inserimento lavorativo, la funzione educativa (Franca Dente). Gli interventi e le funzioni che riconoscono il lavoro e l’attività lavorativa (in senso lato) come veicoli e strumenti di promozione e di inclusione sociale, in quanto produttrici di relazioni che implicano processi di riconoscimento e di legittimazione reciproci (Renzo Scortegagna).
Viceversa è considerato che tra quelli esistenti non ci siano delimitazioni che includono tipo di intervento e/o funzione riconducibili all’accompagnamento; altresì, sicuramente, ad essi sono riconducibili tutti quei protocolli che mettono al centro dei piani di intervento l’utente (Caterina Arcidiacono).

Sottolineando quest’ultima dimensione, tutte le funzione e gli interventi a favore  dei soggetti cosiddetti svantaggiati non possono essere esplicate se non si parte dal contesto sociale, familiare, culturale e dallo sviluppo delle risorse e delle competenze anche di esso. (Giuseppe Palma)

A doppia entrata, quindi, la pista di lavoro da seguire.

La mediazione individuo-contesto può intendersi come: sostegno, traduzione, sostituzione provvisoria, tutoraggio/affiancamneto, supporto all’autoriconoscimento con la costante attenzione verso l’affrancamento più elevato possibile dalle condizioni di dipendenza. La mediazione contesto-individuo può intendersi come: traduzione, individuazione di risorse e loro connessione e valorizzazione, strutturazione dei percorsi e facilitazione dei legami, tutoraggio/affiancamento, monitoraggio. (Adele Di Stefano)
Delicato implicito delle progettualità: il fattore tempo. Viene evocato nella seguente considerazione: i servizi/interventi di accompagnamento sono quelli che “rimangono aperti per almeno 10 anni continuativamente”, ovvero quelli che hanno la possibilità di sedimentarsi nella coscienza sociale di chi vive determinati bisogni. Sono quei servizi che rappresentano veramente una risposta ai problemi dei cittadini (Paolo Pacchiarotti). Progettualità inoltre come progetto complessivo (rif. ad aree di intervento – il bambino: famiglia, scuola, ludico-espressivo, domiciliare). La presa in carico, come inizio di un percorso,  è avviare interventi di accompagnamento; il servizio ne è un luogo; le azioni le componenti La conoscenza e la comunicazione del progetto complessivo elementi del percorso di realizzazione   (Margherita Occhiuto). L’informazione, la ricostruzione della consapevolezza della cittadinanza, la coprogettazione. Viceversa, la concezione di servizio standardizzato è distante dall’accompagnamento (Salvatore Rizza)

Il tema si ricollega anche a quello della scelta di servizi. Non solo nei termini dell’informazione e dell’accesso; il riferimento è ai percorsi, alla prossimità ai bisogni, alla continuità nella “presa in carico”. All’attivazione di risorse non settorializzate ma più direttamente afferenti al lavoro sociale (Paola Nicoletta Scarpa).
Un riferimento specifico è anticipato ai profili professionali:

assistente sociale; 

operatore dell’ufficio della cittadinanza (Regione dell’Umbria);

mediatore culturale (Regione dell’Umbria, Emilia-Romagna);

assistenza domiciliare anziani;

varie tipologie di operatori e di maestri di strada;


educatori di comunità nel caso delle dipendenze. (Laura Benigni).
5. Al di là del termine accompagnamento, lei ritiene possa esserci una definizione più efficace di tale funzione in grado di rappresentare più chiaramente lo spazio concettuale a cui essa si riferisce?
Comunicare con le parti sane del soggetto,  risignificare  il linguaggio “dei sintomi” e nelle identità le relazioni, condividere la rappresentazione del percorso di “ri/abilitazione” sociale come impegno condiviso,. Lavoro sociale quindi come dispiegarsi di sinergie di partecipazione e  volontà costruttive che accompagnano  il cambiamento. Prossimità. Tra i contributi che seguono emerge anche il riferimento ad una cultura (sempre) in  divenire entro cui il linguaggio è veicolo di significati ancora da  cercare. 

Il primo è l’aver cura delle risorse presenti in ognuno. Un aver cura che parte dall’idea che in ognuno, anche nel soggetto più disperato e diseredato, sono presenti potenzialità e risorse.

La seconda è coltivare la possibilità, quel poter essere. Coltivare le possibilità e l’apertura alla speranza, e ciò che ognuno può essere. Più umano pretendere il massimo che ognuno può dare. Non è corretta l’acquiescenza di chi dice “ti concedo questo pacchetto di servizi già strutturato”. Quindi mostrare a ciascuno il massimo dell’estensione a cui può arrivare e pretendere che arrivi il più vicino possibile al massimo dei suoi livelli possibili.

La terza dimensione è il sostegno ai percorsi scelti dall’individuo, che è poi la conseguenza dei primi due. (Vanna Iori)

Si può sintetizzare come una sfera di funzioni volte a responsabilizzare, guidare, attivare: tali funzioni sono forse espresse meglio da termini inglesi come mentoring e empowering. (Renzo Scortegagna)

E ancora, i concetti di condivisione, sicurezza, protezione, vantaggio, percorso di empowerment, affiancamento,  rispetto delle individualità, valorizzazione delle risorse personali e familiari. Andare insieme con  ….come compagno…. che vive molto vicino ad un altro per poco o per un tempo limitato, sino alla soddisfazione del bisogno. (Franca Dente) 

L’accompagnamento può realizzarsi con più azioni, con la messa in campo di vari operatori (Margherita Occhiuto). 

No staticità. Stare in prossimità per rispondere ai bisogni. Più coinvolgimento (pedagogia sociale), … esporsi con i soggetti, e si verifica facendo (Paola Nicoletta Scarpa).
Una riflessione a partire da la domanda di accompagnamento… quella che entra come parte di un utente  es. di invalidità civile, di” incapacità”. Accompagnamento non ha accezione positiva, “Come se” il termine abbia acquisito una connotazione piuttosto negativa. Cioè, ad esempio, nell’ambito dell’invalidità civile il termine “accompagnamento” viene di solito utilizzato per intendere un ambito in cui le persone non sono in grado di provvedere a se stessi e che quindi hanno bisogno di un supporto maggiore. Quindi, è un termine che da una connotazione negativa ed anche pessimistica perché si parte dal presupposto che queste persone non hanno più risorse e competenze e che pertanto per loro viene pensato un “accompagnamento” inteso come protesi, supporto. Quindi,  parlare poi di sviluppo di risorse è fallimentare perché sono persone considerate spacciate. È come se si partisse da un progetto o meglio da una idea perdente,  è come se si dicesse già che c’è poco da fare. Certamente non bastano le parole o i termini per cambiare la cultura, il contesto e  le varie problematiche annesse, ma sicuramente è importante come punto di partenza fare attenzione ai termini e alle loro connotazioni. Ad es. una proposta di termini: figura per lo sviluppo delle competenze e delle risorse di soggetti che non hanno avuto la possibilità di sviluppo o che non vivono in un contesto favorevole.

Accompagnamento come sviluppo di risorse ->aumentare anche la capacità nelle persone di leggersi e rispondersi. (Giuseppe Palma)

È centrale la funzione  di relazione contrapposta ad un vecchio concetto di “accompagnamento” in cui era centrale la funzione di controllo. E’ altresì fondamentale la capacità professionale di autovalutazione della qualità della relazione e della efficacia del progetto individualizzato di intervento riparativo. (Laura Benigni)

Lo spazio concettuale è quello proprio delle tradizioni, delle filosofie educative intese come stimolo all’autonomia (Paolo Pacchiarotti).

Lo spazio concettuale dell’accompagnamento inerisce all’empowerment, al concetto di capitale sociale (consapevolezza di appartenenza ad una rete, ad un gruppo in evoluzione), al concetto di governance (in termini di costruzione partecipata e condivisa di sovranità ed autodeterminazione) (Salvatore Rizza). 

Possono esserci diverse definizioni ed espressioni verbali per circoscrivere lo spazio concettuale dell’accompagnamento. Riteniamo più utile, tuttavia, un “accordo semantico” sugli obiettivi e le funzioni dell’accompagnamento nei differenti contesti in cui esso è o dovrebbe essere previsto, nonché sulle competenze dell’accompagnatore (Adele Di Stefano). 

6.  Se ritiene che le funzioni di accompagnamento coprano uno spazio concettuale autonomo nell’ambito del lavoro sociale, quali sono i requisiti deve soddisfare la progettazione di tali funzioni?
Autonomia  flessibilità e collaborazione

Complessità  specificazione, condivisione ed accrescimento di sapere non gerarchico (operatori, destinatari,sistemi) 

Una riflessione sul concetto stesso di autonomia. Da problematizzare: se esista e se sia corretto concepire uno spazio concettuale autonomo delle funzioni di accompagnamento e nell’ambito del lavoro sociale più in generale. Nel senso che nessuna funzione è autonoma se si ragiona in una prospettiva di caring comunitario. Quindi la funzione principale dell’accompagnamento mi pare che possa essere individuata nella connessione. L’accompagnamento è una funzione che connette, che tiene insieme, le risorse formali e informali (intere sulle risorse informali perché sembrano siano quelle più cadute in disuso, ma potenzialmente più ricche).

In questo senso la progettazione deve avere le caratteristiche di un progettare leggero, nel senso di puntare più sulla possibilità di creare le condizioni per l’autonomia, piuttosto che fornire risposte standardizzate, e non predefinire percorsi, o predefinirli il meno possibile. Un progettare leggero e non prefigurare la risposta. Restare aperti allo stupore dell’altro che mi si rivela per quello che è ed ogni volta diverso. Se invece io penso di sapere già chi andrò ad incontrare rischio di non vedere la persona che ho davanti veramente. (Vanna Iori) 

Di seguito associazioni di contenuto operativo:  (rif. area anziani: attraversare una strada è differente tra vari anziani…)

La flessibilità.

La Disponibilità (orari e luoghi)

La Rete: operatore a conoscenza delle risorse e delle capacità del sistema

La Centralità del progetto per l’operatore: autonomia del soggetto

L’operatore (le sue reti, la sua equipe) che “opera le progettualità”, che “legge” deve depositare nella rete dei servizi quello che succede nella relazione

Includere funzioni di accompagnamento in un progetto

(Paola Nicoletta Scarpa)

Si potrebbe anzi, si dovrebbe intervenire non considerando l’accompagnamento come un corollario o peggio ancora escluso dai piani di intervento. Se l’obiettivo di cui sopra risulta essere ambizioso lo sono altrettanto le caratteristiche di tale funzione. 

Innanzitutto, bisognerebbe partire da target specifici come:

1 l’individuazione dei bisogni del singolo utente; 

2 la funzione di delineare un identikit rispetto al suo ambiente di appartenenza per meglio rilevare le problematiche relative; 

3 l’interpretazione quanto più fedele dell’analisi della domanda; 

4 l’individuazione delle risorse presenti o se in totale assenza di queste la possibilità di creare dei supporti stabili e prolungati nel tempo, al fine di ri-creare nuove competenze di autonomia, emotive, relazionali (Caterina Arcidiacono)

Ulteriori specificazioni:

La fase “diagnostica: la capacità di  individuare nelle domande i bisogni, di leggere le evoluzioni; la messa in campo della relazione; della fiducia.

L’esplicitazione con i soggetti (target) del problema e del percorso: la volontà condivisa 

Lo stabilire un rapporto con l’operatore. 

L’accompagnamento è un processo in divenire (può durare anni)   

(Margherita Occhiuto)
La funzione di accompagnamento fa parte di un progetto di presa in carico che può avere obiettivi e funzioni di aiuto e di inclusione sociale, educative, di mediazione, di tutela e integrazione lavorativa delle fasce più deboli (Franca Dente). L’accompagnamento efficace è quello caratterizzato dalla capacità di analisi degli spazi urbani, delle sequenze temporali, delle emozioni, dei sentimenti. E’ saper prevedere una relazione con l’altro, un “contratto” che sancisca un momento di inizio ed una fine (Paolo Pacchiarotti).
Progettare l’accompagnamento significa progettare il coinvolgimento del singolo e dei gruppi. Occorre dare il giusto peso nella relazione con l’utente all’empatia, alla partecipazione solidale, alla reciprocità. La progettazione delle funzioni di accompagnamento deve tener conto delle dimensioni della ricerca, necessaria per passare dalla logica dei servizi a quella dei bisogni sociali  (Salvatore Rizza).
Alcuni brevi rilievi sulla relazione tra dimensione concettuale delle funzioni di accompagnamento e professioni. 
La prima, è quella che a fronte della complessità che accoglie l’esercizio di tali funzioni nel lavoro sociale non sia possibile progettare, pensare delle figure nuove in grado da sole di operare in tal senso e che posseggano tutte le competenze necessarie. Ad un problema complesso come questo è necessario un intervento altrettanto complesso e articolato pensato in maniera multidisciplinare, con  interventi altamente professionali appartenenti ad aree professionali differenti. Pensare ad un ventaglio di competenze attribuibili ad un’unica figura è come dare una risposta banale ad un intervento complesso (Giuseppe Palma).
La seconda è che lo spazio concettuale autonomo non genera figure professionali autonome, ma soltanto una dimensione che connota altre azioni di aiuto. I requisiti da soddisfare nella progettazione si misurano nel processo di trasferimento di autonomia tra chi accompagna e chi è accompagnato. L’accompagnamento non può mai creare dipendenza (di nessun tipo) (Renzo Scortegagna). 

Ulteriore  considerazione rispetto al capitale umano: è’ indispensabile affrontare il tema della ridefinizione dei profili professionali degli operatori sociali sia per quanto riguarda l’aspetto della formazione di base che della formazione permanente in servizio (Laura Benigni).
Infine si vuole riapprocciare alle determinanti concettuali come agenti  di non “implicito”:

il lavoro sociale senza funzione di accompagnamento non è definibile come tale. Pertanto più che come funzione autonoma può essere pensata come insieme di funzioni riconoscibili all’interno di una funzione più complessa. I requisiti della progettazione dell’accompagnamento sono quelle canoniche di ogni progettazione (definizione di scopo, obiettivi, azioni, risorse, ecc), ponendo però attenzione a vincolare l’accompagnamento al contesto più ampio del lavoro sociale, che a sua volta risponde ad obiettivi e visioni di politica sociale (Adele Di Stefano). 

7.  Ritiene che nelle funzioni di accompagnamento vi siano delle componenti trasversali ai soggetti e gruppi target? Se si, quali?
Sia che le componenti trasversali interessino i soggetti che gli interventi ad essi rivolti, la loro attribuzione alle funzioni di accompagnamento, in continuità con quanto emerso precedentemente, non può prescindere dalla consapevolezza che l’ esposizione al rischio di esclusione, la fragilità “parla” di  esigenze  comuni  e di  contigue necessità sociali. Come rappresentazione si potrebbe evocare quella di un indicazione d’intrapresa di un percorso collettivo. Progettualità complessive che soddisfano l’unicità di tutti i cittadini. Funzioni che accolgono la convergenza di tale impegno nella misura in cui entrano in relazione. 

In tale “area problema” quanto riportato sembra misurarsi con una ricerca ancora in corso di  intenzione e impegno.

Difficile stabilire il confine dei “gruppi target” rispetto a condizioni pervase da disorientamento, incapacità anche temporanea e/o  parziale di autonomia, solitudine, isolamento, insicurezza. Si richiamano altresì specifici riferimenti a servizi di accompagnamento nel piano sociale nazionale  triennale parlando di interventi di contrasto alla povertà (Franca Dente). 

Il problema posto nella domanda non sembra inoltre porsi chiaramente se non attribuito ai contesti nel quale realizzare le funzioni di accompagnamento. nella logica di contrastare rischi di esclusione es. che si riporta è quello riferito al fatto che si possa  individuare un filo rosso che accomuna i soggetti e i gruppi fragili che è possibile definire come “dispersione scolastica” (Laura Benigni).
Il problema sembra porsi ad un altro livello: per un soggetto a rischio di esclusione sociale o di perdita totale di autonomia come può essere nel caso di una anoressica, un paziente neurologico o ancora psichiatrico, sono previsti piani di intervento multidisciplinari e trattamenti riabilitativi stilati ad hoc, ma quello che viene sottolineato è l’assenza di una connessione o meglio una continuità di intervento dopo quello della prima fase “di emergenza” (Caterina Arcidiacono)
La consapevolezza della complessità dell’intervento; la capacità di analisi degli scenari; la disponibilità ad investire nella dimensione del “noi”; la capacità di analizzare il significato del sintomo, risconoscendo all’utente la sua esperienza del sintomo, è lui stesso l’esperto del suo sintomo (Paolo Pacchiarotti). 

Il familismo, l’amicalità, l’immediatezza, la capacità di empatia… che dentro la relazione possono anche non essere sufficienti; la solidità riguarda la qualità del lavoro di analisi della domanda e di analisi del contesto (Giuseppe Palma).
Si riportano alcuni contributi come esemplificativi del rilievo di trasversalità.

Esempio rappresentato è attraverso la figura dell’Educatore Professionale che sia nelle attività che nelle modalità si allea con le parti sane della persona e non interviene sulla “malattia”.  (Paola Nicoletta Scarpa) 

Non è possibile il frazionamento degli aspetti vitali dei soggetti. Un esempio: la cura del corpo; il luogo è dentro la relazione con l’operatore (Margherita Occhiuto).

A un livello degli atteggiamenti e della gestione verso le differenze: tutto ciò che ha a che vedere con l’autonomia e la stima di sé, che consentono la costruzione e il mantenimento di relazioni (Renzo Scortegagna). 

La relazionalità: se si attivano delle micro comunità, se si aiutano le famiglie ed i soggetti ad uscire dal guscio, se si accettano le differenze… perché relazionalità vuol dire anche accettazione delle differenze, di tutte le differenze (Vanna Iori).
 Il richiamo ad una dimensione (trasversale) condivisa dell’agire sociale inclusivo che, forse se presente, non implicherebbe dubbi viene anche dall’affermazione “Quella dell’accompagnamento è una cultura” (Salvatore Rizza). 

III. Dimensione organizzative e di policy  dell’accompagnamento

8. L’esercizio delle funzioni di accompagnamento rimanda evidentemente all’attuazione di più ampie politiche territoriali di inclusione sociale. Ci può dire in che misura e con quali modalità determinate  azioni locali di policy concorrono all’efficacia degli interventi? 

Il portato delle policy e i dispiegamenti territoriali 

Viene riconosciuto un notevole peso alle azioni locali, le quali risultano essere determinanti al fine dell’efficacia degli interventi soprattutto quando le reti sociali non sono ben salde. Ogni rete ha un tessuto e una trama le quali sono realizzate e pensate da menti in grado di coordinare l’intero tessuto sociale. La funzione dell’accompagnamento, in tal senso, può essere quella di costruire trame di sostegno specifiche, ma è importante sottolineare anche che tale funzione da sola non viene esplicata se non supportata da una rete ben salda.  Pensare quindi interventi mirati a capire qual è l’esigenza del problema non basta se non è sorretta da filamenti ben saldi come sono in questo caso le politiche territoriali (Caterina Arcidiacono). 
Il coordinamento in unico centro quali ad esempio l’ufficio di piano o un centro studi a livello sovracomunale di ambito possono dare stabilità e verifiche di impatto sia alla fase di formazione permanente in servizio, che al monitoraggio e alla generazione di dati per la implementazione continua di osservatori sociali locali (Laura Benigni).
Quindi l’organizzazione del territorio, nel senso che la riorganizzazione del welfare passa da una maggiore conoscenza del territorio e quindi da una organizzazione più territorializzata. Innanzi tutto dare attuazione alla 328/00 e ai piani territoriali di zona. Dunque, presidi territoriali, in una parola più decentramento.

Poi le risorse formali ed informali, terzo settore… insomma, lavorare più sul micro che sul macro, perché più si va sul macro, più i servizi sono standardizzati e meno rispondono alle specificità dei soggetti e delle realtà.

In una parola, per semplificare in uno slogan la risposta a questa domanda, passare dal caso al problema. Non lavorare in una logica di caso, ma lavorare in una logica che dà priorità al prendere consapevolezza dei problemi, alla riflessione sui processi. Perché la risposta uno a uno, servizio ad individuo, presuppone che io servizio sappia già ciò di cui il cittadino ha bisogno, e quindi non ti ascolto. E soprattutto non vedo i nuovi bisogni. In una società come la nostra, in così rapida evoluzione, i bisogni si modificano in tempi brevissimi: non faccio in tempo ad attuare un servizio che è già superato. Allora se gli operatori sono formati a promotori di risorse e a diventare più attenti al processo che al caso, allora ho più probabilità che siano capaci di prevenire l’esclusione (Vanna Iori).

Quanto detto richiama da una parte il tema delle Competenze -> ruoli. Capacità di interazione. Nel sistema: funzioni di orientamento del servizio pubblico.La modulazione delle  progettualità: se si finanzia ma non c’è monitoraggio non è implicito il raggiungimento degli obiettivi (Margherita Occhiuto).  

Da un'altra visuale si possono evocare le policy che praticano l’integrazione tra i diversi settori e che quindi superano le divisioni in un’ottica di costruzione continua dell’inclusione sociale (Renzo Scortegagna). 

L’efficacia degli interventi si realizza attraverso una partecipazione reale e attiva delle persone, la personalizzazione delle risposte, la messa in rete dei servizi, la verifica della qualità degli interventi e della soddisfazione dei soggetti destinatari degli interventi e dei propri familiari.

Assicurare i LIVEAS come diritti esigibili, la responsabilizzazione della Comunità e delle sue capacità di accoglienza e di solidarietà sono i punti chiave dello sviluppo locale (Franca Dente). 

Sollecitare, inoltre, la multiattorialità (non settorializzazione), la mobilitazione sinergica di enti / motivazioni / finanziamenti / soggetti, nella traduzione, ad es., del  piano nazionale nei piani locali: nei quali le azioni con funzione di accompagnamento siano inserite nei programmi (Paola Nicoletta Scarpa).
Cosa veicolano? Il contesto che può coincidere come fattore di rischio deve essere in grado di decodificare la domanda. Imparando a fare una buona fase di progettazione, stando attenti a significati e termini, e soprattutto facendo molta attenzione ad una fase preliminare come quella dell’analisi del contesto (Giuseppe Palma) 

Quella che concorre all’efficacia dell’intervento sociale è la policy che non giudica; che accoglie il proprio limite, E’ la policy che pretende analisi, informazioni, le processa ma non le utilizza contro gli utenti. E’ quella che impara dal problema ma non impone (Paolo Pacchiarotti).

In termini di metodo, una policy territoriale che valorizzi l’accompagnamento dell’utente è quella che si fonda sulla partecipazione, intesa come modalità di costruzione delle decisioni. Ci deve essere un’attenzione almeno “latente” in ogni servizio ed intervento sociale territoriale all’accompagnamento,deve essere non solo previsto ma deve informare di sé la forma ed il contenuto del servizio stesso (Salvatore Rizza).

L’accompagnamento assume significato permanente tanto quanto inserito in un quadro di politica sociale per l’inclusione che deve essere declinato nei singoli territori. L’efficacia dell’intervento di accompagnamento dipende in larga misura dalla connessione e dallo scambio tra il livello operativo e quello istituzionale- programmatorio, ove quest’ultimo deve assumere responsabilità di garanzia di: a) continuità della funzione di accompagnamento, b) qualità professionale, c) stabilità delle politiche/accordi, d) supporto (risorse, formazione, ecc.) del livello operativo (Adele Di Stefano). 

9. A suo parere, quali implicazioni comporta sul piano dell’assetto organizzativo del sistema dei servizi alla persona l’esercizio efficace della funzione di accompagnamento di cittadini in condizione di svantaggio verso obiettivi di autonomia ed inclusione sociale?

Se l’organizzazione può intendersi espressione diretta di un processo di lavoro, allora ad essa è attribuita/compete alla capacità  di realizzare lavoro sociale: organizzazione come mobilitazione di risorse e strategie consapevoli e condivise, rinnovabili, che non detengono autorità e potere risolutivo, ma producono   capitale umano e capitale sociale, capace di configurare risposte che non si deteriorano di fronte al cambiamento.

E’ indispensabile ripensare lo stile di lavoro dei settori che forniscono servizi alla persona. E’ impossibile portare avanti  attività che richiedono flessibilità, capacità di innovazione, verifiche di outcomes e output, capacità di lavoro di gruppo, in parallelo a modalità di gestione più vicine ad una burocrazia meccanica che ad una burocrazia professionale. Ad esempio la narrazione e gli aggiustamenti in itinere di un progetto di accompagnamento individualizzato non possono coordinarsi ai tempi e alle procedure di un lavoro burocratico orientato alla gestione di un budget. Sembra invece un gioco parallelo coordinato quello che confronta la narrazione clinica di un intervento su un soggetto, con la capacità di sviluppare un bilancio sociale. Il punto di incontro innovativo nell’eventuale nuovo assetto organizzativo del sistema dei servizi alla persona è il concetto di relazione: così come non è possibile un efficace azione di accompagnamento senza un tessuto relazionale, la costruzione di un bilancio sociale è impossibile  senza farsi carico di un vasto intreccio di relazioni (Laura Benigni).

E’ importante a tal punto sottolineare quali possano essere i vantaggi dell’efficacia di tali funzioni di accompagnamento, prima ancora di valutare quale possa essere l’impatto di tale efficacia sull’assetto organizzativo dei servizi (Caterina Arcidiacono). 

Prima di tutto la capacità di connettere persone ed organizzazioni. Il famoso lavoro di rete (“anche se mi sembra che oggi siano rimasti i buchi della rete piuttosto che i nodi”). E dunque, creare questi nodi.

Si tratta di sviluppare un sostegno che parta dalla conoscenza della condizione e di sviluppare la capacità di mettere in rete attorno a queste condizioni più organizzazioni: il sociale e il sanitario, lo scolastico e il ludico-sportivo. Si tratta di mondi che non si parlano e agiscono in modo autoreferenziale. Nel caso del sanitario si agisce con una logica autoreferenziata che non è più neppure funzionale ai bisogni degli operatori. Si fa così perché si è sempre fatto così. E questo produce malessere negli operatori: gli operatori vanno in burn out perché non trovano senso in quello che stanno facendo, e trasmettono quindi inquietudine perché non si azzardano oltre la mansione, la prestazione, non si affacciano come persone nella professione.

Quindi, sostegno che parte dalla condizione; capacità di connettere persone ed organizzazioni; personalizzare le risposte; ridefinire le professioni sociali per creare le condizioni che consentono di trovare le soluzioni. Voglio dire che le professioni sociali non debbono essere pensate come professioni esecutive, ma debbono essere fortemente responsabilizzate come professioni che assomigliano a delle libere professioni, perché prendono delle decisioni che riguardano il loro agire. Non sono solo esecutrici di prestazioni definite dall’alto, ma soprattutto professioni che prendono in mano la decisione del contatto e della relazione in cui si trovano. Si tratta cioè di un’azione che si costruisce insieme al contesto. L’assetto organizzativo del sistema dovrebbe modificarsi in questo senso: creare condizioni per costruire dei contesti che consentano le azioni di inclusione (Vanna Iori).
Comporta azioni di governance partecipata, di vero protagonismo di tutti gli attori sociali, di vera attenzioni ai bisogni delle persone e di costruzioni di un sistema di risposte  flessibile e a rete.  

Comporta la  personalizzazione  delle risposte.

Comporta il costruire una comunità accogliente e solidale, avere il senso della comunità e del suo capitale sociale.

Comporta assicurare i livelli essenziali di servizi e prestazioni.

Comporta guidare, aiutare, agevolare, accompagnare nell’accesso ai servizi e prestazioni in una costante e stretta relazione tra valutazione del bisogno, diagnosi sociale e ricerca di un’adeguata e personalizzata risposta , evitando buoni servizi e voucher.

Comporta un assetto promozionale, universale e inclusivo, incentrato sulla famiglia, spalmato su tutto l’arco della vita, in grado di accompagnare i mutamenti secondo principi di equità (Franca Dente). 

In sintesi, contempla “la 328”, contempla la formazione degli operatori verso saperi nuovi, non previsti (Paolo Pacchiarotti). 

Nella pianificazione centrata su di un problema ..es inserimento lavorativo .. va considerato che il lavoro afferisce a genere, formazione, ecc..una governance nelle strategie di intervento può permettere l’esercizio di funzioni di accompagnamento. Se tali risultano separate, l’azione di ’accompagnamento  diviene parcellizzato e/o eccessivo; sviluppare più attenzione nell’obiettivo  non di “guarire”, ma generare potenzialità (Paola Nicoletta Scarpa). Avremmo soggetti in grado di utilizzare le proprie competenze e risorse e in grado di muoversi in maniera più autonoma (Giuseppe Palma)

Dei saperi nuovi, si pongono prassi organizzative e processi di lavoro non ancora consolidate. 

Un’articolazione dei diversi comparti dell’organizzazione del sistema capace di dare respiro alla funzione di accompagnamento, ovvero di comprenderla ed ordinarla coerentemente con le altre funzioni dei servizi; l’accompagnamento, inoltre, deve essere soggetto ad un continuo esercizio di valutazione che consenta di verificarlo ed interpretarlo come insieme di funzioni all’interno della funzione più complessa in cui esso è inserito. In altri termini dovrebbe essere definita una organizzazione a matrice interistituzionale, con una responsabilità di caso che coordini le funzioni di accompagnamento svolte da diversi servizi/istituzioni e con una responsabilità di monitoraggio/valutazione degli interventi (Adele Di Stefano). 

Un rischio: in un assetto organizzativo che accetta e legittima la divisione l’accompagnamento è poco efficace, perché le spinte di autoreferenzialità esistenti tra i diversi settori tendono a riprodurre modelli e quindi anche stigma e rigidità (Renzo Scortegagna).

Occorre riconoscere, nella pianificazione e gestione dei servizi, un adeguato peso alla conoscenza della domanda sociale; occorre poi procedere nella programmazione con una logica incrementale con feedback continui dell’azione sugli obiettivi; occorre infine procedere con un attento monitoraggio e valutazione di ciò che si pianifica e di ciò che si realizza (Salvatore Rizza).
10. Quali sono secondo lei le caratteristiche distintive delle funzioni di accompagnamento negli interventi in ambito:

i) socio-sanitario 

ii) socio-educativo

iii) socio-lavorativo

Si riportano, qui alcuni,  tratti distintivi della  valenza della “presa in carico” negli interventi di ambito settoriale .Nella cornice di riferimento accomunante del lavoro sociale,  si descrivono gli elementi  di specificazione operativa,non trascurando valenze dell’esperienza  di  transizione  che è comune ai destinatari.

Partendo comunque dalla considerazione che l’accompagnamento è una modalità di lavoro sociale che precorre il target operativo (Paolo Pacchiarotti); che è una funzione trasversale, “in questo senso non vedrei delle specificità relative agli ambiti di intervento”( Salvatore Rizza); l’accompagnamento altresì dovrebbe trovare una costante integrazione con l’intero processo di presa in carico specialistica. Nell’ambito socio-sanitario l’accompagnamento si distingue, ad es., per la valenza “terapeutica” del processo di presa in carico. Accompagnamento come azione di sostegno alla relazionalità dell’individuo con le istanze posta dalla realtà circostante (si pensi ad esempio alle esperienze di “compagno adulto” sperimentate in ambito di psichiatria dell’adolescenza). 

In ambito socio-educativo l’accompagnamento si distingue per la valenza “pedagogica”, come azione di sostegno alle funzioni cognitive/affettive (si pensi ad esempio alle funzioni di tutoring scolastico, di mediazione culturale, ecc)

Nell’ambito socio lavorativo l’accompagnamento si distingue per la valenza di mediazione tra le istanze individuali e le caratteristiche del mondo produttivo. In questo settore l’accompagnamento ha il compito di aiutare la persona ad inserirsi nel mondo del lavoro combinando aspettative personali, limiti e risorse dell’individuo e vincoli ed opportunità del mercato di lavoro di riferimento. Alcune caratteristiche dell’accompagnamento in questo ambito sono: a) il supporto alla persona perché scopra le proprie potenzialità, limiti, risorse, capacità, interessi, ecc.; b) la trasformazione dell’obiettivo (trovare lavoro, cambiare lavoro) in una progettualità (intenzioni, decisioni, perseveranza nel perseguire le azioni decise, controllo dei risultati, flessibilità ed adattamento delle strategie mirate allo scopo), che sia pensata tenendo conto delle potenzialità, limiti, risorse, capacità, interessi, ecc. della persona e del contesto in cui la persona agisce; c) l’assistenza diretta o esercitata attivando risorse esterne alla realizzazione delle azioni decise;  d) la mediazione con il mondo imprenditoriale, che parta dalla considerazione degli obiettivi e delle priorità delle imprese.

Elemento comune e centrale è costituito dall’ instaurazione di un legame di fiducia e di vicinanza che consenta alla persona di “poter contare su” , in cui l’equilibrio che deve essere ricercato sta nell’evitare che la persona si adagi sull’accompagnatore, ma che allo stesso tempo senta il suo supporto (Adele Di Stefano).                                     
Le funzioni di accompagnamento non vengono, in tal senso, distinte per i diversi tipi di ambito. Le competenze, le modalità di intervento sono le stesse al di là di  quali siano gli ambiti territoriali, ma  è  necessario    una consapevolezza che non è dell’individuo ma è di chi si occupa di politiche sociali di creare un ordine di priorità di investire risorse. 

A tale riguardo, ed a titolo semplificativo,  viene proposto a stimolo come nuovo ambito di intervento quello di supporto e di accompagnamento alla nascita, un ambito che viene considerato ad alto impatto sociale: “Si rende necessario inserire un bambino fin dalla nascita in un ambiente in cui c’è possibilità di interazione con modalità ed interventi che non vengono immediatamente colti come patologici ma come supporto, presenze continue, figure affidabili, interventi costruttivi” (Caterina Arcidiacono).
Tornando ad un’ analisi per caratteristiche di settore (volendo intendere tale termine non a frattementazione della complessità degli individui ma come operatività organizzata orientata ad un “compito prevalente”), la considerazione preliminare è comunque sulle caratteristiche comuni quali: la capacità di mettersi in rete e di aprirsi agli altri; il superamento dell’anaffettività, includendo la consapevolezza delle emozioni nel lavoro sociale; la capacità di non separare mai i bisogni dalle risorse in una persona, perché nessuno è mai solo bisogno o solo risorsa. Volendone sottolineare altresì gli elementi distintivi a testimonianza di un lavoro centripeto:

- per quanto riguarda l’ambito socio-sanitario sottolineerei l’esigenza di non separare il curare dal prendere cura, perché nel sanitario è molto forte la tentazione di curare in senso medicalistico, di curare il corpo-cosa, e di non prendere in considerazione il corpo-vivente: nell’ambito sanitario spesso le persone sono ridotte ad organi o a frammenti di organi. Ciò vuol dire che prendere la mano di una persona che sta male ha lo stesso valore professionale dell’iniezione che debbo fare al momento giusto con il farmaco giusto;

- per l’ambito socio-educativo la caratteristica centrale è il con-essere educativo, che vuol dire aver cura dell’esistenza e del progetto di vita che ognuno concepisce per sé. Essere educatore vuol dire percepire il fatto che siamo insieme come gettati ad essere nel mondo, e però spesso poi il con-essere ce lo dimentichiamo perché tu sei lì in una condizione di bisogno ed io sono oggi qui libera, senza sapere che anch’io posso avere una analoga condizione di bisogno;

- per quanto riguarda l’ambito socio-lavorativo le caratteristiche distintive sono legate ai percorsi di formazione e occupazione, e di imprenditività, nel senso di essere capaci di progettare per sé. Per la formazione penso anche a quella legata agli ambienti lavorativi protetti (Vanna Iori).
Ed ancora seguono peculiarità così declinate: 

i) terapeutico, riabilitativo, di inclusione, di reinserimento sociale, di ripristino di equilibri di contesto, ambientali e familiari 

ii) di mediazione, di ricostruzione delle relazioni familiari e sociali.

iii) formativo e di integrazione lavorativa delle fasce deboli e delle persone più fragili.

(Franca Dente). 
Alcuni vincoli nel lavoro interpretativo-pianificatorio che parte dalla considerazione che vi siano caratteristiche distintive nei vari ambiti sono rappresentati dal come  interpretale e come farle: 

nella individuazione degli obiettivi finali è necessario riflettere e collocarsi. Es. dell’inserimento lavorativo: si valutano le risorse del soggetto, il cosa può fare, si cerca di collocarlo in un percorso lavorativo. Se però non abbiamo analizzato il contesto e la cultura di cosa è, di come è rappresentato il lavoro, qual’ora il lavoro non sia il perno dell’evolversi di un sé sociale nella cultura del soggetto (“sto bene, non faccio nulla”) il rischio è quello di fare assistenzialismo  (Giuseppe Palma).

Pur dipendendo da un “obiettivo specifico” perseguito da un intervento (es. i) un grave incidente, l’accompagnamento è un programma di riabilitazione che non può prescindere i risvolti nel quotidiano) il discorso sulla definizione dell’obiettivo, come cardine dell’orizzonte di un programma, si concentra sulla dimensione trasversale con un  accezione forse più propriamente di obiettivo psicopedagogico: prevedere cambiamenti attraverso la relazione, che è  “fulcro della professione che faccio”. Accompagnamento = transizione. Un approccio evolutivo in cui il “fare è un alibi” (es. la ricerca di  lavoro: sto con te, capiamo interessi, come presentarli, …. Come riconoscerli, crescere, guardarsi intorno, incontrare, acquisire e mettere in gioco potenzialità.) (Paola Nicoletta Scarpa).

Difficile quindi nel rispondere non accentuare un’enfasi per gli aspetti comuni e trasversali. Ripensando alle peculiarità rispetto ai destinatari: i) la fiducia in sé e la consapevolezza dei propri limiti; ii) l’acquisizione di autonomia e la disponibilità a costruire rapporti di fiducia; iii) il superamento del significato strumentale del lavoro e della centralità del guadagno economico (Renzo Scortegagna). 

Ripensando gli elementi per tradurre progettualità di accompagnamento nel lavoro sociale:  tutti e tre gli ambiti dovrebbero essere resi più efficaci sia a livello di formazione che di spazi di riflessività in servizio, attraverso la apertura verso  ambiti disciplinari e competenze che favoriscono l’ascolto attivo e le capacità comunicative. Un training condiviso basato su etnometodologia, metodi qualitativi, comunicazione e psicologia sociale potrebbe cominciare a costituire un curriculum comune a varie professionalità rilevanti per i servizi alla persona (Laura Benigni).

IV. Competenze e figure professionali coinvolte nell’esercizio della funzione

11. A suo parere quali sono le competenze di base necessarie per poter esercitare le funzioni di accompagnamento nell’ambito della operatività sociale?

In un susseguirsi di competenze relazionali, conoscitive, interpretative quanto riportato rispecchia la centralità di contenuti  formativi  che diano consistenza alle  rilevazioni finora esposte.  

Emerge inoltre la necessità di una ulteriore e rinnovata consapevolezza (di chi lavora per il sociale, in particolare)  del  territorio come  paradigma di intervento, degli individui tutti come risorse agenti cambiamento, con il confronto che esso implica sia a livello personale che collettivo, sia per i destinatari che per gli operatori, nei sistemi formali ed informali di relazioni.   

Nelle dimensioni di obiettivo – programma – progetto: il sapere.

Cosa è un progetto nel lavoro sociale:  leggere i bisogni, la valutazione, il  fare, l’ essere.

Nell’approccio alla persona afferiscono alla sociologia,all’ umanistica, all’antropologia (Paola Nicoletta Scarpa).
Le funzioni indicate di accompagnamento devono necessariamente essere legate a delle competenze specifiche come la capacità di analisi dei contesti, analisi della domanda. Più specificatamente, è importante rilevare qual è il contesto, ma è assolutamente necessario anche valutare quali sono i significati che vengono veicolati attraverso le domande formulate apparentemente in maniera semplice ma che sottendo significati altri, i cosiddetti “significati nascosti”. E’ necessario, quindi, comprendere quali siano i significati, le convinzioni, i costrutti e le fantasie di ciascuno (Giuseppe Palma).

Anche di sé stessi. Chi opera nel sociale è parte del cambiamento del soggetto destinatario dell’intervento. Ne consegue da una parte che la capacità di entrare in relazione sia corrisposta dalla capacità di non proiettare nella persona dei “pezzi di sé” non elaborati, non decodificati dalla consapevolezza di mettersi in gioco. Nello stesso tempo nello spazio di incontro tra destinatari e operatori capire che per l’Amministrazione quest’ultimi siano uno strumento di relazione, di prossimità con le persone (Margherita Occhiuto).

Nel vasto campo delle competenze di base vengono indicate: 

capacità di costruire progetti  e di valutarli;

conoscenze di metodologia delle scienze sociali;

esperienze di lavoro di gruppo;

capacità di formazione permanente;

stage di formazione in varie  istituzioni. (Laura Benigni) 

L’individuazione e codificazione delle competenze di base e professionalizzanti richiedono spazio. In ogni caso le principali competenze di base possono essere centrate sulla capacità dell’accompagnatore di “saper essere”, nei termini di capacità di ascolto, di decodifica e analisi della domanda, di mediazione, di empatia e di negoziazione con il mondo esterno (Adele Di Stefano). 

La prima competenza di base è quindi la competenza relazionale e affettiva. Un’altra quella capacità di lettura dei bisogni, quindi la logica del vedere, alla quale aggiungere un’altra cosa: la logica della complessità. Gli operatori dovrebbero essere degli operatori complessi: promotori di risorse nella complessità. Gli operatori debbono saper stare e agire nella complessità, debbono avere certamente delle competenze tecniche, che né vanno negate, né assolutizzate. Infine, certamente la conoscenza del sistema complessivo dei servizi (Vanna Iori).

Capacità di ascolto, di accoglienza, di valutazione del bisogno e di elaborazione di progetti  personalizzati, di presa in carico, di valorizzazione delle risorse personali, di accompagnamento verso la sua attuazione, di valutazione continua del percorso intrapreso (Franca Dente). Attivare risorse e indebolire legami di dipendenza: le competenze proprie dell’empowering e del mentoring (Renzo Scortegagna). La capacità di analisi dei  bisogni e di analisi della domanda, ma soprattutto l’abilità ad essere in grado e fare in modo che le gli utenti riescano ad esprimono i propri bisogni.  Il primo elemento nella formazione è la consapevolezza, da parte delle figure professionali di questo genere, di essere in grado di capire in quale tessuto sociale si trova e avere ben chiaro cosa fare (Caterina Arcidiacono). 

Saper leggere i bisogni della società; saper riflettere su ciò che si fa ed organizzare la risposta al bisogno rilevato; saper progettare nel sociale tenendo presente il significato etico dell’azione sociale (Salvatore Rizza)
Disponibilità all’accoglienza, all’ascolto; esperienza del limite della disciplinarietà e disposizione al lavoro di equipe. Accanto a ciò, capacità di tradurre i linguaggi  dell’altro ed i “saperi vicini”. (Paolo Pacchiarotti) 

12. A suo giudizio, esiste un nucleo di competenze professionalizzanti più direttamente collegabili alla praticabilità ed efficacia della funzione di accompagnamento di cittadini in condizione di svantaggio verso obiettivi di autonomia ed inclusione sociale? Se sì, quali?

Esperienza operativa e capacità di rielaborazione del senso dell’esperienza del disagio maturano la professionalità degli operatori, sia nell’implementazione di competenze di base che di quelle che maggiormente specializzano sapere e cultura operative verso la  progettualità sociale . La specializzazione nel ruolo viene rilevata in tal senso come percorso, e non status,  di acquisizione di tecniche ed abilità per realizzare prossimità, adeguatezza e permeabilità degli interventi alla domanda  sociale. Si propone come angolo visuale l’interconnessione tra trasversalità e specificità delle funzioni. 

Le competenze professionali collegabili alle funzioni di accompagnamento di cittadini in condizioni di svantaggio sono le stesse indicate precedentemente: abilità  di comunicazione, di relazione, di  empatia, di progettualità, di valutazione, di conoscenza delle risorse territoriali. È difficile ipotizzare di tutto un processo d’aiuto, solo uno spaccato legato all’accompagnamento; se l’obiettivo è raggiungere l’autonomia della persona, deve prevedersi  un prima e un dopo. Prima, in un lavoro di analisi-studio-ricerca, e dopo, in un lavoro di valutazione e verifica del percorso attivato. Ritagliare una parte di un progetto o percorso per delineare un profilo specifico per questa funzione non sembra una buona cosa. In  ogni caso deve almeno contenere la capacità di valutare continuamente il percorso di accompagnamento e la sua validità. (Franca Dente)
Le competenze professionali vengono invece distinte in base alle varie patologie prese in esame, ma tutte devono sottendere competenze motivazionali, di resistenza o di quella che  viene chiamato hardiness, cioè capacità di non andare in burnout nella gestione di certe progettualità. Bisogna avere, inoltre, una capacità di saper fare connessioni tra i vari ambiti di intervento e ambiti territoriali. Queste possono essere ritenute anche competenze di base ma diventano specialistiche quando si affrontano alti livelli di rischio come appunto quello relativo all’esclusione sociale. Vengono inoltre messe in evidenza competenze psicologiche e quindi figure che abbiano la capacità di mediare tra la dimensione esterna ed interna (Caterina Arcidiacono).

Due rilievi.  

Primo: è importante non solo essere  in grado di valutare il contesto, ma anche quelle che sono le resistenze culturali, personali. In questo caso penso che lo psicologo sia in grado di fare questo tipo di valutazione e di occuparsi di queste resistenze, nell’attivare interventi che potenzino autonomia e sviluppo di  competenze per fare, e comprendere anche in che modo è possibile  affrontarle e superale per poter poi, partendo dalle risorse di base, sviluppare altre risorse. E’ importante quindi procedere partendo dall’analisi del contesto (famiglia, cultura) e dalle relative resistenze connesse (familiari, personali, culturali) (Giuseppe Palma).
Secondo, in relazione a consapevolezza ed assetto mentale: consapevolezza di ruolo e di sé stessi. È necessario un lavoro su sé stessi (es. analisi, elaborazione personale).

Ad un altro livello di rimodulazione dell’esperienza, gioca anche la la trasferiblità delle competenze, un lavoro di circolarità fatto tra i livelli/ruoli gerarchici: es. gli operatori portatori di istanze che permettono la rimodulazione dei progetti (Margherita Occhiuto). 

Quest’ultimo es.  sarebbe da intravedere come area di approfondimento.

L’accompagnatore dovrebbe essere un conoscitore esperto del settore a cui sono riferite le sue funzioni. Se per esempio si tratta dell’ambito socio-lavorativo, l’accompagnatore non può prescindere da competenze relative alle politiche attive del lavoro, legislazione, risorse e servizi del settore, ecc.; se si tratta di ambito socio –sanitario, esempio psichiatrico, non si può prescindere dalla competenza di gestione della patologia mentale e dalla conoscenza dei modelli esplicativi e terapeutici  (Adele Di Stefano).

Quali competenze professionalizzanti… alcune: la comunicazione, lo sviluppo di comunità, la progettazione collegata alla territorialità, le competenze psico-pedagogiche e sociologiche collegate alle condizioni di marginalità e devianza, la capacità di condurre e gestire gruppi di auto-mutuo aiuto, competenze interculturali, competenze di counseling e tutoring, competenze di psicologia sociale e legate allo studio delle relazioni sociali, competenze sul corpo e il suo comportamento sottolineando il corpo come corpo-vivente, corpo-persona, e non come corpo-cosa, competenze giuridiche. Capacità anche di ridurre i margini di asimmetria che caratterizzano normalmente il rapporto tra operatori e utenti: accompagnare verso obiettivi di autonomia non vuol dire imparare a fare a meno degli altri, perché tutti abbiamo bisogno di dipendere in una certa misura dagli altri (Vanna Iori).

Al fine, un rientro rispetto ai percorsi professionalizzanti nel welfare dell’inclusione sociale.

Quelle che costruiscono il saper essere … il trovarsi in Situazioni (l’analisi delle situazioni, e la loro narrazione,),  lavorare sui casi.  Far scattare qualcosa come capacità di pratica e di tempo  (Paola Nicoletta Scarpa). Non credo si possa parlare di competenza professionalizzante. Si tratta di una modalità e di un approccio che riguarda l’esercizio di ogni professione. Non ha quindi (penso) un proprio statuto professionale (Renzo Scortegagna).  

Capacità di analisi della situazione; individuazione dei processi decisionali dell’altro e di quelli propri. Mantenere sul contesto di vita dell’altro e sulla dimensione del “noi” un’ottica antropologica, pedagogica e filosofica. Essere in grado di oggettivare, attraverso la scrittura, la realtà che ci circonda. Disporsi all’apprendimento continuo (Paolo Pacchiarotti)
13. Ad un livello più operativo, a suo parere è possibile collegare con un maggior grado di coerenza la funzione di accompagnamento all’esercizio di alcune specifiche professionalità?  Nel caso, ci può dire quali e fornire esempi concreti?

Funzioni: figura -> metodologia. 

Sono tante le figure professionali che possano imparare ed affinare tali competenze ma più che figure professionali già esistenti e curricula formativi adeguati viene sottolineato non “il tecnico della cura” ma le modalità d’approccio delle diverse problematiche al di là di quale professione è impegnata, tra quella di profilo più alto o più basso a seconda dei tipi di problematiche che si intende affrontare e in quale ambito si svolgono tutte le dinamiche. Attualmente ci sono molte figure professionali che possono e che sono capaci di agire in una progettualità di questo tipo come mediatori familiari, psicologi, assistenti sociali, educatori (Caterina Arcidiacono). Sicuramente gli educatori professionali, i sociologi, gli psicologi, gli assistenti sociali sono ricollegabili all’esercizio di funzioni di accompagnamento (Paolo Pacchiarotti). Tali competenze sono già contenute nel profilo professionale dell’assistente sociale, dell’educatore, del mediatore (Franca Dente). Educatore professionale, assistente sociale (Margherita Occhiuto).
Gli psicologi sono sicuramente in grado di sviluppare le competenze e le  risorse necessarie, ma sicuramente questo si tratta di un intervento che va svolto da una molteplicità di figure, di un intervento multidisciplinare e multiprofessionale; anche se  penso che l’apporto degli psicologi sia centrale, perché essi sono  in grado di fare una valutazione del contesto personale, sociale e di attivare successivamente  interventi specifici al fine dello sviluppo delle competenze e risorse (Giuseppe Palma). Il lavoro dell’assistente sociale nel trattamento dei singoli casi clinici, come il lavoro dell’educatore quasi nella sua totalità di applicazione, l’infermiere professionale nei servizi territoriali, il broker sociale nei servizi di incontro domanda-offerta di lavoro, ecc. (Adele Di Stefano). 

Altro es. l’educatore di strada. Sicuramente l’educatore professionale la deve esercitare. Riferite ad alcune specifiche professionalità un rischio può essere però rappresentato dell’ appiattimento. E’ anche una strategia, una metodologia, … es. l’infermiere.. “l’importante che siano professionalità che sappiano a che fare con le persone. Aspetto rilevante è la dimensione territoriale delle professionalità. (Paola Nicoletta Scarpa). Non ci sono professionalità di riferimento sicuramente educatori, sociologi, psicologi, assistenti sociali “accompagnano”; conta comunque la qualità del lavoro sociale che si compie (Salvatore Rizza).
La funzione di accompagnamento è trasversale a tutte le professioni sociali. Dovrebbe essere trasversale. “Ma se debbo essere sincera mi sembra che la funzione di accompagnamento è la grande assente tra le funzioni normalmente esercitate nei servizi alla persona!” (Vanna Iori). 

Non uno specifico di qualche professione, ma a tutte quelle che operano o che incrociano problemi di esclusione sociale, indipendentemente dalla fonte che origina tale esclusione (malattie, deficit, disagi sociali, genere, cultura eta, ecc…) (Renzo Scortegagna).
14. Ritiene che i curricoli formativi delle professioni sociali di cui sopra siano adeguati con  l’esercizio delle funzioni di accompagnamento? Perché?

Viene evidenziato che “l’operatività si fonda non solo sulla scelta della professione ma piuttosto sull’investimento di essa. Oggi la progettualità relativa alla funzione dell’accompagnamento non viene neanche pensata perché ritenuta un accessorio, un appendice” (Caterina Arcidiacono). 
I curricula formativi delle professioni sociali non sono sufficientemente adeguati. I percorsi formativi devono essere più centrati sulle discipline specifiche e sul tirocinio svolto all’interno del corso di studi presso servizi territoriali accreditati, con la supervisione di professionisti (Franca Dente). 

Come in tutti i settori sono da considerare quelle che sono le competenze di base ma sicuramente è importante poi una formazione specifica, penso che la formazione dello psicologo contenga elementi sufficienti per condurre tali progetti (Giuseppe Palma).

L’esercizio di funzioni di accompagnamento e l’adeguatezza dei curricola formativi. 

Si, ma non adeguatamente esplicitato  “quel vai da qui a lì dell’accompagnamento”. Accompagnamento: come realizzarlo, se c’è esigenza dell’utente; è da intendersi come modalità operativa che implica una seria strategia anche di raggiungimento di: destinatari / obiettivi / programma . Di qui l’organizzazione del lavoro. La relazione tra lavoro sociale e metodologia organizzativa ancora non ha acquisito una propria identità. Ci sono  pratiche ma non concettualizzazioni. (nel considerare, ad es., le persone nella interezza: nell’analisi in esse del territorio, dei gruppi.). Alcuni es. di modalità di elaborazione di progetti individualizzati che non sviluppano accompagnamento:  di derivazione di una cultura sanitaria: -> diagnosi -> cura-riabilitazione (gerarchia del sintomo nella  formazione; o ancora approcci alla lotta all’ esclusione nei quali la metodologia di lavora sia mirata al lavoro protetto come indicatore univoco del raggiungimento dell’obiettivo di benessere, realizzare l’assistenzialismo in-vece di partecipazione ed esercizio di cittadinanza (Paola Nicoletta Scarpa).

Certamente no. No perché prima di tutto le professioni sociali sono ancora prevalentemente posizionate sulla logica della prestazione e della erogazione, e quindi mantenendo il soggetto nella passitività. Ci sono comunque in Italia esperienze significative extra-curriculari, di curriculum formativi al di fuori di quelli stabiliti dallo Stato e dalle Regioni, messi in atto da realtà territoriali, di volontariato. Penso ai Maestri di Strada di Napoli, alla Bottega del Possibile di Pinerolo, a molte parti del lavoro di don Ciotti e del Gruppo Abele di Torino.

Poi, il manifestarsi degli operatori dentro la mansione, è legato ad una concezione per cui io sono tanto più professionale quanto più sono oggettiva, fredda, distaccata, valutativa. Questo mi si costruisce attorno quasi come una prigione, per cui io non posso permettermi di mostrare sentimenti, passioni, paura, angoscia. Allora capita, ad esempio, che io lavori con una persona che sta morendo ma debbo mantenere una apparente imperturbabilità. Questo costa tanto, perché debbo reprimere le emozioni che sono naturali. Il morente, infatti, non mi interpella sul suo decesso, ma sul morire e quindi sul mio. Interpella la mia esistenza. Questo per me è un bisogno formativo cruciale, è un bisogno formativo a cui bisognerebbe cominciare a rispondere negli operatori sociali e sanitari, che sono a contatto con le varie forme di esistenza ferita e in ognuna delle quali c’è un pezzo di noi. E quindi ci interpella sul piano esistenziale. Finché noi continuiamo a fare formazione agli operatori insegnando loro delle tecniche, fornendo loro delle competenze operative e non delle competenze su di sé, quindi a prendersi cura di sé, questi non sapranno mai prendersi cura degli altri. Perché il primo passo è prendersi cura di sé per potersi prendere cura degli altri. Prendersi cura di sé non soltanto come individuo, ma anche come équipe di lavoro. Le équipe si incontrano normalmente per parlare del caso, ma nelle équipe circolano anche sentimenti ed emozioni, relazioni. La fatica del lavorare da soli e del gestire da soli le proprie tensioni nel lavoro sociale è una fatica che diventa in breve tempo insopportabile. Da qui gli atteggiamenti di cinismo, di fuga, di disinteresse e disaffezione al lavoro. La fatica diventa invece sopportabile quando agli operatori si dà un tempo quieto, un tempo per pensare a se stessi, per lasciare emergere il senso del proprio fare e del proprio agire, e condividerlo con i propri colleghi (Vanna Iori).
Di fondo non è un fattore tecnico che presiede l’accompagnamento, quanto relazionale. Ciò che servirebbe è una formazione sulle solitudini del soggetto che si accompagna: dall’umanizzazione della medicina all’educazione all’autonomia. Sembra un paradosso parlare dell’esigenza di umanizzare la relazione di aiuto, ma è così. Occorre formare al “saper accendere” il soggetto, al fare ricerca, all’aggiornarsi (Paolo Pacchiarotti).

L’accompagnamento è ancora avvolto in una sorta di genericità, ha uno status basso (non viene considerato un insieme di funzioni che esprimono una professionalità specifica) e viene accostato volentieri all’immagine tradizionale di un assistente sociale che sta vicino, offre aiuto psicologico e materiale ai bisognosi, ecc., ma che non costituisce una professionalità specifica. Tuttavia le funzioni dell’accompagnamento, non solo intese in senso generico, sono state incorporate come dimensione di lavoro di alcune professioni. L’accompagnamento dovrebbe essere definito e codificato con maggiore precisione; andrebbe inoltre trattato come insieme di funzioni comprese in uno spazio più ampio di funzioni riferite all’intervento sociale, inteso quale sistema integrato di servizi alle persone pensato e progettato nel territorio, capace di far convergere risorse istituzionali e non di diversa provenienza, ecc. In definitiva l’accompagnamento deve essere vincolato al contesto più ampio del lavoro sociale, che a sua vota risponde ad obiettivi e visioni di politica sociale, in altre parole essere svolto in un quadro più ampio di azioni di sistema, che siano quindi indipendenti dalle specifiche problematiche dei singoli individui. In base a queste accezioni riteniamo che i curricola formativi debbano essere aggiornati (Adele Di Stefano). 

Alcune delle questioni forse non sono adeguatamente considerate. Altre che afferiscono alle competenze attitudinali, ad es. l’ecletticità, sono sottodimensionate, non coltivate nelle ore di tirocinio; l’ecletticità come elemento di facilitazione della relazione. Altra questione scoperta, la necessità di entrare in contatto con operatori del sociale, con i responsabili. Infine la preparazione all’utilizzo di  strumenti di monitoraggio (Margherita Occhiuto). 

E’ necessario un profondo cambiamento dei curricula universitari per le  nuove  professioni di aiuto. Un esempio di cambiamento positivo riguarda le professioni infermieristiche a vario livello. Una sistemazione delle varie professionalità nel sociale richiede approfondimenti e cambiamenti curricolari nella direzione di una terza cultura quale quella necessaria per i servizi alla persona che non considerano i cittadini né come pazienti né come questuanti a cui fornire assistenza. Sembra indispensabile un nuovo approccio politecnico che riguardi sia le capacità comunicative che la capacità di elaborare i dati provenienti dagli interventi sulla vita quotidiana delle persone (Laura Benigni).

In generale, i curricoli formativi delle professioni sociali sono assati sulla cultura del servizio vs. la cultura del bisogno sociale. Occorre ripartire dalla centralità della persona (Salvatore Rizza). 

Poco rispondenti, perché rispondenti a modelli di dominanza-sudditanza e di non valorizzazione delle differenze (di ogni tipo) (Renzo Scortegagna).

V. considerazioni complessive

15. Dal suo punto di osservazione, quali ritiene essere attualmente le criticità collegate all’esercizio delle funzioni di accompagnamento nell’ambito dei servizi alla persona?

Prima di tutto la mancanza di formazione. Poi, il prevalere di una presunta oggettività, neutralità, rigidità, nelle organizzazioni, elementi che mi sembrano disfunzionali sia agli operatori che agli utenti. Tra queste ci sono rigidità frutto di sedimentazioni nel tempo, nei secoli. Si tratta di stereotipi di ruolo e di genere. Es. le professioni infermieristiche, o  quelle degli insegnanti, delle educatrici dei nidi e delle materne, professioni femminili dalle quali ci si aspetta molto in relazione allo stereotipo di genere. Per questo l’oggettività è una presunta oggettività, che lascia spazio all’emergere di un soggettivismo che è tanto più pericoloso quanto più è inconsapevole. Alla fine, nel nome di una presunta oggettività io faccio passare di tutto ("come l’insegnate che entra in classe e dice “io la mia vita privata la lascio fuori la porta”, ma in realtà non può farlo, non accade, non è neanche possibile. Tanto vale esserne consapevoli e si fanno meno danni!")

L’altra criticità è la frequenza del burn out negli operatori, che richiede che si risponda in termini di prevenzione attraverso la creazione di condizioni di benessere per gli operatori (Vanna Iori).

Scarsa qualificazione del personale, degli operatori sociali. Ciò è funzionale alla loro sottoccupazione, alla loro stessa precarizzazione dentro organizzazioni che non apprendono e non crescono, rimanendo appese alla logica del bando pubblico. Inoltre, se non si investe nel fattore tempo si rimane schiacciati dall’emergenza, senza mai intervenire nella genesi del problema. Occorre quindi investire nel tempo sotto forma di formazione degli operatori, costruzione dell’equipe di lavoro, costruzione dell’intervento sulla base delle reali esigenze del caso (Paolo Pacchiarotti).
I carichi di lavoro, la carenza di risorse umane e  finanziarie, un sistema ancora impostato sull’emergenza, sull’assistenzialismo e poco sulla prevenzione (Franca Dente). 

Il rischio che parlare di accompagnamento, possa generare fallimento nella progettualità; l’accompagnamento oggi fa ancora riferimento ad un aiuto a persone non posseggono più competenze (Giuseppe Palma). 

Se considerate un  investimento  acquisisce valore come strategia di intervento non solo nell' inserimento e reinserimento di alcuni soggetti, ma anche nell’ottica dello sviluppo dei risorse e potenzialità di autonomia ma sono considerate “care”, “un lusso” (a volte esercitate giusto  da parte obiettori di coscienza e volontariato)… non c’è accompagnamento proprio come funzione delle professionalità. 

Altra criticità è rappresentata dalla poca considerazione del  fattore-tempo. E da carenza di metodologie di valutazione (Paola Nicoletta Scarpa).

Ancora oggi (anche se sempre meno) l’accompagnamento viene trattato come funzione residuale o periferica, per di più non sufficientemente e coerentemente collegata ad altre funzioni dei servizi sociali organizzati in sistema (Adele Di Stefano). 

Esiste una tensione irrisolta fra la professionalità e le competenze tradizionalmente affidate agli assistenti sociali e nuove figure di operatori sociali, nuove figure di coordinamento e le figure di coordinamento gestionale degli enti locali. Soprattutto nei piccoli comuni le figure apicali nella gestione amministrativa si trovano a prendere decisioni riguardanti la sanità, la prevenzione, i percorsi formativi e riabilitativi. Tutto questo è stato reso ancora più evidente da vari percorsi di attuazione della legge 328/2000 che prevede altre figure di coordinamento esperte di programmazione partecipata e di valutazione. (Laura Benigni)

Mancanza di ascolto “dappertutto”. Faccio un  esempio: gli sportelli (ce n’è un proliferare) dove c’è gente che ascolta, ma nelle tre volte a settimana si attua un ascolto nel quale il “cosa si chiede”  (e solo l’ascolto del “chiedere, raccontare, sfogarsi”) rappresenta l’unica indicazione ad una “presa in carico”? Bisognerebbe lavorare di più su di queste dimensioni, che sono quelle  nella quale dall’incontro si può generare una relazione tra la persona “che chiede” e le opportunità di “risposta”. Vanno, inoltre, favorite le attività di supervisione… interventi, purtroppo costosi e che a dire dei coordinatori dei progetti “portano via gli operatori dal servizio e che quindi necessitano di una loro sostituzione”  (Margherita Occhiuto)

Le criticità maggiori riguardano la burocraticità e l’assistenzialismo tipico dei servizi sociali, tali da indurre una sorta di “dipendenza” dal servizio stesso che è antitetica all’accompagnamento (Salvatore Rizza). La frammentazione dei servizi (a livello organizzativo e gestionale) e quindi le spinte autorefrenziali centrate sulle prestazioni e su modelli di consumo (Renzo Scortegagna).
E’ necessario ricreare un tessuto sociale non vincolante ma accudente, creare delle politiche che puntano alla qualità della vita (Caterina Arcidiacono).
16. La gestione e la presa in carico di un soggetto “fragile” fa riferimento ad una pratica organizzativa che ha lo scopo di definire gli obiettivi specifici e di delineare, sul piano delle strategie, le vie e i mezzi per raggiungere gli obiettivi posti. A suo parere, quali possono essere le strategie da adottare per raggiungere tali obiettivi di efficacia nella progettazione delle funzioni di accompagnamento?
Rendere consapevoli i soggetti fragili dei confini della loro fragilità e affiancarli in percorsi di ridefinizione della loro identità anche attraverso esperienze di progettazione partecipata e gruppi di auto-aiuto (Laura Benigni).
Numerose sono le strategie da adottare per raggiungere gli obiettivi di efficacia nella progettazione delle funzioni di accompagnamento, ma la strategia per eccellenza che viene rilevata è innanzitutto la consapevolezza della necessità di tali interventi. Si tratta, quindi, di una strategia sociale  che mira ad investire risorse per pianificare e realizzare strutture intermedie a livello istituzionale e a livello di volontariato. L’obiettivo delle strutture intermedie è ricreare legami, si parte da una società in cui il legame era un vincolo, una oppressione adesso siamo passati a legami forse troppo liberi tali che le persone adesso vivono in uno stato di solitudine. Le strutture intermedie non sono strutture in termini locali, convento, collegio, ospizio, la struttura intermedia è la possibilità di avere un riferimento che possa essere di connessione, che sia in grado di ricostruire una rete con la famiglia e ricostruisce dei percorsi di vivibilità per tutti quei soggetti che  escono dalla scuole dell’obbligo, da case di cure, da comunità per tossico dipendenti, da ospedali, dalle carceri ecc. (Caterina Arcidiacono).

Non posso delineare una progettazione come sequenza di fasi tecniche di accompagnamento. Occorre invece porsi il problema di cosa c’è dietro e cosa c’è dentro l’accompagnamento che verrà realizzato (se lo vogliamo progettare bene) (Paolo Pacchiarotti).       

E' necessario una buona valutazione del contesto, analisi della domanda o meglio strategie di  filtro di significati reali,  inquadrate nel contesto e nell’ambiente di appartenenza (Giuseppe Palma).       
La progettazione di programmi integrati e il superamento dei modelli di “presa in carico” da parte di servizi specifici, etichettati ed etichettatori. Mancano strategie orientate all’empowerment (Renzo Scortegagna).
La funzione di accompagnamento presuppone una presa in carico e una gestione nonché una progettazione sul piano delle strategie, mezzi, tempi, risorse personali e territoriali, degli obiettivi  a breve o lungo termine che vadano nella direzione del raggiungimento dell’autonomia delle persone. Il processo richiede una costante funzione di monitoraggio e valutazione  ex ante, in itinere, ex post del progetto di aiuto e accompagnamento delle persone, tenendo in debito conto del grado di soddisfazione delle persone, dei loro familiari e del miglioramento della qualità della loro vita. (Franca Dente) 
Decentramento; lavoro di rete; lavoro nel gruppo e sul gruppo di lavoro; non lasciare soli gli operatori; il tempo della formazione come tempo che diminuisce la fatica, anche se spesso c’è un po’ la sensazione che il tempo della formazione sia tempo perso non dedicato al lavoro e si finisce per connettere la formazione con il semplice apprendimento di tecniche. Pensare invece alla formazione come tempo di lavoro su di sé.
Un altro asse strategico è lo sviluppo di spazi di osservazione multiprofessionali. Imparare a vedere lo stesso problema da più ambiti di visuale. Questo consente, non dico di cogliere l’interezza, ma almeno di cogliere la complessità del problema e quindi valutare e condividere le condizioni per affrontarlo. Dell’esperienza dell' Osservatorio sulle Famiglie di Reggio Emilia si riporta che spesso dire da persone che vengono fin dall’inizio “noi non siamo più gli stessi che eravamo prima di entrare nell’Osservatorio”, vuol dire che il confronto con la visione del problema che gli altri forniscono possono cambiano come organizzazioni. Perché leggere il medesimo problema con gli occhi propri e con gli occhi di altre dieci, venti, organizzazioni significa non solo leggere il problema con occhi diversi ma leggere anche la propria organizzazione con occhi diversi. Cambiare in relazione a come gli altri ci vedono. E questo, in fondo, è il bello del lavoro di rete, che è un lavoro dinamico, che continuamente esige risposte di cambiamento e di auto-trasformazione. Nessuno può adagiarsi sull’ovvio, perché l’ovvietà non vede (Vanna Iori).

Progettare nell’ottica dell’accompagnamento come lavoro di rete; progettare prevedendo il monitoraggio e la valutazione dei servizi dove transita il soggetto (Salvatore Rizza).

Innanzitutto nei servizi alla persona, alla collettività ed in genere negli interventi sociali non è ancora diffusa una pratica ordinaria di progettazione sia generale, sia specifica relativa al singolo individuo. Non è comune che vengano esplicitati obiettivi, strategie e quindi effettuate valutazioni finali di outcome. La strategia centrale, oltre alla definizione dello stesso progetto individuale, dovrebbe essere focalizzata sul monitoraggio continuo, basato sia sulla discussione clinico-operativa del caso in gruppo di lavoro, sulla supervisione da parte di terzi,  sulla verifica di indicatori oggettivi di outcome (Adele Di Stefano). 

17. Esistono secondo lei degli indicatori di qualità ed efficacia delle funzioni di accompagnamento? Se si, quali?

Si procede per approssimazioni esplicate a livello di relazione individuo-individuo; servizio-individuo; organizzazione-sistema di relazioni. Sono comunque considerati descrittivi del superamento del confine di condizione di marginalità ed esclusione indicatori che implichino negoziazione e consenso tra le parti interessate. 

Tutti gli indicatori che misurano la conquista di autonomia o la riduzione della dipendenza dai servizi da parte delle persone coinvolte nell’accompagnamento. L’entità dell’impegno di accompagnamento deve ridursi in coincidenza con la crescita di autonomia e di consapevolezza e fiducia da parte dell’accompagnato (Renzo Scortegagna)

Grado di autonomia raggiunto, grado di superamento o miglioramento della qualità di vita, grado di soddisfazione e di integrazione (Franca Dente).

Gli indicatori di qualità di tale funzione sono rappresentati tutti da un sociogramma sociale costituito da interventi che veicolano verso l’utente ma che dall’utente stesso vengono percepiti, interpretati al fine di ottenere una risposta positiva. Si tratta di un sistema che prevede quindi oltre che un “input” anche una risposta in “output” significativa (Caterina Arcidiacono).
La soddisfazione è un criterio implicito.. L'efficacia si misura nella transizione.. è percorso che va monitorato, segnando le piccole cose e confrontandole con i bisogni rilevati 

Rilevazione bisogno iniziale strategia , …corrispondenza.

Sulle modalità per rilevarne c’è bisogno di un lavoro specifico (Paola Nicoletta Scarpa).
Esistono indicatori di qualità solo se vengono pensate figure in grado di sviluppare  le competenze e le risorse dei soggetti; con sviluppo delle risorse intendo un intervento che non sostituisce le competenze ma che le accresce. Aiutare la persona a fare le cose, a crescere, a sviluppare le competenze sono tutti indicatori di qualità (Giuseppe Palma).

Dei descrittori: l’accompagnatore deve essere “libero” di accompagnare l’utente dove questi vuole essere portato, senza presumere di sapere cosa “sia meglio” per lui. Va accolto. L’istituzione, il servizio deve essere il garante di queste libertà, dell’operatore e dell’utente (Paolo Pacchiarotti).
Deve avvenire una trasformazione della richiesta di aiuto, o anche la individuazione di soluzioni anche soltanto attraverso la attivazione di capitale sociale. Il cambiamento dovrebbe riguardare il soggetto che ha fatto la prima richiesta, ma anche essere percepito nel suo ambiente di vita (Laura Benigni).

Più che a una griglia precodificata di indicatori, pensiamo alla costruzione negoziata di consensi sui significati dell’accompagnamento in ogni singolo contesto. E’ questo esercizio di costruzione che andrebbe previsto. Se per esempio due obiettivi di un accompagnatore in un contesto determinato sono contribuire ad elevare l’autostima dell’utente e favorire l’attivazione di risorse istituzionali e non a sostegno del “progetto individuale” di ricerca di lavoro, allora andranno individuati gli indicatori più idonei tra gli attori coinvolti, chiamandoli prima di tutto a definire consensualmente i “significati” di questi due obiettivi/ambiti d’intervento. (Adele Di Stefano). 

Opportuni indicatori andrebbero costruiti dalle dimensioni sinora indicate.

Su un piano più quantitativo alcuni quali:

- il numero delle relazioni di accompagnamento costruite;

-  la permanenza nel lavoro, se si tratta di inserimento lavorativo;

- la rappresentazione delle reti di relazione, come mappa delle reti di relazione costruite;

- la mappa degli impegni che ognuno si è assunto nella comunità, con riferimento a quello che prima dicevo parlando di caring comunitario;

- il tempo che intercorre tra la manifestazione del disagio e la risposta;

- il numero di richieste espresse dall’utente in un dato tempo, per verificare se aumentano o diminuiscono;

- il numero di cittadini disposti a divenire risorsa informale nei percorsi di accompagnamento (l’edicola, il negozio sotto casa, ecc…);

- quante azioni di accompagnamento informale si è riusciti ad attivare;

- la durata dell’accompagnamento, per evidenziarne le eventuali tendenze alla cronicità.

"Ho pensato queste poche cose, mi rendo conto che sono poche cose, ma ho fatto fatica. In realtà su questo tema c’è bisogno di lavorarci ancora molto" (Vanna Iori).

18. Attraverso quali azioni (formative, organizzative, politiche, di piano) ritiene possano essere rafforzate e sviluppate le funzioni di accompagnamento nell’ambito dei servizi alla persona?

Partendo da un processo di osmosi possono essere sviluppate le funzioni di accompagnamento attraverso un buon sostegno di carattere psicologico e relazionale  e quindi una attività di screening di supporto alle famiglie, e successivamente in rete con i servizi per le famiglie. Vengono concepite quindi figure capaci di catalizzare e filtrare, ossia in grado di attivare e fare attivare tutte quelle risorse necessarie  a fronteggiare l’emergenza della situazione. “La competenza è il metodo” (Caterina Arcidiacono).
Di nuovo: welfare comunitario, al lavoro sociale di prossimità, domiciliare come riconoscimento d'apparteneza, e non estraneità,  agli spazi ed ai percorsi di cura, allo sviluppo di professionalità non mono-definite ma più aperte ad operare nella complessità. Ancora, penso alla formazione continua e processuale, e alla processualità anche nella lettura dei problemi e delle risposte (Vanna Iori).

Sicuramente la formazione è un alleato prezioso per chi accompagna. Anche la capacità di fare ricerca è molto importante (Paolo Pacchiarotti) .                               
Molti sono i fattori che concorrono, tutti importanti: azioni formative, azioni organizzative e politiche ecc… Ma è determinante creare un sistema di governance, cioè ricercare nuove forma di democrazia partecipata, mettendo al centro la persona e il suo contesto di relazioni (Franca Dente ).

Vanno benissimo tutti questi  ambiti e azioni di intervento ma ripeto è necessario sempre una lettura del contesto culturale, sottoculturale e ciò che viene realmente chiesto (Giuseppe Palma).

Darsi degli obiettivi in pianificazione verificabili (es.  tasso di abbandoni scolastici). Attivazione da parte degli attori coinvolti di stimolare processi. Maggiore attenzione all’adeguatezza dei servizi alle persone (Paola Nicoletta Scarpa ).

La piena realizzazione del welfare universale diretto ad affiancare i cittadini nei disagi della vita quotidiana. Se si comincerà sempre più spesso a formulare richieste ai servizi, questo sarà un segnale di un avvenuto cambiamento da una società familista ad una società del welfare universale individuale (Laura Benigni).
L’accompagnamento dovrebbe essere maggiormente codificato (non per imbrigliarlo nella rigidità, bensì per definirne compiti, funzioni, ecc.), ed inquadrato nell’ambito del sistema di servizi e della visione ed obiettivi di politica sociale. Otre alla formazione, crediamo l’azione principale da realizzare sia un’articolazione più effettiva tra l’accompagnamento e la progettazione concettuale ed organizzativa dei sistemi di servizi ed interventi sociali  (Adele Di Stefano ).
Investire, lavorare di più sui giovani. Su l’operatore si polarizzano richieste, ed anche rabbie, aggressività che portano all’interno dei servizi, dei gruppi di lavoro. Lavorare di più sui giovani ed anche fornire strumenti di sostegno agli operatori quali formazione e supervisione.

Lavorare sul problema dei contributi economici; Faccio un esempio, la delibera del Comune di Roma su contributi finanziari che vanno integrati dalla elaborazione di un più complesso progetto di potenziamento di risorse e autonomia dei soggetti e delle famiglie che li riceve. Tra l’altro, nella fase “diagnostica, in questi casi deve permettere di superare il mero assistenzialismo: i “pacchetti preconfezionati non accompagnano”.

Nei servizi alla persona…: le azioni di accompagnamento a livello di coordinamento (es. le funzioni del Dipartimento) devono programmare una periodicità di incontri, garantire che “ci si sta occupando”.

Tutto ciò in integrazione, a seconda dei casi,  con ASL,  Tribunale minorenni con provvedimento civile, scuola. Nelle politiche di decentramento i servizi territoriali sono quelli che devono realizzare l’accompagnamento nei termini operativi  (Margherita Occhiuto). 

A livello formativo occorre inserire nei curricola quanto segnalato; a livello organizzativo, introdurre elementi di ascolto e confronto con utenza ed operatori (Salvatore Rizza).
Attraverso modifiche organizzative e gestionali e con modifiche nei processi formativi, specialmente intensificando la formazione continua nel lavoro (Renzo Scortegagna).
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