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1. ATS Barletta 

Regione: Puglia 

Nome ATS: Ambito territoriale di Barletta 

Codice ATS: PUG_5 

Codice progetto PON Avviso 3/2016: AV3-2016-PUG_05 

1.1. Caratteristiche del territorio e criteri di selezione dell’ATS 

L’ATS di Barletta è situato nella provincia di BAT-Barletta, Andria, Trani. L’ambito ricade nel solo Comune di 

Barletta.  

Tabella 1 Indicatori per la comparazione dell’ATS Barletta 

Importo finanziato Avviso 3/2016 (euro)  1.448.610  

Avanzamento spesa Avviso 3/2016 al 2021 (euro) 95% 

Popolazione 1-1-2021  92.466  

Nuclei RdC totali  2.616  

Nuclei RdC caricati su GePI  1.383  

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI 27% 

Posti PUC assegnati/Nuclei con presa in carico avviata 9% 

Nuclei inviati ai CPI/Nuclei con presa in carico avviata 3% 

Tasso copertura RdC (% nuclei familiari con RdC su totale nuclei residenti al 2019) 7,7% 

Tipologia area Polo 
Fonte: elaborazioni Ismeri Europa su MLPS monitoraggio PON Inclusione (spese progetto PON), Istat (popolazione, 
famiglie, tipologia area), GePI (nuclei beneficiari RdC e prese in carico, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte 
entro il 30.4.2022). 
*Nuclei assegnati ai Servizi sociali 
 

Osservando la tabella 1 sui nuclei beneficiari Rdc a fine 2021, diversi indicatori suggeriscono la presenza di 

criticità o ritardi nelle prese in carico e nell’attivazione dei PUC. L’Ambito, ad esempio, ha preso in carico il 

27% dei nuclei caricati su GePI (a fronte del 44% a livello regionale). Anche il dato sull’assegnazione dei PUC 

ai nuclei presi in carico è contenuto, sebbene in linea con il corrispondente valore regionale (9% nell’Ambito, 

10% a livello regionale).   

Tuttavia, dai primi colloqui esplorativi finalizzati a raccogliere le prime informazioni in vista di un possibile 

studio di caso, sono emersi diversi elementi significativi sul lavoro per l’attivazione socio-lavorativa che 

l’Ambito ha portato avanti a partire dal progetto finanziato dall’avviso 3/2016. In particolare, grazie ai 

finanziamenti del PON Inclusione, è stata attivata un’Equipe psico-educativa che ha coinvolto i beneficiari di 

diverse tipologie di sussidio al reddito gestite a livello nazionale (REI, RdC) e regionale (ReD-Reddito di 

Dignità). Formata da un’educatrice e da una psicologa, l’equipe ha attivato diverse linee di sostegno e 

accompagnamento ai beneficiari dei sussidi, in particolare percorsi di sostegno alla genitorialità, percorsi di 

self-empowerment e percorsi di sviluppo di competenze traversali. La partecipazione a questi percorsi veniva 

attivata sulla base dei risultati della fase preliminare di assesment curata dall’assistente sociale, poi 

ulteriormente rafforzata da un primo colloquio con un membro dell’equipe psico-educativa.  

Un altro elemento di interesse sul lavoro svolto in questo ATS è la sinergia con una misura regionale di 

sostegno al reddito, ovvero il Reddito di Dignità (ReD), finanziato nell’ambito del P.O. Puglia 2014-2020 FSE. 
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Rispetto a questa misura, l’Ambito (nel quadro del sistema regionale di servizi sociali) ha curato le istruttorie 

delle domande e la definizione e firma del Patto di inclusione previsto dal ReD. Questa misura regionale, 

infatti, è fortemente ancorata ad una logica che vede il sussidio al reddito condizionato dalla partecipazione 

a una serie di progetti di attivazione socio-lavorativa (es. tirocini di inclusione, progetti di sussidiarietà, lavori 

di comunità, percorsi di formazione ecc.). Per questo motivo, il ReD ha dato ulteriore impulso all’Ambito nel 

dotarsi di risorse umane e modelli di intervento particolarmente orientati a offrire ai beneficiari dei sussidi al 

reddito opportunità utili a maturare competenze, attitudini, relazioni e motivazioni che li proiettassero verso 

un percorso di fuoriuscita da condizioni di povertà o difficoltà economica.  

1.2. Contesto amministrativo dell’ATS e politiche di attivazione  

L’ATS di Barletta coincide con il territorio del Distretto Socio Assistenziale N. 4 e con il Comune di Barletta. Il 

sistema di Welfare locale costruito dall’Ambito comprende tre aree: servizi socio sanitari erogati in 

collaborazione con l’ASL, in particolare attraverso il Distretto Socio Sanitario; l’area dei servizi socio 

assistenziali concentrata sulle azioni specificamente assistenziali e di miglioramento delle condizioni di vita 

dei cittadini; l’area dei servizi socio educativi rivolta ai minori, i genitori e le famiglie. 

In queste aree di intervento, organizzate e presidiate dall’Ufficio di Piano, l’Ambito ha sviluppato una pluralità 

di linee di azione orientate da una logica promozionale volta a stimolare le diverse tipologie di utenza a 

prendere consapevolezza delle proprie risorse (attitudini, capacità, reti di relazione ecc.) e a investirle in 

percorsi di fuoriuscita da condizioni di difficoltà economica, marginalità e isolamento sociale, povertà 

educativa.  

Nell’area minori e adolescenza, ad esempio, l’Ambito gestisce un Centro Aperto Polivalente (C.a.gi) dove si 

progettano e realizzano interventi educativo-ricreativi volti a promuovere il benessere della comunità, offrire 

ad adolescenti e giovani opportunità di partecipazione e contrastare fenomeni di marginalità e disagio 

minorile.  Nel complesso, il Comune sostiene economicamente le famiglie per l’inserimento dei minori in 

questa e in altre strutture dell’area educativa, attraverso il Voucher Conciliazione Infanzia e Adolescenza. Il 

Comune gestisce anche altri Centro sociali polivalenti, uno dedicato agli anziani, l’altro alle persone con 

disabilità, impegnati a offrire iniziative e spazi per prevenire i rischi di emarginazione, valorizzare abilità e 

sostenere l’autonomia. Specifici progetti sono attivi anche nell’area immigrati, come lo Sportello per 

l’integrazione socio-sanitaria e culturale degli immigrati “Kipepeio”. Questo centro cura attività di 

informazione, orientamento e accompagnamento ai servizi, ascolto e counseling, corsi di apprendimento 

della lingua italiana. E’ stato realizzato anche uno specifico progetto per minori stranieri non accompagnati 

che, oltre al supporto materiale di base (vitto e alloggio) ha curato diverse attività mirate all’inclusione socio-

lavorativa (es. orientamento e riqualificazione professionale, accompagnamento all’inserimento lavorativo, 

ricerca attiva del lavoro ecc.). 

Dal 2017, infine, la misura regionale di integrazione al reddito denominata Reddito di Dignità, ha stimolato il 

servizio sociale dell’Ambito a porsi in un percorso di progressivo sviluppo di competenze per l’attivazione 

socio-lavorativa dei beneficiari dei sussidi. In particolare, i servizi sociali dell’Ambito hanno curato il lavoro di 

ascolto e relazione volto a sottoscrivere un Patto per l’inclusione sociale, in base al quale i beneficiari si 

impegnano a partecipare a iniziative utili a incrementare il loro capitale di occupabilità. Fin dai primi avvisi 

risalenti al 2016, infatti, il ReD non si limita a erogare un sostegno al reddito, ma promuove l’inserimento 

sociale e lavorativo, offrendo indennità per la partecipazione a tirocini o ad altri progetti di sussidiarietà. 

In particolare, con un avviso pubblico del 2016, la Regione aveva definito le procedure per la costituzione di 

un Catalogo di “Progetti di tirocinio per l’inclusione sociale” (comma 2, art. 15 del R. R. n. 8/2016) dove 

raccogliere tutte le manifestazioni di interesse ad ospitare tirocini per l’inclusione a beneficio dei soggetti 
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beneficiari del SIA/ReD. Lo stesso Avviso ha dettagliato le modalità di creazione di un elenco di “Progetti di 

sussidiarietà e prossimità nelle comunità locali”, ovvero proposte di progetti locali dove i beneficiari possano 

essere coinvolti. La proposta progettuale, quindi, si pone in continuità e sinergia con questa azione regionale 

per tutte le attività riguardanti la formazione, l’orientamento o inserimento lavorativo dei beneficiari. 

1.3. Le funzioni attivate dagli ATS e previste nel progetto Avviso 3/2016 

Obiettivi e azioni del progetto  

Il progetto presentato a valere sull’avviso 3/2016 si è concentrato sulle seguenti azioni: 

 

Tabella 2. Azioni dell’Avviso 3/2016 finanziate dall’ATS Barletta 

Azioni Interventi previsti 

Azione A • Rafforzamento del servizio di Segretariato Sociale e del Servizio Sociale Professionale: 
assunzione di 3 assistenti sociali, 1 Educatore professionale, 1 Psicologo 

• Monitoraggio, rendicontazione, inserimento dei dati nei sistemi informativi: assunzione 
di 1 esperto giuridico amministrativo, 1 Tecnico amministrativi 

• Servizio di Assistenza Domiciliare Educativa 

• Acquisto strumenti informatici  

Azione B • Servizi di sostegno scolastico ed extrascolastico 

• Servizi di cura dei bambini in età prescolare (in convenzione con strutture e servizi 
autorizzati operanti sul territorio) 

• Tirocini formativi 

• Azioni per l’inserimento lavorativo e l’accompagnamento all’auto-impresa 

Azione C Azioni formative per gli operatori 
Costituzione di una rete di CAF convenzionati per agevolare l’invio delle istanze 

Fonte: progetto Avviso 3/2016 

 

Gli obiettivi del progetto, quindi, riguardano sia l’adeguamento della struttura di servizio al modello di 

intervento previsto dal SIA (con l’assunzione e la formazione di personale per il lavoro di assesment, diagnosi, 

strutturazione e monitoraggio di un percorso di attivazione, lavoro integrato e multidisciplinare per i casi 

complessi, azioni di politica attiva), sia il potenziamento dei servizi di educazione extra-scolastica e di 

sostegno scolastico.  

Attuazione del progetto 

Sulla base di quanto rilevato nell’intervista, l’implementazione del progetto si è concentrata sulle seguenti 

attività:  

- Tirocini formativi e progetti di prossimità 

- Percorsi formativi integrati per l’inserimento lavorativo 

- Percorsi di supporto alla genitorialità, self-empowerment, sviluppo di competenze trasversali, 

competenze digitali, formazione continua (Equipe socio-psico-educativa interna) 

- Ampliamento del servizio di integrazione scolastica ed extra-scolastica per i bambini con disabilità 

- Percorsi di formazione per l’empowerment degli operatori 

 

Si rinvia alla sezione 3 per il dettaglio sui percorsi di formazione rivolti agli operatori, e alla sezione 4 per tutte 

le altre attività. 

Funzionamento della misura e l’utilizzo delle Linee guida sui PaIS 
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Come si evince dalla tabella 2, i dati di monitoraggio sulle domande presentate a fine 2021 sono in qualche 

modo indicativi di un livello critico di avanzamento delle prese in carico. Solo il 14% dei nuclei risultano presi 

in carico, per la maggior parte dei quali, comunque, si arriva a firmare il Patto di inclusione (12% del totale 

nuclei beneficiari). Migliore, invece, risulta la performance amministrativa di caricamento dei nuclei 

beneficiari sulla piattaforma GePI (53%).  

 

Tabella 3. Indicatori sulla gestione dei nuclei RdC dell’ATS Barletta 

  % su totale 
Nuclei RdC 

Nuclei RdC totali           2.616   

Nuclei RdC caricati su GePI           1.383  53% 

Nuclei con presa in carico avviata              376  14% 

Analisi preliminari completate              362  14% 

- Analisi preliminari completate con esito B e C              352   

Patti firmati o presa in carico esterna              313  12% 

- di cui Patti firmati              303   

- di cui Presa in carico esterna integrata con CPI                 10   

- di cui Presa in carico esterna integrata con servizi specialistici                 -     

Nuclei con caso chiuso dai case managers per esclusione                29   

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI 27%  

Analisi preliminari completate/Nuclei caricati su GePI 26%  

Patti firmati o presa in carico esterna/Nuclei caricati su GePI 23%  

Patti firmati/Nuclei rimasti in carico ai Servizi sociali dopo l'analisi preliminare 86%  

Fonte: elaborazioni di Ismeri Europa su GePI, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte entro il 30.4.2022. 

*Nuclei assegnati ai Servizi sociali. 

 

Sebbene durante l’intervista non siano state evidenziate gravi carenze nella dotazione di personale - anche 

in considerazione del fatto che i fondi PON Inclusione hanno permesso di stabilizzare 8 nuovi operatori tra 

assistenti sociali, educatori, psicologi e istruttori amministrativi  - la causa dei ritardi è attribuita a una 

pluralità di cause, tra cui la crescita del numero di beneficiari dei sussidi seguita all’introduzione del RdC, il 

lavoro parallelo di presa in carico dei beneficiari della misura regionale del Reddito di Dignità (che include 

una fase di assesment seguita dall’assegnazione del tirocinio formativo) e, non ultimo, un numero 

significativo di beneficiari che non si presentano dopo il primo colloquio. In ogni modo, per avere un quadro 

più realistico dell’incidenza delle prese in carico dei beneficiari del RdC, bisognerebbe sottrarre al totale dei 

nuclei beneficiari i casi di esonero dalla sottoscrizione del Patto (minori di 18 anni, occupati, frequentanti un 

regolare corso di studi, beneficiari della pensione di cittadinanza, titolari di pensione diretta, over 65, disabili). 

Per questo motivo, durante l’intervista è stata chiesta una quantificazione della quota di nuclei famigliari non 

rientranti nei casi di esonero e, quindi, attivabili a livello lavorativo, quota che la coordinatrice dell’Ufficio di 

Piano stima al 60%. Di questi, tuttavia, al momento dell’intervista si è arrivati alla sottoscrizione del patto nel 

20/30% dei casi.  

Per meglio mettere a fuoco le difficoltà della presa in carico dei beneficiari del RdC, non si può non tener 

conto della mole complessiva di lavoro a cui sono sottoposti gli operatori nei confronti della platea 

complessiva di beneficiari di sussidi al reddito. Da questa prospettiva, la coordinatrice dell’Ambito durante 

l’intervista ha quantificato la presa in carico di 4500 beneficiari di diverse misure (RdC, ReD ecc.). Di questi 

circa 500 sono stati coinvolti in percorsi di attivazione spesso integrati con assistenza sociale e supporto psico-

educativo, di cui una quota maggioritaria risulta rappresentata da beneficiari del ReD (i cui Patti firmati 
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risultano 303, cfr. Tabella 2). Questi numeri, tuttavia, non tengono conto della partecipazione dei beneficiari 

ai percorsi curati dall’equipe psico-educativa (come si dirà in seguito).  

In generale, quanto più alto e il numero di beneficiari presi in carico, quanto più complesso è adottare un 

approccio individualizzato e focalizzato su un’analisi approfondita dei bisogni e delle risorse di ciascun 

beneficiario. Ad esempio, la coordinatrice dell’Ambito mette a confronto il ReD regionale con il RdC. 

Nell’ultima edizione del ReD, l’Ambito ha curato le istruttorie di 250 domande e le successive prese in carico 

delle 104 famiglie ammesse, numeri ben più contenuti delle “oltre 8000 domande di RdC pervenute al 

Comune”.  

Pur a fronte di queste criticità, comunque, il progetto finanziato dal PON Inclusione, in sinergia con il lavoro 

di assesment e presa in carico dei beneficiari della misura regionale del ReD, ha stimolato l’Ambito a dotarsi 

di un’equipe multidisciplinare interna basata su una collaborazione strutturata e continuativa tra assistenti 

sociali, psicologa ed educatrice. Prima di arrivare alla sottoscrizione di un Patto, i beneficiari che dal primo 

colloquio con l’assistente sociale risultano attivabili a livello lavorativo vengono coinvolti in uno o più dei 

percorsi curati dall’equipe psico-educativa (supporto alla genitorialità, self-empowerment, competenze 

trasversali). Anche prima della sottoscrizione di un Patto, nonché nei casi in cui non ci si presenta agli incontri 

e scattano le procedure di decadenza del beneficio, i beneficiari del sussidio partecipano comunque a 

percorsi si sostegno psico-educativo volti a potenziare motivazioni e competenze in vista di un possibile 

progetto di attivazione lavorativa.  

Se da una parte l’Ambito è riuscito a strutturare internamente una modalità di lavoro integrato tra assistenti 

sociali, educatrice e psicologa, restano comunque le difficoltà di implementare un lavoro di equipe 

multidisciplinare con altri servizi esterni nei casi di beneficiari con problemi complessi. A fronte della 

necessità di attivare servizi esterni, l’integrazione è stata attuata con singoli servizi coinvolti sulla base di 

esigenze specifiche che li chiamavano in causa:  

“è capitato, siamo andati noi li, con psichiatria, csm, serd…però non c’era scritto per Rdc (…) non si è mai 

creato un lavoro di equipe multidisciplinare di rete, sono solo utopie…ti rendi conto che come stai oberato tu, 

stanno oberati gli altri…che cosa posso pretendere se loro hanno i loro limiti anche dettati dalla 

normativa…spesso si hanno le mani legate per limiti normativi alla propria sfera di competenza” 

A fronte dei casi più complessi di nuclei famigliari in carico, quindi, il case manager si è interfacciato volta per 

volta con i diversi servizi chiamati in causa, recandosi personalmente presso le loro strutture o curando una 

collaborazione a distanza. Le difficoltà più frequenti sono emerse nel lavoro di rete con i servizi specialistici 

(ad es., il consultorio, il Serd). Anche se la normativa obbliga questi servizi a dare un riscontro all’Ambito sugli 

invii fatti, non sempre questo avviene (“la normativa ti obbliga che se fai l’invio, il servizio deve darti un 

riscontro da inserire in piattaforma (…), a volte i servizi convocano, ma non se la sentono di fare nulla se non 

si presentano”).  

Per strutturare, invece, un lavoro dedicato e continuativo di equipe multi-servizio disegnato intorno a singoli 

casi, sarebbe necessario inserire a monte i servizi esterni in una politica condivisa di intervento che veda tutti 

gli attori in gioco cone partner formalmente riconosciuti a livello normativo: “bisognerebbe inserirli nella 

progettualità della misura, nel partenariato, diversamente vedono la collaborazione che noi chiediamo come 

qualcosa in più, un obbligo; per questo sarebbe necessario un atto normativo deciso a livello ministeriale”. 

La rete, quindi, andrebbe costruita a monte a livello normativo e organizzativo “non strada facendo su 

iniziativa di qualcuno…”. La stessa logica partenariale, inoltre, potrebbe migliorare gli effetti di attivazione 

che possono scaturire dai PUC.  
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Utilizzo dei sistemi informativi e della piattaforma GEPI 

Rispetto alla piattaforma GEPI, pur risultando per l’Ambito funzionale alla presa in carico iniziale, presenta 

importanti criticità rispetto all’interoperabilità con le banche dati gestite da altri enti e servizi con i quali è 

necessario strutturare un lavoro di rete. Ad esempio, rispetto alla collaborazione con il Cpi, è assente 

l’integrazione con la piattaforma ANPAL. Per cui, quando l’Ambito rinvia al Cpi un beneficiario (o quando 

l’invio avviene direttamente sulla base dell’esito della domanda), in GEPI non risulta alcuna informazione sul 

lavoro che il Cpi svolge con il beneficiario in questione.  

In generale, l’Ambito evidenzia la necessità che GEPI sia alimentato dalle informazioni generate da altri servizi 

che hanno in carico uno stesso utente (sanità, scuola, ecc.). 

Ad esempio, l’assenza di un collegamento diretto con le banche dati del Ministero dell’istruzione, non 

permette una verifica celere delle cause di esclusione dall’obbligo del Patto per chi frequenta un corso di 

istruzione. 

Fino a giugno scorso, inoltre, mancavano controlli stringenti sui reati penali rispetto al requisito di almeno 10 

anni trascorsi da una sentenza definitiva. Nel frattempo, anche chi si ritrovava in questa situazione di 

esclusione, ha usufruito del beneficio. Una volta avviati questi controlli più rigorosi secondo una procedura 

congiunta tra autorità giudiziaria e Inps, l’Ambito si è ritrovato con diversi casi di beneficiari a cui è stato 

revocato il sussidio, insieme alla difficoltà di capire come continuare ad aiutarli di fronte alla revoca.  

Un altro requisito di accesso rispetto al quale è assente l’interazione diretta con altre banche dati riguarda 

l’ammontare dell’ISEE. Come emerso dall’intervista, l’Ambito ha dovuto svolgere per conto proprio lo studio 

della normativa, arrivando a conoscerla così a fondo che altri enti si affidano alle sue valutazioni (“l’INPS si 

fida delle nostre segnalazioni e revoca il beneficio”).  

L’assenza di un collegamento con le banche dati di altri enti pubblici competenti rispetto ai requisiti di accesso 

al beneficio, non permette la verifica di tutte le auto-dichiarazioni sottoscritte in fase di domanda (“per cui, 

uno ci prova spesso”).  

1.4. Il rafforzamento delle risorse umane degli ATS 

Risorse umane, sostenibilità delle assunzioni ed effetti sulle capacità dell’ATS 

Come già riportato nella sezione 2, con il progetto finanziato dall’avviso 3/2016 sono stati assunti 3 assistenti 

sociali, 1 Educatore professionale e 1 Psicologo, oltre ad altri due operatori impegnati nelle attività di 

monitoraggio, rendicontazione e gestione delle piattaforme informative. Queste figure sono state tutte 

stabilizzate. Le nuove assistenti sociali si sono aggiunte alle 4 assistenti sociali già in servizio, mentre l’ufficio 

non aveva mai avuto in servizio in forma continuativa e per più anni consecutivi un educatore e uno psicologo. 

Grazie al progetto finanziato dall’avviso 3/2016 gli operatori in servizio hanno partecipato a una summer 

school di 500 ore, finanziata dal progetto, sulle misure di contrato alla povertà, sia a livello amministrativo, 

sia con riferimento alle metodologie di attuazione delle linee guida del SIA/Rdc sulla costruzione e attuazione 

dei Piani individuali. Altre attività formative hanno riguardato la partecipazione ai webinar sui PUC organizzati 

a livello ministeriale e a un percorso formativo dedicato alla formazione dei case manager curato 

dall’Università di Padova.  

Nel complesso, grazie alle assunzioni e le attività finanziate dal PON inclusione, l’Ambito si è potuto dotare 

di una pluralità di nuove competenze, con particolare riferimento alle seguenti attività: 
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- il lavoro relazionale di presa in carico (assesment, approccio multidisciplinare, case management, 

costruzione di percorsi di inclusione sociale attiva); 

- l’integrazione tra il lavoro degli assistenti sociali (analisi iniziale del bisogno) e quello dell’equipe 

psico-educativa interna (percorsi di sostegno psicologico ed educativo); 

- l’empowerment dei beneficiari dei sussidi attraverso la partecipazione a specifici percorsi 

motivazionali 

- l’orientamento al mercato del lavoro, con particolare riferimento allo sviluppo delle competenze 

traversali; 

- il sostegno al ruolo genitoriale.  

1.5. Politiche di attivazione socio-lavorativa 

Caratteristiche dei nuclei presi in carico  

Già in fase di disegno del progetto a valere sull’avviso 3/2016, l’Ambito aveva rilevato un aumento del disagio 

economico delle famiglie, degli over 50 espulsi dal lavoro, dei cittadini soggetti a sfratto e delle persone a 

rischio di povertà per via di una situazione lavorativa precaria o sotto-pagata. Tra il 2014 e il 2105 gli interventi 

assistenziali erano aumentati del 50%. Anche dall’analisi dell’evoluzione della domanda sociale presente nel 

Piano Sociale di Zona 2018-2020, condivisa con il partenariato in sede di progettazione partecipata, emerge 

l’intensificarsi di vecchie e nuove forme di povertà diffuse nel tessuto sociale cittadino.  

 

Tirocini di inclusione sociale e progetti di prossimità 

Il coinvolgimento dei beneficiari del SIA/REI in esperienze di tirocinio presso il Comune e organizzazioni 

esterne (aziende profit e Terzo Settore) è stata la prima azione avviata con il progetto PON avviso 3/206. Si è 

trattato di tirocini non retribuiti inquadrati prevalentemente come percorsi di “formazione on the job”. Per 

l’individuazione degli enti ospitanti, è stato utilizzato un catalogo già creato con la misura regionale del 

Reddito di Dignità (ReD). Questi tirocini attivati con il PON inclusione riprendevano anche altri parametri 

definiti dal ReD regionale, come ad esempio il numero di ore settimanali (12, 18 o 24 ore, a seconda del 

beneficio economico concesso) e la durata massima (da 6 a 12 mesi).  

Sulla base di un primo colloquio del beneficiario con l’assistente sociale, si raccoglievano le informazioni utili 

a valutare il matching tra le competenze e le motivazioni del beneficiario e il bisogno espresso dagli enti 

ospitanti. Nei tirocini attivati dall’Ambito, gli enti ospitanti sono stati soprattutto cooperative sociali (es. 

centri diurni per adolescenti, anziani o disabili), cooperative sociali di tipo B (ad esempio, nel settore delle 

pulizie, i servizi alle scuole, l’assistenza bambini disabili ecc.) e l’azienda municipalizzata del Comune 

(operatori ecologici, pulizia uffici comunali, manutenzione ecc.). Quando svolti in collaborazione con il Terzo 

Settore, i beneficiari venivano coinvolti in “Progetti di prossimità” a servizio della comunità locale.  

Sebbene l’equipe dell’Ambito non abbia predisposto una procedura di valutazione ex-post dell’impatto dei 

tirocini, dalle informazioni raccolte dagli operatori si ritiene ci siano stati diversi casi di inserimento lavorativo 

dopo l’esperienza del tirocinio, nella stessa azienda o in altre.  

Questa misura sembra aver funzionato soprattutto nei confronti delle donne e della loro emancipazione da 

un contesto famigliare in cui erano relegate nel lavoro di cura (“ha sradicato molte donne che erano ormai 

rinchiuse in casa, a fare le casalinghe, occuparsi dei figli”). La quota maggioritaria di domande di tirocinio, 

infatti, proviene da beneficiarie donne, soprattutto tra quelle che hanno usufruito dell’integrazione al reddito 

derivante dal ReD (mentre per il Rdc il rapporto tra generi è più equilibrato).  
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Nel caso di coppie, l’avvio del tirocinio da parte della moglie o compagna spesso rompeva gli equilibri a 

seguito dell’opposizione da parte del marito. Anche di fronte a queste resistenze, è stato importante per 

l’equipe dell’Ambito sostenere la coppia nell’importanza dell’esperienza di tirocinio sia per il benessere della 

donna, sia per la tenuta e una migliore qualità della relazione di coppia. Per il successo di questo lavoro, un 

ruolo non trascurabile ha avuto anche l’obbligatorietà del tirocinio, senza il quale non si poteva beneficiare 

del sussidio (“è stato una specie di ricatto positivo”). L’avvio del tirocinio da parte della donna, quindi, 

imponeva un cambiamento culturale spesso traumatico nella famiglia, derivante dalla redistribuzione dei 

ruoli tra i partner o dalla necessità di superare la sfiducia verso i servizi (es. gli asili nido). Il servizio sociale 

dell’ambito, quindi, ha dovuto assistere tutto il nucleo familiare nell’affrontare questo cambiamento, non 

potendosi limitare agli aspetti riguardanti l’inserimento lavorativo, ma dovendosi occupare dei bisogni che 

emergevano da questo cambiamento (es. la conciliazione dei tempi, le ricadute educative sui minori, il 

bisogno di coinvolgere questi ultimi nelle attività dei centri socioeducativi diurni ecc.) 

I tirocini hanno funzionato anche nel caso di beneficiari con patologie psichiatriche o disabilità lievi che erano 

nelle condizioni di poter svolgere un’esperienza di formazione in azienda. In questi casi, l’obbligatorietà del 

tirocinio per i percorsi sostenuti dal ReD, è stata uno stimolo a superare la tendenza a usare la propria 

disabilità come un pretesto per non orientarsi nella ricerca di un lavoro. Spesso il tirocinio formativo si 

integrava con la ripresa degli studi. In un caso, ad esempio, un beneficiario con disabilità lieve, nonostante le 

forti resistenze dimostrate all’avvio del percorso, è stato inserito in un progetto presso l’azienda 

municipalizzata del Comune e, contemporaneamente, è stato inviato presso il CPIA per l’assolvimento 

dell’obbligo formativo: “per lui è stata una sfida, ma alla fine si è attivato, ha fatto tutto quanto gli abbiamo 

proposto. Poi, l’ultimo giorno, nel colloquio finale, si chiedeva se il giorno dopo poteva ritornare nell’azienda 

lavorare…”. 

Questi successi sono possibili grazie al lavoro di relazione curato dagli assistenti sociali e gli educatori 

dell’Ambito: “noi non siamo il Cpi, ma facciamo il nostro lavoro, che è quello di crederci in quello che 

facciamo, dando importanza agli aspetti umani, anche nonostante i rischi del lavorare con un utente 

psichiatrico”.  

In diversi casi, è stato anche determinante l’aver coinvolto i tirocinanti nei percorsi di potenziamento delle 

competenze trasversali offerto dall’Equipe psico-educativa. In particolare, prima dell’avvio del tirocinio, 

l’equipe ha organizzato tre incontri di gruppo di orientamento dedicati all’introduzione al mercato del lavoro 

e all’importanza delle competenze trasversali (comunicative, sociali, emotive ecc.). Alla fine del tirocinio, 

l’equipe ha nuovamente incontrato i beneficiari per raccogliere una loro valutazione sull’esperienza svolta, 

occasione sia per sostenerli nel riflettere sulle competenze sviluppate, sia per raccogliere elementi utili al 

servizio in vista del miglioramento continuo della misura del tirocinio.  

 

Percorsi formativi integrati per l’inserimento lavorativo 

Sono stati realizzati 6 percorsi formativi integrati mirati all’inserimento lavorativo, includendo un’attività 

formativa in aula e un periodo di stage. Oltre ai beneficiari del Rdc, vi poteva partecipare anche chi rientrava 

nelle categorie di indigenza.  

Nello specifico, i corsi hanno riguardato diverse figure professionali, ovvero Addetto alla preparazione dei 

pasti, Responsabile di magazzino, Tecnico della progettazione dei siti web ed Esperto in web marketing 

turistico. Si è scelto di optare per corsi centrati su figure professionali specifiche al fine di renderli quanto più 

spendibili ai fini dell’inserimento lavorativo.  
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La durata dei corsi variava da 200 a 600 euro. Tutti i corsisti hanno svolto un periodo di stage in azienda a 

conclusione delle attività d’aula.  

All’avvio della selezione sono emerse alcune difficoltà nella ricerca di beneficiari aventi i requisiti di accesso 

in termini di titoli. Tutti i percorsi formativi, infatti, richiedevano come requisito minimo il diploma, mentre 

un numero rilevante di beneficiari dei sussidi ne era privo. In ogni modo, l’Ambito si è potuto avvalere della 

collaborazione del Cpi, il quale ha identificato e inviato possibili candidati in possesso dei requisiti di accesso 

richiesti. Per i prossimi progetti formativi, comunque, l’Ambito terrà conto del rischio di fissare soglie di 

accesso troppo alte rispetto al livello medio o prevalente dei titoli posseduti dalla platea di beneficiari dei 

sussidi.  

Come per i tirocini di inclusione, anche per questi percorsi formativi l’Ambito non si è potuto dotare di un 

sistema di rilevazione dell’impatto occupazionale seguito alla conclusione dei periodi di stage. Sulla base delle 

informazioni raccolte in sede di colloqui conclusivi svolti dall’equipe, non sono mancati casi di inserimento 

lavorativo, in particolare nel settore turistico (un caso in un albergo e un altro in un ristorante).  

 

Percorsi di supporto alla genitorialità, self-empowerment, sviluppo di competenze trasversali, formazione 

continua (Equipe socio-psico-educativa) 

Grazie al nuovo personale che si è potuto assumere con i fondi del PON Inclusione, l’Ambito si è dotato di 

un’equipe multidisciplinare interna che, oltre agli assistenti sociali, include un’educatrice e una psicologa.  

In particolare, l’educatrice e la psicologa curano tre tipi di percorsi di supporto per i beneficiari delle diverse 

tipologie di sussidi al reddito, incluso il Rdc: un percorso di sostegno alla genitorialità rivolto alle coppie; un 

percorso di self-empowerment focalizzato sulle dinamiche motivazionali; e un percorso sulle competenze 

traversali traversale ai tirocini formativi. La partecipazione a questi diversi percorsi si basa sul bisogno 

osservato nei primi colloqui svolti dalle assistenti sociali.  

Il percorso di Supporto alla genitorialità ha riscontrato la partecipazione di sole mamme. Ogni percorso si 

articolava in 8 incontri che affrontavano temi come il cambiamento nel ruolo genitoriale, gli stili educativi, il 

rapporto con la scuola ecc. Non si è trattata solo di una formazione erogata da figure specialistiche, ma 

durante gli incontri le operatrici stimolavano e facilitavano lo scambio di esperienze e l’apprendimento 

reciproco tra le partecipanti.  

Il percorso di Self-empowerment nasce sulla base dell’osservazione di una quota rilevante di beneficiari 

giovani-adulti particolarmente demotivati e privi di conoscenze sul mercato del lavoro. Articolato in 4 incontri 

con gruppi di 5-6 persone, il percorso ha inizio con la visione di un filmato sul tema del self-empowerment, 

seguito dalla compilazione di questionari di auto-valutazione sulle dimensioni del self-empowerment 

identificate sulla base della letteratura scientifica (es. locus of control, autostima, stile attributivo ecc.). I 

risultati emersi dai test vengono discussi con il gruppo di partecipanti al fine di prender consapevolezza degli 

aspetti di sé su cui lavorare. In questi gruppi hanno fino ad ora partecipato persone che vivevano situazioni 

di vita particolarmente difficili, finendo per trasformarsi in veri e propri gruppi di mutuo aiuto (es. casi di 

separazioni conflittuali di donne vittime di violenza, lutti e solitudine, problemi di autostima per obesità, 

ecc.). 

Per i partecipanti che presentano uno specifico bisogno di riorientamento al lavoro, si attiva un gruppo sulle 

competenze trasversali, lo stesso a cui partecipa chi svolge un tirocinio formativo. 

In sinergia con il lavoro svolto dall’equipe psico-educativa, il servizio cura anche un’attività continuativa di 

alfabetizzazione informatica di base per la propria utenza. Questo servizio si basa sul lavoro a turno da parte 
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del personale del servizio, che dedica una giornata a settimana per ricevere gli utenti e assisterli nello 

svolgimento di attività di base, ad es. l’apertura della posta elettronica, l’uso di un programma di elaborazione 

di testi, l’ottenimento dello SPID ecc.  

L’equipe multidisciplinare interna all’Ambito cura anche la rilevazione dei bisogni di formazione continua dei 

beneficiari, da cui può scaturire la partecipazione ai corsi del CPIA come attività obbligatoria all’interno del 

Patto, ad esempio, per l’assolvimento dell’obbligo formativo, il conseguimento di un diploma, lo studio della 

lingua italiana per gli stranieri (“se un 40enne non ha licenza media, attribuisco priorità alla licenza media, 

non lo assegno al PUC.  A volte si è fatto decadere il beneficio, per rinuncia da parte di chi non voleva andare 

a scuola”). In questi casi, l’equipe dell’Ambito supporta i beneficiari anche nelle procedure di iscrizione on-

line. Inoltre, l’Ambito richiede periodicamente al CPIA i dati di monitoraggio sulle presenze, la cui rilevazione, 

in ogni modo, ha iniziato a presentare difficoltà con l’aumento dei numeri di beneficiari coinciso con 

l’introduzione del RdC.  

 

Ampliamento del servizio di integrazione scolastica ed extra-scolastica per i bambini con disabilità 

Si tratta di una linea di servizio già attiva che il progetto finanziato dal PON Inclusione ha inteso potenziare. 

Nei casi in cui una famiglia era già sostenuta da questo servizio e uno dei suoi membri beneficiava del Rdc, 

poteva sottoscrivere un Patto per l’inclusione e accedere al sostegno aggiuntivo previsto dal progetto PON. 

In particolare, il progetto prevedeva un potenziamento del lavoro educativo presso le scuole, a integrazione 

di quello già svolto dagli insegnanti di sostegno, anche attraverso il coinvolgimento dei bambini in attività 

extra-scolastiche oltre l’orario scolastico. Rispetto alle azioni per l’attivazione socio-lavorativa, questo 

beneficio è venuto incontro ai bisogni di conciliazione vita-lavoro dei nuclei famigliari.   

 

Utilizzo dello strumento PUC 

I Tirocini formativi (finanziati sia con i fondi PON Inclusione sia con il Reddito di Dignità regionale) 

anticipavano in qualche modo quelli che sarebbero stati i PUC. Tuttavia, inizialmente nei PUC si è registrata 

una scarsa partecipazione da parte del Terzo Settore, che preferiva ospitare un tirocinio per via della sua 

maggiore durata. Infatti, mentre il PUC prevede un range da 8 a 16 ore settimanali, i tirocini formativi 

consentono una durata che può essere di 12, 18 o 24 ore settimanali. 

Da luglio 2020, tuttavia, l’Ambito ha inteso stimolare il coinvolgimento del Terzo Settore nei PUC attraverso 

uno specifico avviso a sportello. Questo ha permesso di attivare 15 progetti assegnati a un ente del Terzo 

Settore. Ad esempio, in un progetto di riqualificazione di una vecchia stazione ferroviaria (Canne della 

Battaglia), un’Odv ha coinvolto diversi beneficiari, anche mettendo a disposizione una propria auto per il 

trasporto. In ogni modo, il Terzo Settore continua a preferire i tirocini formativi per via della maggiore 

disponibilità di ore di attività. La maggior parte dei PUC, quindi, è assegnata presso servizi del Comune o 

strutture gestite dall’ente, in attività di utilità collettiva svolte in prevalenza come contro-prestazione alla 

società per il sussidio ricevuto, non tanto come esperienza formativa avente un potenziale impatto 

occupazionale.  

Per l’assegnazione del PUC, l’equipe psico-educativa cura un bilancio delle competenze iniziale del 

beneficiario, a partire delle prime osservazioni riportate dall’assistente sociale che ha curato il primo 

colloquio. Nella maggior parte dei casi i progetti non richiedono qualifiche specifiche. Tuttavia, i colloqui con 

la psicologa sono ritenuti indispensabili per valutare se il beneficiario offre sufficienti garanzie di affidabilità, 

soprattutto per i progetti che includono attività con minori o con anziani.  
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L’Ambito si è dotato di criteri specifici di selezione dei beneficiari attivabili attraverso il PUC, in particolare 

assegnando priorità a chi percepisce un sussidio più alto, la giovane età e l’ampiezza del tempo mancante 

alla scadenza del beneficio.  

 

I rapporti con il CPI 

Nell’esperienza dell’Ambito, lo smistamento automatico dei richiedenti al Cpi (per il Patto per il lavoro) 

oppure all’Ambito (per il Patto per l’inclusione) ha contribuito a generare una più netta divisione di 

competenze tra i due servizi, ciò che è andato a scapito dello sviluppo di pratiche di lavoro integrato. 

L’Ambito non ha alcuna informazione sui beneficiari inviati direttamente al Cpi. Come già evidenziato più 

sopra nel report, questa divisione di competenze si riflette anche nella separazione tra la piattaforma GePI e 

la piattaforma Anpal.  

In ogni modo, nonostante l’assenza di accordi formali, i numeri più contenuti di beneficiari del REI e del ReD 

consentivano apprezzabile margine di collaborazione di fatto tra Ambito e Cpi. Ad esempio, il Cpi ha 

collaborato nell’individuazione dei beneficiari delle misure di attivazione socio-lavorativa finanziate 

dall’Avviso 3/2016 (ad esempio, coloro che possedevano i requisiti di accesso per partecipare ai corsi di 

formazione).  

Con l’introduzione del RdC, e quindi con l’incremento significativo del numero di beneficiari e la divisione più 

netta delle competenze tra ATS e Cpi, una collaborazione più frequente si è strutturata con riferimento ai 

PUC per i posti riservati agli utenti in carico ai Cpi. In particolare, la piattaforma GEPI è valutata positivamente 

rispetto alla funzione di abbinamento degli utenti in carico al Cpi ai PUC gestiti dall’Ambito. Inoltre, è stato 

definito un protocollo di collaborazione nell’area della prevenzione della dispersione scolastica, dove il Cpi si 

è impegnato a individuare un elenco aggiornato di corsi utili all’assolvimento dell’obbligo formativo da parte 

dei beneficiari in carico all’Ambito. 

Con riferimento all’abbinamento ai PUC attivati dall’Ambito, comunque, una delle criticità evidenziate è la 

difficoltà per il Cpi di valutare anche gli aspetti psico-sociali nella decisione sul PUC da abbinare a un proprio 

beneficiario. Inoltre, l’assenza di un database unico condiviso che includa i beneficiari in carico all’Ambito e 

quelli in carico al Cpi, significa anche l’assenza di una graduatoria unica e condivisa sui beneficiari rispetto 

alla possibilità di svolgere un PUC. Per cui, spesso capita che, un beneficiario in carico al Cpi che non si trova 

in una posizione favorevole nella rispettiva graduatoria, esprima all’Ambito la volontà di svolgere un PUC, 

oppure è lo stesso Ambito a valutare in modo più approfondito l’utilità dell’esperienza di un PUC per il 

percorso di attivazione sociale di un beneficiario. In questi casi, tuttavia, il CPI è tenuto a rispettare la propria 

graduatoria di priorità, che non sempre corrisponde alla valutazione di priorità fatta dall’Ambito.  

1.6. Complementarità delle risorse PON con altre risorse e politiche 

Come evidenziato in più punti del report, tra le politiche e risorse con le quali si è delineata una specifica 

complementarietà con le attività finanziate con i fondi PON Inclusione, rientra la misura regionale del Reddito 

di Dignità finanziato nell’ambito del P.O. Puglia 2014-2020 FSE.  Avviato dal 2016 e tutt’ora in corso, il ReD si 

basa sulla sottoscrizione di un patto di inclusione tra i nuclei familiari e le persone che ne beneficiano e i 

Servizi Sociali degli Ambiti che li prendono in carico affiancandoli nell’avvio di un’esperienza di tirocinio 

formativo o un percorso formativo di aggiornamento professionale. Il ReD, inoltre, può prevedere anche 

benefici supplementari quali buoni servizio, supporto socio-educativo al ruolo genitoriale, mediazione 

linguistica e culturale, supporto individuale volto a sostenere la fuoriuscita da condizioni di marginalità e per 
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uscire da condizioni di marginalità e demotivazione. Il ruolo svolto nel processo di implementazione del ReD 

a stimolato e supportato l’Ambito a dotarsi di una equipe interdisciplinare interna, dove uno psicologo e un 

educatore, in collaborazione con gli assistenti sociali, hanno curato percorsi si self-empowerment, supporto 

alla genitorialità e sviluppo di competenze trasversali. In questi percorsi, sono stati coinvolti anche i 

beneficiari di altre misure di sostegno al reddito, tra cui il RdC. 

Rispetto al sussidio al reddito, il ReD prevede un sostegno fino a 600 euro nella prima edizione (2016-2019, 

ridotte a 500 nell’edizione corrente (partita a giugno 2020). Anche i requisiti di accesso sono cambiati nel 

passaggio dalla prima alla seconda edizione, come riportato nella tabella successiva. Nella seconda edizione, 

inoltre, è stato quantificato l’impegno minimo in ore mensili di attività (62). 

 

Tabella 4. Requisiti di accesso alla misura regionale del Reddito di Dignità (Regione Puglia) 

2016-2019 A partire dal 2020 

• Età dai 18 anni in su 

• Residenza in Puglia da almeno 12 mesi 

• ISEE in corso di validità non superiore a 3.000 
euro all’anno 

• indennità assistenziali o previdenziali cumulate 
inferiori a 600 euro mensili 

 

• valore ISEE (Indicatore della situazione 
economica equivalente) ordinario non 
superiore ad 9.360,00 euro (elevabile a 20.000 
euro per le famiglie con 3 componenti 
minorenni oppure famiglie composte da 
almeno 5 componenti); 

• valore della componente patrimoniale 
immobiliare dell’ISEE, al netto delle detrazioni, 
non superiore a 30.000,00 euro; 

• valore della componente patrimoniale 
mobiliare dell’ISEE, al netto delle detrazioni, 
non superiore a 15.000,00 euro (elevabile a 
20.000 euro per le famiglie con 3 componenti 
minorenni oppure famiglie composte da 
almeno 5 componenti); 

 

1.7. Criticità affrontate e loro gestione e innovazioni 

Dall’intervista sono emerse una serie di criticità che mettono in difficoltà il lavoro di presa in carico e 

definizione di un progetto di inclusione che includa anche attività aventi un impatto in termini motivazionali 

e di sviluppo del capitale di occupabilità dei beneficiari.  

La difficoltà più importante per gli operatori intervistati deriva da due fattori tra loro connessi: l’incremento 

del numero di beneficiari di sussidi al reddito dovuto all’introduzione del Rdc, a sua volta coinciso con una 

crescente mole di adempimenti formali a carico anche degli assistenti sociali e dell’equipe psico-educativa 

(“è questo il deficit maggiore: io non posso parlare con la persona, e pensare a mettere le crocette”). Mentre 

con il Reddito di Inclusione (ma anche con i beneficiari della misura regionale del Reddito di Dignità), il 

numero di beneficiari permetteva un lavoro maggiormente individualizzato e attento ad una conoscenza 

approfondita e puntuale dei bisogni espressi dai beneficiari e del loro contesto familiare e sociale, con il RdC 

“i numero sono diventati ingestibili” e “il lavoro è diventato sempre più burocratizzato per gli assistenti 

sociali: li convochiamo per il primo colloquio, l’analisi preliminare, in alcuni casi c’è il Quadro di Analisi (…) un 

lavoro di carte diventato estenuante, rischiando di perdere di mira la persona”. Tra i compiti che assorbono 

maggiore tempo ed energie nel personale rientrano, ad esempio, le verifiche anagrafiche, spesso condotte 

dagli stessi operatori (quando l’ufficio anagrafe non può farlo): “la platea è vastissima…spesso passa tempo, 
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e anche se poi si riscontra un motivo di esclusione, il beneficiario ha già preso il sussidio”. In certi casi, un 

potenziamento delle funzionalità della piattaforma multi fondo, permetterebbe di alleggerire il carico di 

lavoro sul piano formale. Ad esempio, nell’intervista si fa riferimento a un file Excel predisposto dal Ministero 

dove inserire i dati dei beneficiari del sussidio per poi essere caricato nella piattaforma multi fondo: “è 

impensabile che per numeri così alti si usi un file Excel, con un processo di upload che spesso si blocca” 

I rischi a cui è esposta la relazione d’aiuto con i beneficiari a causa dell’eccessiva burocratizzazione del lavoro 

richiesto dal RdC si presentano soprattutto nella fase iniziale di verifica dei requisiti e di analisi preliminare 

del bisogno. Tuttavia, quando i beneficiari vengono coinvolti nei percorsi curati dall’equipe psico-educativa 

(supporto alla genitorialità, self-empowerment, competenze trasversali), si recupera tempo e spazio per 

strutturare una relazione maggiormente basata sull’empatia, l’ascolto attivo, l’osservazione delle dinamiche 

relazionali di gruppo, la conoscenza dei bisogni e l’esplorazione approfondita delle risorse positive su cui si 

può investire per potenziare l’occupabilità dei beneficiari e incoraggiarli ad adottare un atteggiamento 

maggiormente proattivo volto alla fuoriuscita dal circuito della povertà (relazioni di aiuto, esperienze 

pregresse nel lavoro o nel tempo libero, curiosità e interessi ecc.). Per questo motivo, il lavoro strutturato 

dallo psicologo e dall’educatore e le competenze apportate da queste figure rientrano tra gli elementi più 

innovativi riscontrabili nell’esperienza dell’ATS di Barletta, come descritto più in dettaglio nelle precedenti 

sezioni del report. Il lavoro psico-educativo messo a punto dall’Ambito è anche il risultato di una spinta 

proveniente da una misura regionale di sostegno al reddito, ovvero il Reddito di Dignità, che ha attribuito agli 

Ambiti competenze specifiche sia per l’istruttoria delle domande, sia per la presa in carico e la strutturazione 

di percorsi di inclusione attiva.  

Un ulteriore criticità riguarda il limitato potenziale di attivazione lavorativa derivante dai PUC, in particolare 

per aver assegnato i progetti quasi esclusivamente nel settore pubblico. Tuttavia, l’Ambito sembra 

recentemente concentrato verso un’azione più decisa di coinvolgimento del Terzo Settore, a partire 

dall’avvio di una procedura pubblica a sportello per la raccolta delle domande. 

Infine, una carenza specifica emersa durante l’intervista riguarda la mancanza di un sistema interno di 

valutazione ex-post dell’impatto derivante dalle misure di integrazione al reddito e dai progetti di attivazione 

in cui i beneficiari sono coinvolti.  

 

1.8. Meccanismi causali 

Gli operatori intervistati concordano in linea di massima con i meccanismi causali ipotizzati sulle dinamiche 

che possono stimolare e potenziare l’attivazione socio-lavorativa dei beneficiari. Tuttavia, come evidenziato 

più in dettaglio nel report, questi meccanismi sembrano intralciati da una serie di criticità.  

Il progetto finanziato dall’avviso 3/2016 ha certamente potenziato in misura significativa la dotazione di 

personale e le competenze dell’ATS (3 assistenti sociali, 1 Educatore professionale e 1 Psicologo, oltre ad altri 

due operatori impegnati nelle attività di monitoraggio, rendicontazione e gestione delle piattaforme 

informative). Tutte queste nuove figure sono state stabilizzate. Mentre le nuove assistenti sociali hanno 

potenziato il servizio nell’area dell’assistenza sociale professionale, l’educatore e lo psicologo sono figure 

nuove che l’Ambito non aveva mai coinvolto in modo continuativo e per più anni di seguito nella 

strutturazione di uno specifico servizio. 

Le nuove competenze apportate hanno riguardato il lavoro relazione e di analisi richiesto nelle prese in 
carico, la collaborazione tra servizio sociale e interventi psico-educativi, l’empowerment dei beneficiari e lo 
sviluppo di competenze trasversali.  Il personale dell’Ambito, inoltre, si è trovato di fronte alla necessità di 
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sviluppare competenze di studio e approfondimento della normativa collegata alla verifica dei requisiti di 
accesso, anche maturando un expertise specifica riconosciuta da altri enti (ad es., la verifica dei requisiti 
riguardanti l’ISEE). 

Rispetto al collegamento ipotizzato tra rafforzamento amministrativo e sviluppo di un nuovo approccio nella 
presa in carico e l’affiancamento dei percorsi di fuoriuscita dal circuito della povertà, si tratta di un 
meccanismo che per gli intervistati ha funzionato per una quota limitata di beneficiari. La difficoltà maggiore 
è emersa dall’incremento del numero di beneficiari coincidente con l’introduzione del RdC, da cui a sua volta 
è scaturito un aggravio di lavoro burocratico a carico anche degli assistenti sociali e dell’equipe psico-
educativa. Su questo punto, durante l’intervista si è insistito molto sull’esigenza di migliorare 
l’interoperabilità tra le banche dati al fine di snellire gli adempimenti amministrativi, soprattutto nella fase di 
verifica dei requisiti di accesso. 

L’Ambito ha certamente strutturato al proprio interno un modello di presa in carico maggiormente attento 
ai bisogni e alle risorse di ciascun beneficiario, sebbene non si sia potuto strutturare un vero e proprio lavoro 
di equipe a livello multidisciplinare con altri servizi esterni.  

Gli operatori intervistati hanno rimarcato l’importanza per l’Ambito di non muoversi in modo 
autoreferenziale. Nonostante l’assenza di accordi formalizzati o regolamentati tra diversi servizi nella 
gestione dei sussidi, l’Ambito ha comunque segnalato un’apprezzabile disponibilità verso la collaborazione 
da parte di alcuni enti esterni, in particolare il Cpi, il CPIA e l’Inps. In particolare, con il Cpi si riconosce si sia 
strutturato nel tempo qualcosa di inedito, molto in linea con i principi di “una pubblica amministrazione 
condivisa”.
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2. ATS Cava de’ Tirreni  

Regione: Campania 

Nome ATS: S02 Cava de’ Tirreni  

Codice nazionale ATS: cam_50 

Codice progetto PON Avviso 3/2016: AV3-2016-CAM_50 

2.1. Caratteristiche del territorio e criteri di selezione dell’ATS 

L’ATS di Cava de’ Tirreni è situato in provincia di Salerno ed è composto dal comune omonimo in qualità di 

ente capo-fila e dai Comuni di Amalfi, Atrani, Cetara, Conca dei Marini, Furore, Maiori, Minori, Positano, 

Praiano, Ravello, Scala Tramonti, Vietri sul Mare. L’area è classificata dall’Istat come interna per via della 

limitata presenza di servizi essenziali.  

 

Tabella 5 Indicatori per la comparazione dell’ATS Cava de’ Tirreni 

Importo finanziato Avviso 3/2016 (euro)  1.628.924 

Avanzamento spesa Avviso 3/2016 al 2021 (euro) 57% 

Popolazione 1-1-2021       88701 

Nuclei RdC totali         1.630 

Nuclei RdC caricati su GePI            681  

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 518 (76%) 

Posti PUC assegnati/Nuclei con presa in carico avviata 77% 

Nuclei inviati ai CPI/Nuclei con presa in carico avviata 8% 

Tasso copertura RdC (% nuclei familiari con RdC su totale nuclei residenti al 2019) 4,6% 

Tipologia area Interna 
Fonte: elaborazioni Ismeri Europa su MLPS monitoraggio PON Inclusione (spese progetto PON), Istat (popolazione, 

famiglie, tipologia area), GePI (nuclei beneficiari RdC e prese in carico, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte 

entro il 30.4.2022). 

Note: *Nuclei assegnati ai Servizi sociali 

 

Come si evince dalla tabella, diversi indicatori suggeriscono la presenza di un significativo lavoro di messa in 

campo di strumenti per l’attivazione sociale e/o lavorativa dei beneficiari del RdC da parte dell’ATS. In 

particolare, si può osservare un’alta percentuale di attivazione di Progetti di Utilità Collettiva nei nuclei 

famigliari in carico (77%) ben al di sopra del corrispondente dato regionale (8%). Sull’ATS, inoltre, grava un 

carico di lavoro rilevante, se si considera che il 76% dei nuclei RdC restano in carico ai servizi sociali e 

sottoscrivono con essi il Patto per l’inclusione sociale (PaiS), a fronte del rispettivo dato regionale ben più 

basso (30%). Questo dato appare indicativo di una prevalenza di beneficiari che esprimono bisogni specifici 

e prioritari di natura complessa non limitata all’area lavoro, anche considerando che solo per l’8% dei nuclei 

l’ATS rileva in fase di analisi preliminare un bisogno prevalente di affiancamento all’inserimento lavorativo, 

sulla base del quale i beneficiari sono rinviati al Centro per l’impiego.  

Quanto suggerito dagli indicatori presi in esame sembra confermato anche da quello che emerge dalle 

interviste sul campo presso l’ufficio di piano del Comune capo-fila dell’ATS. Gli assistenti sociali e gli educatori 

impegnati nell’ATS, infatti, si trovano a fronteggiare un numero particolarmente alto di nuclei famigliari che 
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esprimono bisogni complessi, collegati soprattutto a criticità nell’esercizio delle funzioni genitoriali e alla 

ricaduta sui percorsi di crescita e il benessere di minori. In un simile contesto particolarmente sfidante, e con 

specifico riferimento all’area delle azioni di politica attiva del lavoro, l’ATS è riuscito comunque a sviluppare 

alcune pratiche interessanti volte a individuare il capitale di attivazione lavorativa presente nei nuclei 

famigliari. In particolare, attraverso i fondi dell’avviso 3/2016, è stato realizzato un intervento volto all’avvio 

di tirocini formativi finalizzati all’inclusione sociale. Questa iniziativa risulta di particolare interesse anche per 

essere stata implementata sulla base di uno specifico protocollo di collaborazione formalizzato con il Centro 

per l’impiego.  

2.2. Contesto amministrativo dell’ATS  

Il territorio dell’’ATS coincide con quello del distretto socio-sanitario 63 Cava de' Tirreni-Costa d'Amalfi, ed è 

dotato di una rete di segretariato sociale volta a garantire orientamento e accesso al sistema locale dei servizi 

offerti, attraverso la presenza di sportelli informativi attivi presso tutti i Comuni dell’Ambito. 

Già prima dell’avvio dei progetti PON, presso l’ATS era attivo un insieme integrato di servizi rivolti a minori e 

famiglie, ovvero un “Centro Servizi per la Famiglia, l’Assistenza Educativa Domiciliare Minori e l’Educativa 

Territoriale”.  Come emerso dalle interviste, gli operatori e le competenze di questo Centro Servizi hanno 

contribuito a potenziare il lavoro integrato e multi-disciplinare anche con i nuclei famigliari inseriti nei 

percorsi ReI/RdC. Tra i suoi servizi, ad esempio, rientra anche la Valutazione interdisciplinare a supporto dei 

percorsi di presa in carico, competenza che il Centro ha messo a servizio anche per i casi di nuclei famigliari 

beneficiari dal REI/Rdc. Il Centro Servizi è attivo sia presso il Comune Capofila di Cava de’ Tirreni, sia nei 

Comuni della fascia costiera dove ha come base il Comune di Amalfi.  

Il Centro opera secondo una logica di rete a supporto dei servizi sociali dei Comuni dell’Ambito, focalizzandosi 

sugli interventi volti a sostenere la coppia e ogni componente del nucleo famigliare. Vi opera un’equipe 

multidisciplinare formata da Assistenti Sociali, Sociologi, Mediatori familiari, Pedagogisti, Educatori e 

Psicologi. I servizi si concentrano sul supporto alla coppia genitoriale, l’educativa domiciliare e territoriale 

rivolta a bambini e adolescenti, la mediazione famigliare, l’area adozioni e affido. Attraverso l’equipe del 

Centro Servizi Famiglie, l’ATS partecipa al programma P.I.P.P.I. (Programma di Intervento per la Prevenzione 

dell’Istituzionalizzazione) finalizzato a prevenire l’allontanamento dei bambini dal nucleo famigliare.  

Altri fronti su cui l’ATS sembra particolarmente concentrato riguardano l’area delle disabilità, dove è attivo 

un servizio di assistenza domiciliare integrata per le famiglie con disabili (affidato al Terzo Settore) e un’azione 

di promozione dell’inserimento lavorativo delle persone con disabilità nel settore pubblico e privato. 

Quest’ultima azione denominata “Progetto Vita Indipendente” era già attiva prima del progetto finanziato 

dall’avviso 3/2016. Si tratta di un progetto sperimentale che accompagna adulti disabili in un percorso di 

“Borse Lavoro”. 

2.3. Le funzioni attivate dall’ATS e previste nel progetto Avviso 3/2016 

Obiettivi e azioni del progetto  

Il progetto presentato a valere sull’avviso 3/2016 si è concentrato sulle seguenti azioni: 

- assunzione di personale a tempo determinato volto a rafforzare le funzioni di segretariato sociale e 

il servizio sociale professionale per la presa in carico e il lavoro dell’equipe multidisciplinare; 

- acquisto di strumentazione informatica e software gestionale; 

- sostegno scolastico ai minori dei nuclei famigliari in carico; 

- interventi di analisi, valutazione preliminare e definizione dei percorsi (SIA/PaIS); 
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- tirocini finalizzati all’inclusione sociale; 

- progetti di formazione per l’acquisizione di competenze trasversali o tecnico-professionali. 

Oltre all’assunzione a tempo determinato di 7 assistenti sociali e 2 educatori, il progetto ha finanziato anche 

l’assunzione di un coordinatore amministrativo e responsabile del monitoraggio e rendicontazione 

finanziaria.  

 

Tabella 6. Azioni dell’Avviso 3/2016 finanziate dall’ATS Cava de’ Tirreni 

Azioni Interventi previsti 

Azione A • Assunzione diretta di personale specializzato a tempo determinato: 1 sociologo, 7 
assistenti sociali, 2 educatori professionali 

• Attività di informazione e sensibilizzazione 

• Acquisto di materiale e strumentazione 

Azione B • Tirocini finalizzati all’inclusione sociale 

• Sostegno educativo scolastico ed extra-scolastico 

• Formazione 

Azione C Non finanziata 

Fonte: progetto Avviso 3/2016 

 

Il personale specializzato assunto attraverso il progetto avrebbe rafforzato la nuova logica di intervento 

incentivata dalle linee guida SIA/PaIS, in particolare puntando sull’attivazione delle equipe multidisciplinari 

coordinate da un case manager. L’investimento massiccio sui Tirocini e sulla Formazione rispondeva 

all’obiettivo di intensificare lo sforzo di stimolo e accompagnamento all’inserimento lavorativo dei beneficiari 

dei sussidi, privilegiando percorsi tutelati presso il tessuto imprenditoriale locale.  

Nel progetto si insiste con decisione sull’obiettivo di potenziare le competenze di pre-assessment e 

assessment nel percorso di presa in carico, ovvero la raccolta di informazioni e la loro analisi valutativa a 

sostegno del lavoro di strutturazione di un percorso di inclusione attiva (SIA) e, con l’introduzione del Rdc, di 

inclusione sociale (PaIS). L’intento andava nella direzione di rendere il lavoro di assessment più rigoroso, oltre 

che sensibile alla partecipazione attiva dei beneficiari dei sussidi.  

L’attuazione del progetto 

Sulla base di quanto rilevato nell’intervista, l’implementazione del progetto si è concentrata su quanto segue 

- i tirocini per l’inclusione sociale; 

- la formazione per lo sviluppo di competenze traversali; 

- il rafforzamento del lavoro di presa in carico secondo l’approccio raccomandato dalle linee guida SIA 

/PaIS. 

 

Tirocini per l’inclusione sociale 

Nello specifico, sono stati attivati 43 percorsi di tirocinio, a conclusione dei quali l’azienda ospitante ha deciso 

di stabilizzare i tirocinanti in 3 casi. Tra i casi di tirocinanti stabilizzati, quello più virtuoso riguarda una grande 

azienda operante a livello nazionale e internazionale nel settore agro-alimentare. Il tirocinante in questione 

è il figlio di uno dei beneficiari del Rdc. Dopo il tirocinio della durata di un anno, il tirocinante è stato assunto 

con contratto di apprendistato.  
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Dalle informazioni raccolte per via informale da parte dell’equipe dell’ufficio di piano, comunque, in altri casi 

la collaborazione lavorativa è continuata in forma non contrattualizzata. Sebbene anche per questi casi il 

tirocinio si sia rivelato un’opportunità per avviare una collaborazione lavorativa con un’azienda, la misura 

rischia di configurarsi anche come un incentivo indiretto alla prosecuzione di forme di lavoro non dichiarato. 

Formazione 

L’azione formativa ha riguardato un corso di formazione sulle competenze linguistiche in inglese, con la 

possibilità di ottenere una certificazione finale. Hanno partecipato 50 minori appartenenti ai nuclei famigliari 

in carico all’ATS, 21 dei quali hanno ottenuto la certificazione finale (livelli A, B. B1 e B2). Il corso è stato 

erogato in parte a distanza durante l’emergenza pandemica.  

Presa in carico: predisposizione e attuazione dei Piani SIA/PaIS  

Rispetto al lavoro di presa in carico e gestione dei nuclei famigliari beneficiari del Rdc, dagli indicatori presenti 

nella Tabella 2 si può osservare un generale arretramento del lavoro di assessment (completato nel 25% dei 

casi) e di definizione dei progetti e firma dei patti (9%). Migliore, invece, appare la performance dell’ATS 

rispetto al caricamento nella piattaforma GePI, laddove i nuclei famigliari presi in carico risultano caricati in 

piattaforma nel 76% dei casi.  

 

Tabella 7. Indicatori sulla gestione dei nuclei RdC dell’ATS Cava de’ Tirreni 

Nuclei RdC totali         1.630  

Nuclei RdC caricati su GePI*            681  

Nuclei con presa in carico avviata            518 

Analisi preliminari completate            415 
- di cui con esito B e C            370  

Patti firmati o presa in carico esterna 151 
- di cui Patti firmati 108 
- di cui Presa in carico esterna integrata con CPI               40  
- di cui Presa in carico esterna integrata con servizi specialistici              3    

Nuclei con caso chiuso dai case managers per esclusione 36 

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 76% 

Analisi preliminari completate/Nuclei caricati su GePI* 61% 

Patti firmati o presa in carico esterna/Nuclei caricati su GePI* 22% 

Patti firmati/Nuclei rimasti in carico ai Servizi sociali dopo l'analisi preliminare 29% 

Fonte: elaborazioni di Ismeri Europa su GePI, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte entro il 

30.4.2022. 

Note: *Nuclei assegnati ai Servizi sociali. 

 

La causa dei ritardi nelle prese in carico e nella predisposizione dei Patti è attribuita sostanzialmente alla 

carenza di personale (“per una presa in carico fatta bene, completa, in cui tu hai un’attenzione costante 

dedicata alla famiglia, ci vogliono tempo e risorse”), problema che, come già evidenziato sopra, è emerso con 

la crescita dei beneficiari del sussidio al reddito avvenuta con l’introduzione del RdC.  

Il progetto finanziato dal PON Inclusione, comunque, ha stimolato l’equipe dell’ATS ad avviare la 

strutturazione di un modello di intervento basato sulla gestione multidisciplinare e individualizzata dei casi. 

A fronte dei casi più complessi di nuclei famigliari in carico – che come evidenziato sopra sono prevalenti 
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nell’area - il case manager si è interfacciato volta per volta con i diversi servizi chiamati in causa, recandosi 

personalmente presso le loro strutture o curando una collaborazione a distanza.  

Al momento, tuttavia, il numero dei beneficiari del Rdc è valutato troppo alto rispetto alla dotazione di 

personale. Per poter seguire secondo un approccio individualizzato con tutti i beneficiari, la coordinatrice 

dell’ATS stima che servirebbero almeno 10 assistenti sociali. 

Altri interventi per l’attivazione lavorativa 

Durante l’intervista, la coordinatrice dell’Ufficio di Piano ha focalizzato l’attenzione sui Tirocini per 

l’inclusione sociale, non solo in quanto opportunità di potenziamento dell’occupabilità, ma anche per essere 

stati implementati sulla base di una collaborazione specifica con il Centro per l’impiego. Ad esempio, la 

convenzione per l’attivazione del tirocinio (incluso il piano formativo) era firmata da un referente del Centro 

per l’impiego.  

È importante osservare come questa pratica di collaborazione sia stata sviluppata nel quadro 

dell’implementazione delle Linee guida del ReI. Con l’introduzione del RdC, invece, le nuove procedure e linee 

guida operative sono andate nella direzione di distinguere più nettamente il lavoro dei Centri per l’impiego 

(responsabili dei Patti per il lavoro) e quello dell’Ufficio di Piano (responsabile dei Patti per l’Inclusione Attiva). 

Nella nuova fase, quindi, sulla base di una propria interpretazione delle nuove linee guida, l’ATS è orientato 

a inviare gli utenti al Centro per l’impiego per tutti gli aspetti specifici connessi all’orientamento e inserimento 

lavorativo.  Per questo motivo, non è ancora chiaro per l’ATS se sia possibile continuare l’attivazione dei 

Tirocini (“Io non so, questa cosa va approfondita, ho tanto altre da fare, io ho dei dubbi, non so se potremmo 

continuare ad aggiornare il catalogo delle aziende, ma ho l’impressione che non possiamo farlo”).  Ad 

esempio, nella prima annualità del nuovo Fondo Povertà, l’ATS intende attivare nuovi tirocini per utenza 

fragile, ma non è ancora chiaro se può adottare il modello dei Tirocini sperimentato con l’avviso 3, dove ci si 

è attivati direttamente per raccogliere i bisogni delle aziende e facilitare il matching con le competenze dei 

beneficiari del REI/RdC. 

 

Altre attività previste e non realizzate 

Sulla base di quanto raccolto durante le interviste, diverse altre azioni non sono state realizzate. Nel corso 

della sua realizzazione, infatti, il progetto è apparso sovra-dimensionato rispetto alla dotazione di personale 

e al crescente numero di nuclei famigliari in carico (“c’erano tante altre azioni, ma non ce la potevamo fare”). 

Il numero di beneficiari, in particolare, è cresciuto con l’introduzione del RdC.  

Tra le azioni non realizzate, ad esempio, le intervistate fanno cenno ai “Progetti di sussidiarietà e prossimità 

nelle comunità locali” da affidare al Terzo Settore. Tali progetti avrebbero dovuto attivare i percettori del 

sussidio al reddito nell’aiuto quotidiano a favore di anziani privi di riferimento famigliari geograficamente 

vicini (ad es., per la spesa alimentare, l’acquisto dei farmaci ecc.), anche prevedendo un contributo 

economico (€ 2.400, 00 per progetto). Questo bisogno nella popolazione anziana è stato osservato 

soprattutto nei Comuni della costiera, dove l’innalzamento del valore economico degli immobili dovuto 

all’economia turistica, crea maggiori difficoltà di acquisto di una casa da parte dei residenti.  

 

Utilizzo dei sistemi informativi e della piattaforma GEPI 

Per gli intervistati, la piattaforma GEPI è strutturata in modo adeguato alla presa in carico iniziale. Tuttavia, 

le sue funzionalità non sono d’aiuto per progettare e implementare gli interventi per l’attivazione lavorativa. 
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Ad esempio, uno dei limiti evidenziati è l’integrazione assente tra la piattaforma GEPI e la piattaforma ANPAL. 

Se il primo accesso e la presa in carico da parte dell’ATS va ad alimentare GEPI, quando l’ATS invia un caso al 

CPI (o per i casi direttamente inviati al CPI da parte del sistema informatico di gestione delle domande), l’ATS 

non ha informazioni sul lavoro che il CPI svolge nell’ambito dei Patti per il lavoro, in quanto questi vanno ad 

alimentare la piattaforma Anpal. Questa mancata integrazione dei dati di flusso generati da ATS e CPI non 

facilita la strutturazione nella pratica di un lavoro integrato tra i due servizi.  

In generale, come richiamato durante l’intervista dall’educatrice coordinatrice dei case manager, il portale 

Gepi non dovrebbe limitarsi solo ai flussi informativi attinenti ai bisogni collegati direttamente alla sfera di 

competenza dei servizi sociali erogati dall’ATS, ma essere alimentato anche da informazioni generate dagli 

interventi che altri servizi curano nei confronti di uno stesso utente (scuola, sanità, giustizia, lavoro ecc.). 

Collegare GEPI a tutta la rete di servizi che potenzialmente possono essere chiamati in causa nella gestione 

di un caso significherebbe farli sentire parte del processo fin dall’inizio, coinvolgerli attivamente in un 

modello di intervento condiviso e valorizzato da tutti gli attori in gioco (“Il mio strumento di lavoro deve essere 

anche il loro, ci deve essere un inclusione fin dall’inizio, ciascuno per la sua part, non è un piacere che mi stai 

facendo”).  

2.4. Il rafforzamento delle risorse umane degli ATS 

Risorse umane ed effetti sulla capacità dell’ATS 

Durante l’intervista, la coordinatrice ha più volte evidenziato come la pratica innovativa costruita con i tirocini 

per l’inclusione sociale e la collaborazione con il CPI sia il risultato di un lavoro svolto da una equipe di 

progetto composta da operatori precari. La stessa coordinatrice è stata stabilizzata dopo 20 anni di 

precariato. Si tratta di un elemento di cui si dovrebbe tener conto quando ci si interroga sulla genesi di un 

intervento innovativo, perché tale appare essere stato quello dei tirocini, soprattutto per il coinvolgimento 

diretto degli operatori dell’ATS nel lavoro di animazione delle aziende che potenzialmente potevano ospitare 

i tirocinanti. Piuttosto che alimentare un atteggiamento attestato su standard minimi di qualità del lavoro 

secondo un’ottica di breve periodo, la posizione lavorativa a tempo determinato sembra aver stimolato 

indirettamente la volontà di investire sullo sviluppo di una pratica nuova e complessa, anche per aprire 

possibili prospettive di continuità progettuale e lavorativa. 

Come già riportato nella sezione 2, con il progetto finanziato dall’Avviso 3/2016 sono stati assunti a tempo 

determinato 7 assistenti sociali, 2 educatori e un sociologo responsabile dell’area amministrativa.  

Nel complesso, le competenze che si ritiene che il nuovo personale abbia sviluppato o potenziato grazie 

all’esperienza del progetto finanziato dal PON Inclusione riguardano non solo il lavoro relazionale di presa in 

carico (assessment, approccio multidisciplinare, case management, costruzione e affiancamento di un 

percorso di inclusione sociale attiva ecc.), ma anche altre funzioni strumentali (ad esempio, la gestione della 

Piattaforma Multifondo) e di programmazione (ad esempio, hanno curato la redazione delle schede di 

progettazione a valere sui finanziamenti del PNRR Inclusione Sociale). Lo staff del progetto ha partecipato a 

diversi corsi di formazione riguardanti non solo il RdC, ma anche la programmazione dei fondi e, con specifico 

riferimento all’area minori, la metodologia del progetto PIPPI. 

Lo sforzo di declinazione sul piano operativo delle linee guida SIA/RdC, pur a fronte delle difficoltà incontrate 

sull’insufficienza del personale rispetto alla crescita dei beneficiari avvenuta con l’introduzione del RdC, ha 

comunque permesso di avviare un modello di intervento in forza del quale ci si è predisposti a uniformare il 

lavoro a prescindere dall’operatore responsabile che lo sta svolgendo. Si è cercato quindi di stimolare i case 

manager a sviluppare e affinare competenze specifiche nella direzione di offrire a tutti gli utenti le stesse 
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opportunità e di mantenere condizioni di efficacia ottimali del lavoro indipendentemente dalle specificità 

dell’utenza. 

Sostenibilità 

Degli operatori assunti con l’avviso 3/2016, sono tutt’ora in servizio le due educatrici, di cui una con funzione 

di coordinamento dei casi manager, e due assistenti sociali, che sono andate a potenziare il lavoro di presa 

in carico svolto dall’ATS. Il sociologo impegnato nell’area amministrativa poteva essere stabilizzato ma ha 

trovato lavoro in una grande azienda.  

A causa di limitazioni del bilancio, comunque, il Comune non può ancora avviare procedure concorsuali per 

l’assunzione a tempo indeterminato delle due educatrici (mentre le due assistenti sociali sono state 

stabilizzate). La loro operatività, quindi, è garantita attraverso un contratto di somministrazione: le 

competenze che hanno sviluppato nel progetto sono così specifiche che l’agenzia di somministrazione non 

ha altri candidati preparati per il lavoro richiesto.  

Con il progressivo esaurimento dei fondi dell’avviso 3/2016, comunque, il numero degli assistenti sociali con 

un ruolo di case manager si è ridotto notevolmente, ciò che va a scapito della qualità del lavoro 

individualizzato con ciascun nucleo famigliare. Al momento dell’intervista, l’ATS sta cercando di recuperare 

nuove risorse da integrare nell’organico attraverso il Fondo Povertà, in modo da rendere nuovamente 

possibile un lavoro articolato attraverso equipe multidisciplinari.  

Non è chiaro che tipo di apporto hanno dato i fondi dell’avviso 1/2019 in termini di assunzione di nuovo 

personale, oltre a consentire la continuità del lavoro di una parte degli operatori attivati con l’avviso 3/2016. 

Nello specifico, l’ufficio di piano ha incontrato difficoltà nel coinvolgere operativamente i 6 sociologi, di cui 2 

psicologi, assunti con l’avviso 1/2019. Durante l’intervista, è emersa una difficoltà a impiegare queste figure 

nelle attività previste, non per volontà delle persone interessate, ma per esigenze organizzative del Comune 

che hanno portato ad utilizzarle per far fronte ad alcune carenze di personale in altre aree, anche tenendo 

conto delle limitazioni al lavoro sul territorio imposte dall’emergenza pandemica, essendo tali figure state 

assunte nel 2020 per 2 anni.  

Risorse strumentali 

Rispetto, infine, al potenziamento strumentale dell’ufficio di piano, il progetto PON ha permesso di 

potenziare la dotazione di strumentazione sia attraverso l’acquisto di tablet e pc, sia con l’acquisizione del 

software per la gestione della cartella sociale informatizzata.  

2.5. Politiche di attivazione socio-lavorativa 

Caratteristiche dei nuclei presi in carico  

Già in fase di disegno del progetto a valere sull’avviso 3/2016, una priorità alta era assegnata a chi aveva 

perso lavoro all’interno di nuclei famigliari con minori a carico. Analizzando le domande pervenute per i 

sussidi rientranti nel SIA, su 191 domande ben 188 riguardavano capi-famiglia che avevano perso il lavoro, 

mentre residuale era il dato di chi era completamente privo di esperienze di lavoro (n. 3). Con riferimento ai 

nuclei familiari rientranti nell’area dell’estrema povertà, il problema del lavoro risultava anche dalle relazioni 

tecniche sui singoli utenti in carico ai servizi sociali.  

Come già evidenziato in più punti delle sezioni precedenti del report, il bisogno di lavoro si è inquadrato 

prevalentemente all’interno di contesti famigliari multiproblematici, in particolare interessati da 

conflittualità coniugale e carenze nell’esercizio del ruolo genitoriale. A questo proposito, la coordinatrice dei 
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case manager riporta un caso in qualche modo esemplificativo della tipologia prevalente di utenza che 

l’Ambito si è trovato a fronteggiare.  

Si trattava un nucleo familiare seguito dall’area minori del Comune (il Centro Servizi Minori e Famiglia), 

formato da genitori con una differenza rilevante di età (la moglie molto più giovane) e con un figlio minore. 

Nell’ambito del progetto PON, si è riusciti a inserire la madre in uno dei tirocini formativi. Una delle educatrici 

riporta come l’inserimento nel contesto aziendale sia stato per la donna un “momento bellissimo della sua 

storia”. La donna è riuscita inizialmente a familiarizzare con il contesto lavorativo, anche grazie al clima di 

accoglienza a rispetto trovato al suo interno. Durante il tirocinio, tuttavia, si è verificata una regressione che 

ha interessato tutto il nucleo familiare. In particolare, il marito ha manifestato un’eccessiva gelosia nei 

confronti della moglie (“andava continuamente sul luogo di lavoro a controllare”). 

Mentre la signora affrontava l’esperienza di tirocinio in azienda e le assistenti sociali erano impegnate a 

contenere l’interferenza delle dinamiche di coppia, l’ufficio di piano si è interfacciato anche con la scuola al 

fine di coordinare il lavoro degli insegnanti con quello dei centri socioeducativi diurni in cui il minore era stato 

inserito. Nel frattempo, gli operatori dei centri diurni sono diventati dei punti di riferimento importanti per il 

ragazzo (“l’inserimento nei centri diurni è stato come un affidamento”). 

Il caso di questo nucleo familiare esemplifica efficacemente quelle situazioni frequenti in cui il bisogno di un 

reddito da lavoro necessita di essere inquadrato nella situazione del contesto famigliare più ampio. Questa 

famiglia, infatti, non aveva solo bisogno che uno dei suoi membri fosse accompagnato nella ricerca di un 

lavoro, ma anche di una presa in carico più globale volta a preparare tutta la famiglia a reggere 

psicologicamente all’impatto con il mondo del lavoro.  

Come spiegato da una delle educatrici, il percorso di inserimento lavorativo si è situato in un nucleo famigliare 

con problematiche diverse da quelle della mancanza di un lavoro, e che hanno sia ostacolato il tirocinio 

stesso, sia messo in luce la situazione di privazione educativa in cui si trovavano i minori. Il percorso di lavoro 

con questa famiglia beneficiaria del RdC, quindi, ha permesso nel complesso di capire la situazione critica del 

nucleo famigliare e, nell’arco di un anno, di raccogliere gli elementi sulla base dei quali si sta valutando 

l’allontanamento dei minori. 

I tirocini finalizzati all’inclusione sociale  

Genesi dell’azione 

Nell’ambito delle azioni finanziate dall’avviso 3/2016, il principale intervento per l’attivazione socio-

lavorativa dei beneficiari dei sussidi al reddito è stato realizzato in stretta collaborazione con il Cpi e si è 

focalizzato sull’inserimento di beneficiari in percorsi di tirocinio formativo all’interno di aziende del territorio. 

Si riporta di seguito un quadro più dettagliato sulla genesi di questo intervento, la sua impostazione, i risultati, 

gli effetti e le criticità emerse, incluse quelle riguardanti la sua continuità nella fase di introduzione del RdC. 

Avendo come riferimento le linee guida ministeriali per l’attuazione dei progetti di presa in carico del SIA, si 

è pensato di osservare gli interventi che gli Ambiti stavano realizzando in altre Regioni. L’idea dei tirocini è 

emersa osservando l’esperienza dei tirocini inclusivi attivi in corso a Torino. Si era, tuttavia, consapevoli che, 

a differenza delle Regioni del Nord Italia, nel territorio dell’Ambito di Cava de’ Tirreni ci si sarebbe scontrati 

con una carenza più accentuata di disponibilità da parte delle aziende a ospitare i tirocini.  

Questa prima valutazione di fattibilità, tuttavia, non ha scoraggiato il team di progetto dal costruire un 

tentativo. Interfacciandosi frequentemente con la direzione del Centro per l’impiego, si è cominciato a 

riflettere sul livello di formazione base molto basso nei nuclei familiari presi in carico, e sull’opportunità di 

potenziamento del capitale di occupabilità che poteva derivare da un’esperienza di tirocinio in azienda. Oltre 
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al contributo attivo del Centro per l’impiego, un ruolo rilevante è stato assunto anche dall’Assessore alle 

politiche sociali, soprattutto dal capitale di reputazione e relazioni con il tessuto imprenditoriale locale che 

lo stesso assessore aveva precedentemente maturato come assessore alle politiche produttive.  

L’animazione del tessuto imprenditoriale locale 

Il percorso è partito attraverso il lancio di una manifestazione d’interesse rivolta alle aziende (Avviso 

Pubblico. Per la presentazione di Manifestazione di interesse a progetti di Sostegno All’Inclusione Attiva/SIA 

e progetti di prossimità). Nella domanda alle aziende è stato richiesto di indicare le competenze di cui 

avevano bisogno e le attività in cui prevedevano di coinvolgere i tirocinanti. Le domande pervenute, sono 

confluite strada facendo in un catalogo aggiornato ogni tre mesi e pubblicato sul sito ufficiale dell’Ufficio di 

Piano (Catalogo di offerte PON Inclusione – Proposte d’inserimento lavorativo). 

Le aziende inserite nel catalogo hanno partecipato a incontri informativi appositamente organizzati 

dall’Ufficio di Piano, con la presenza dell’assessore alle politiche sociali e della direzione del Centro per 

l’impiego.   

L’interesse delle aziende del territorio è cresciuto soprattutto attraverso il passa parola, sulla base delle prime 

esperienze di tirocinio attivate. Il primo gruppo di progetti di tirocinio è stato determinante perché ha 

contribuito a creare una immagine positiva dei tirocini presso altre aziende.  

Le aziende provenivano sia da Cava de’ Tirreni sia da altri Comuni dalla Costiera. Nell’area della costiera, 

tuttavia, le disponibilità si sono concentrate nel settore turistico, mentre quelle dell’area di Cava de’ Tirreni 

erano più diversificate a livello settoriale.  

La fase di assessment con i nuclei famigliari 

Il compito di effettuare l’analisi delle competenze presenti nei nuclei familiari e potenzialmente spendibili 

nel tirocinio era a carico dell’equipe multidisciplinare, formata dagli assistenti sociali e dai due educatori 

assunti con il bando Pon Inclusione. Educatori e assistenti sociali effettuavano il primo colloquio con i 

componenti del nucleo famigliare, occasione in cui si rilevavano le prime informazioni sulle competenze 

esistenti (“sondavano il capitale occupazionale”).  

Al primo colloquio partecipava solo il richiedente, seguito da successivi incontri con altri membri del nucleo 

familiare, al fine di collocare il potenziale di attivazione del richiedente nelle dinamiche (favorevoli oppure 

ostacolanti) presenti in famiglia. Si partiva, quindi, dal centro del nucleo (il richiedente) per poi allargare al 

contesto familiare (es. carichi lavorativi, carichi di cura, incomprensioni, conflittualità ecc.). 

Il matching tra potenziali tirocinanti e azienda ospitante 

Un aspetto evidenziato come determinante da parte della coordinatrice dell’ATS è stato l’aver dato a ciascuna 

azienda la possibilità di scegliere il tirocinante da ospitare. L’incrocio, quindi, non è avvenuto d’ufficio sulla 

base di una valutazione tra le competenze in ingresso dei beneficiari e le competenze richieste dalle aziende 

nella domanda inviata. Questo in considerazione del fatto che “qualsiasi relazione anche professionale deve 

avere delle affinità umane, diversamente il rischio di fallimento è alto”. 

Già negli incontri informativi con le aziende, quindi, veniva esplicitato che avrebbero avuto libertà di scelta 

tra diversi potenziali tirocinanti. Successivamente, presso la sede dell’ufficio di piano, il gruppo di progetto 

organizzava un incontro tra l’azienda e i tirocinanti che erano in possesso delle competenze in ingresso più 

in linea con quelle richieste. L’azienda, quindi, poteva incontrare e conoscere anche più potenziali tirocinanti 

(“fino a 4-5”). Agli incontri era presente anche un educatore nel ruolo di facilitatore. Dopo l’incontro 

conoscitivo, le aziende comunicavano in via riservata ai responsabili del progetto quale tirocinante era stato 
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per loro più convincente (“noi non parteggiavamo per nessuno”). Sia in questa fase, sia nel lavoro di 

affiancamento svolto durante il tirocinio, si è cercato di mantenere un assetto professionale nel rapporto con 

le aziende, non permettendo loro alcun tipo di giudizio (“osservazioni di merito non ne abbiamo mai 

permesse…i due educatori sono stati molto professionali e distaccati”).  

Lo svolgimento dei tirocini e la loro conclusione 

Nel complesso, si è riusciti ad attivare 43 tirocini, di cui 3 sono stati successivamente stabilizzati. I Tirocini 

prevedevano un’indennità di 300 euro lorde nel caso di 20 ore settimanali, e 500 euro lorde nel caso di 40 

ore settimanali, in aggiunta al sussidio che già si percepiva (REI e poi Rdc).  

L’ufficio riceveva mensilmente le presenze dei tirocinanti. In caso di difficoltà segnalate, gli educatori 

incontravano direttamente l’azienda e/o il tirocinante. Per tutta la durata del tirocinio, quindi, gli educatori 

del progetto hanno svolto un ruolo dedicato di accompagnamento e mediazione  

Non tutti i tirocinanti hanno avvertito il tirocinio come un obbligo rientrante nel sussidio al reddito di cui 

erano beneficiari. Nel merito, la coordinatrice dell’ufficio di piano riporta come non sono mancati casi di 

utenti che hanno nutrito un’aspettativa di inserimento lavorativo.  

Tuttavia, manifestazioni di scetticismo e demotivazione sono emerse per chi ha avvertito una difficoltà a 

investire su un percorso formativo in cui si aveva la sensazione di sentirsi sfruttati. In particolare, un 

comportamento opportunistico da parte delle aziende è stato osservato soprattutto tra i piccoli 

commercianti. In diversi casi, a conclusione del tirocinio, l’azienda decideva di non assumere ma chiedeva 

all’ufficio di piano se poteva avere un altro tirocinante (“mi sono trovato bene, non lo posso assumere, però 

me ne potete mandare un altro?”). Ad esempio, una tirocinante sarta è stata particolarmente apprezzata dal 

titolare dell’azienda di confezione artigianale di camice. Pur riconoscendo le competenze dimostrate dalla 

tirocinante, a conclusione del tirocinio ha valutato di non assumerla e, allo stesso tempo, ha chiesto se ne 

poteva avere un’altra. Poco dopo, la stessa azienda ha aperto un’altra sede assumendo altre persone, tra le 

quali non risultava, tuttavia, la ex tirocinante.  

Rispetto ai 3 casi di tirocinanti assunti alla fine del tirocinio, il più virtuoso è stato quello di una grande azienda 

operante a livello internazionale nel settore agro-alimentare. Il lavoratore in questione era il figlio di una 

famiglia in carico all’Ambito ed è stato selezionato come ragioniere. Per farlo, è stato necessario un lavoro 

specifico di incoraggiamento, motivazione e orientamento al nuovo percorso proposto, trattandosi di un 

ragazzo che lavorava già a nero.  

Il percorso formativo sulle competenze linguistiche in inglese 

La seconda azione principale per l’attivazione socio-lavorativa è stato un percorso di formazione sulle 

competenze linguistiche. Hanno partecipato 50 minori appartenenti ai nuclei famigliari in carico, 21 dei quali 

hanno ottenuto la certificazione finale (livelli A, B. B1 e B2). Il corso è stato erogato in parte a distanza durante 

l’emergenza pandemica.  

Si è trattato dell’unico progetto formativo pervenuto dagli enti di formazione in risposta all’avviso “Catalogo 

di offerte formative Ambito S2”. Con questo avviso, l’obiettivo era creare un catalogo diversificato di corsi di 

formazione a cui i beneficiari del SIA/Rei potevano accedere attraverso voucher.  

L’avviso richiedeva proposte formative di livello elevato, dovendo il progetto prevedere il riconoscimento di 

crediti formativi e una certificazione finale della qualifica acquisita, oltre a un tirocinio di sei mesi successivo 

alla formazione. 
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Per la coordinatrice dell’Ufficio di Piano, l’assenza di altre proposte formative è da ricollegarsi sia alle 

suddette caratteristiche richieste nei progetti, sia alla difficoltà da parte dello staff di progetto di 

intraprendere un lavoro di animazione e contatto volto a stimolare gli enti di formazione a inviare proposte 

(“andava seguito meglio. Il lavoro era tanto, e il personale insufficiente”), anche perché in quello stesso 

periodo lo stesso personale gestiva l’azione dei tirocini e altri servizi rientranti nelle competenze dei servizi 

sociali (es. assistenza domiciliare anziani e disabili, PAC anziani ecc.).  

 

Utilizzo dello strumento PUC 

L’assegnazione dei PUC è partita nel corso del 2020, scontando un ritardo nell’avvio dei progetti dovuto alle 

difficoltà provocate dall’emergenza pandemica. 

In ogni modo, sulla base dei dati di monitoraggio messi a disposizione dal Ministero del lavoro (si veda la 

tabella 1, sezione 1 del report), nell’ATS si osserva un’alta percentuale di attivazione di Progetti di Utilità 

Collettiva nei nuclei famigliari in carico (77%) ben al di sopra del corrispondente dato regionale (8%). Si tratta 

di un totale di quasi 400 PUC attivati in totale. Nel periodo dell’intervista, risultavano attivi 88 PUC nell’area 

di Cava de’ Tirreni e 60 nei Comuni della costiera.  

Una precisa scelta a monte è stata di non coinvolgere il Terzo Settore nell’assegnazione dei PUC, ma di 

limitarsi ad attivarli nei diversi servizi del Comune. Questa scelta è derivata da una duplice valutazione: da 

una parte, assegnare i PUC al Comune risultava più fattibile a livello organizzativo in ragione dell’alto numero 

di progetti avviati; dall’altra, la polizza assicurativa costava di meno se i PUC erano assegnati all’ente pubblico, 

ciò che ha permesso di incrementare il numero di progetti. Si prevede, comunque, di coinvolgere il Terzo 

settore quando si riuscirà ad attingere ai finanziamenti del Fondo Povertà.  

In ogni modo, aver scelto di limitare i PUC all’interno dell’ente locale, ha indebolito il potenziale di attivazione 

lavorativa che poteva derivare dal progetto. Di fatto, i beneficiari del Rdc sono stati coinvolti in attività che 

andavano prevalentemente a tamponare le carenze di personale dell’ente, in alcuni casi anche alimentando 

aspettative di assunzione. Come riportato durante le interviste, inoltre, a differenza di quanto accadeva con 

i tirocini formativi, l’esperienza del PUC è maggiormente vissuta come un obbligo morale a cui si è tenuti 

quale contraccambio alla collettività per l’aiuto al reddito ricevuto. La ricaduta sulle competenze e 

l’occupabilità del beneficiario, inoltre, è limitata anche dalle difficoltà a garantire una presenza costante e 

continuativa di un tutor in grado di valorizzare il progetto come opportunità di apprendimento 

dall’esperienza.  

L’opinione della coordinatrice dell’ATS e del suo staff è che il PUC sia ben lontano dall’essere inquadrato in 

una logica volta a promuovere l’inserimento lavorativo, risultando essere, invece, “più un modo per far 

spendere meglio i soldi dello Stato”. 

 

I rapporti con il CPI: la difficoltà del lavoro integrato dopo l’introduzione del RdC 

Riflettendo sulle condizioni che hanno favorito lo sviluppo di una stretta collaborazione tra l’ATS e il Centro 

per l’impiego, in particolare per la messa a punto e l’implementazione dell’azione dei tirocini formativi per 

l’inclusione, si è osservato come questa esperienza nasca in una fase in cui le linee guida ministeriali sulla 

definizione dei percorsi SIA non erano basate su una netta distinzione tra azioni di politica attiva e azioni 

focalizzati sui bisogni sociali. Prima dell’introduzione del Rdc c’era più flessibilità e margine di iniziativa 

rispetto all’integrazione con il Cpi, per cui “si è potuto lavorare più di fantasia in un certo senso, e di 

esperienza, sulla base di quello che era fattibile in quel momento”.  
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Con lo smistamento automatico dei richiedenti verso i Cpi (per la firma del Patto per il lavoro) oppure verso 

l’Ambito (per il Patto per l’inclusione), si è in qualche modo fatto passare un modello di intervento 

maggiormente basato su una divisione netta delle funzioni in capo all’uno e all’altro.  

Sebbene, quindi, la coordinatrice intervistata ritenga che l’introduzione del Rdc abbia significato un salto di 

qualità nell’impostazione delle procedure di accesso e gestione del sussidio, questa distinzione netta delle 

responsabilità tra l’area sociale e l’area lavoro non ha facilitato la messa in atto di pratiche di lavoro integrato. 

Di fatto, l’ATS non ha alcuna informazione sui beneficiari che sono direttamente inviati al Cpi sulla base 

dell’esito della domanda, tranne per i casi in cui il Cpi assegna un PUC da realizzare in uno dei Comuni 

dell’Ambito. Questa distinzione delle funzioni si riflette anche nella separazione tra la piattaforma GePI e la 

piattaforma Anpal: se il primo accesso al sussidio alimenta Gepi, quello che accade per i casi inviati ai Cpi per 

la firma dei Patti per il lavoro va ad alimentare il flusso informativo presente in Anpal, ma non risulta più su 

GePI. 

Per l’ATS, questo cambiamento ha significato interrompere il percorso di collaborazione che avevano 

costruito con il Cpi prima dell’introduzione del Rdc: non ci sono più le condizioni ottimali per integrare, e far 

lavorare insieme le competenze del Cpi con quelle dei servizi sociali, soprattutto per i casi multiproblematici 

che richiedono un lavoro per l’attivazione sia lavorativa, sia sul piano psico-sociale. Ad esempio, se il Cpi ha 

difficoltà a far accettare una proposta di lavoro perché il percettore del Rdc presenta problemi motivazionali 

o difficoltà di conciliazione, l’Ats non viene informato, in assenza di una prassi condivisa sulla base della quale 

il Cpi chiama in causa gli assistenti sociali e gli educatori dell’Ats. Diversamente, come si afferma durante 

l’intervista “Il Cpi non dovrebbero considerarci il braccio armato delle cose che loro non possono fare, ma 

complici, alleati e partner per l’inserimento lavorativo”.  

2.6. Complementarità delle risorse PON con altre risorse e politiche 

Pur a fronte dei limiti alla collaborazione tra Cpi e ATS generati da una più netta separazione tra beneficiari 

di competenza dell’uno o dell’altro, l’ATS ha continuato a lavorare per l’attivazione lavorativa delle categorie 

vulnerabili di percettori del Rdc (es. ex-tossicodipendenti) utilizzando la normativa specifica e sulla base di 

altri progetti sostenuti da fondi regionali o nazionali. Ad esempio, l’ATS è partner di progetti che finanziano 

tirocini e percorsi formativi sostenuti dal POR CAMPANIA FSE 2014-2020 (Asse II Inclusione Sociale), con 

l’Avviso Pubblico “I.T.I.A. INTESE TERRITORIALI DI INCLUSIONE ATTIVA”. Diversi percettori del Rdc sono stati 

coinvolti in queste nuove opportunità. Ad esempio, durante l’intervista un’educatrice riporta il caso di una 

ragazza madre che vive con genitori in un nucleo problematico (mamma anziana, padre violento, fratello 

tossicodipendente) con un bambino di quattro anni. Questa ragazza è stata coinvolta in un corso OSA 

finanziato dall’Avviso I.T.I.A. con l’obiettivo di avviare la ragazza verso una possibile autonomia economica e 

abitativa dal nucleo famigliare di origine.  

Per gli utenti che, invece, non rientrano in specifiche categorie vulnerabili definite per legge, l’ATS provvede 

all’invio al Centro per l’impiego.  

2.7. Criticità affrontate e loro gestione e innovazioni 

Nel complesso, il caso dell’ATS di Cava de’ Tirreni aiuta a comprendere in che modo sia possibile strutturare 

una pratica virtuosa di collaborazione tra servizi sociali e servizi del lavoro, pur in un contesto particolarmente 

sfidante per la natura prevalentemente complessa dei bisogni espressi dall’utenza. Tale pratica consiste nel 

disegno e attuazione di una misura volta a identificare il capitale occupazionale dei nuclei familiari e a 

valorizzarlo attraverso lo svolgimento di tirocini formativi della durata di un anno presso aziende del 

territorio.  
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Il carattere innovativo di questo progetto consiste, intanto, nell’assenza nel territorio di esperienze di 

collaborazione tra servizi sociali e servizi per il lavoro mirate a mettere a punto e attuare in modo integrato 

un’azione di politica attiva del lavoro come il tirocinio. Altri elementi innovativi specifici si possono osservare 

nel processo di implementazione di questo progetto, quali l’attivazione di una funzione di accompagnamento 

continuativa da parte di un educatore, già a partire dalla facilitazione dell’incontro conoscitivo tra potenziali 

tirocinanti e aziende ospitanti, per poi continuare per tutta la durata del tirocinio con un’attenzione costante 

a facilitare la risoluzione di possibili difficoltà e criticità emerse nel rapporto tra il tirocinante e il contesto di 

lavoro.  

Altro elemento innovativo è stata la possibilità offerta alle aziende di conoscere più tirocinanti e di scegliere 

quello ritenuto più in sintonia con i propri bisogni e la propria cultura aziendale. Questa scelta rappresenta 

uno sforzo di non fermarsi a un lavoro di matching basato sulle informazioni raccolte da aspiranti tirocinanti 

e aziende ospitanti, arrivando a contribuire a creare le condizioni ottimali perché nascesse una collaborazione 

soddisfacente per entrambe le parti.  

Volendo mettere a fuoco in sintesi le condizioni favorevoli allo sviluppo della collaborazione tra ATS e Cpi 

osservata nel caso studio in questione, da quanto ascoltato in sede di intervista questa pratica innovativa 

sembra essere stata in qualche modo facilitata dall’assenza di una netta suddivisione di competenze tra 

servizi sociali curati dall’ATS e servizi per il lavoro erogati dal Cpi nella strutturazione e attuazione dei percorsi 

di sostegno attivo dei beneficiari, diversamente da quanto accaduto con l’introduzione del Reddito di 

Cittadinanza le cui linee guida sono andate maggiormente nella direzione di incanalare i beneficiari su 

percorsi distinti a seconda dei bisogni rilevati in sede di domanda (PaIS o Patto per il lavoro). Un ruolo 

significativo, inoltre, è stato giocato dall’assessorato alle politiche sociali in carica all’avvio del progetto, in 

particolare per la sua precedente carica di assessore alle politiche produttive, background che ha permesso 

di mettere a valore la reputazione e la rete di relazioni già sviluppata con il tessuto imprenditoriale locale e 

le associazioni di categoria. 

Attualmente, l’ATS si trova a fare i conti con una serie di criticità che vanno ad ostacolare l’investimento sulle 

competenze per l’attivazione socio-lavorativa dei beneficiari sviluppate con il progetto Avviso 1/2016, 

nonché quelle di gestione individualizzata dei casi secondo un approccio multidisciplinare: 

- l’incremento del numero di beneficiari avvenuto con l’introduzione del Rdc, a fronte del quale la 

dotazione di personale non è sufficiente a curare un lavoro di affiancamento individualizzato e 

multidisciplinare per tutti i casi di utenza che lo richiederebbero 

- il limitato potenziale di attivazione lavorativa rappresentato dai PUC, in particolare per aver dovuto 

optare per una loro collocazione presso il Comune quale soluzione individuata per poter gestire un 

numero eccessivamente alto di utenti rispetto alla dotazione di personale in essere 

- una più netta distinzione tra l’area di competenza dell’ATS e quella dei Cpi introdotta con il Rdc, laddove 

lo smistamento automatico dei richiedenti vero Cpi (per la firma del Patto per il lavoro) oppure verso 

l’Ambito (per il Patto per l’inclusione) ha in qualche modo fatto passare tra gli operatori l’idea di un 

modello di intervento maggiormente basato su una divisione netta delle funzioni in capo all’uno e 

all’altro.  

-  

2.8. Meccanismi causali 

Se → Allora 

Tramite partecipazione dell’ATS ad Avvisi 
1 e 3 del PON Inclusione e utilizzo delle 

→ Si rafforzano le capacità amministrative degli ATS 
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risorse disponibile (finanziarie e 
conoscitive) 

Se rafforzo le capacità amministrative in 
termini di risorse umane, stabilità del 
personale, competenze professionali e 
adeguatezza dei sistemi informativi 

→ allora sarà possibile: 

• seguire in modo personalizzato i Nuclei familiari  

• monitorare gli interventi rendicontare in modo adeguato 
la spesa 

• Integrare lo strumento del RdC con altre progettualità 
dell’EELL e altri fondi 

• Sviluppare sinergie con attori territoriali (CPI, SSN, Terzo 
Settore) 

• sviluppare progetti personalizzati attivando le diverse 
opportunità territoriali di inserimento socio-lavorativo 

Se si attivano progetti a livello di 
rafforzamento della rete territoriale  

→ allora sarà possibile creare una mobilitazione e ampliare le 
opportunità offerte ai beneficiari per l’inclusone sociale e lavorativa  

Se realizzo progetti personalizzati per i 
Nuclei (PaIS) riconoscendo bisogni e 
risorse  

→ allora sarà possibile rafforzare le capacità di attivazione 

Se si attivano meccanismi di attivazione 
e mobilitazione delle risorse interne al 
nucleo familiare 

→ sarà possibile utilizzare il RdC con progettualità per l’uscita da 
forme di povertà profonda con maggiori possibilità di inserimento 
lavorativo e sociale 

 

Nel complesso, lo staff dell’ATS intervistato ritiene plausibili i meccanismi causali di progetto ipotizzati sulla 

catena di effetti che possono portare all’attivazione socio-lavorativa dei beneficiari e alla loro fuoriuscita da 

condizioni di povertà. Come evidenziato più in dettaglio nel report, tuttavia, nel caso dell’ATS di Cava de’ 

Tirreni questi meccanismi sono stati indeboliti o impediti da una serie di ostacoli collegati sia al contesto 

amministrativo e territoriale specifico in cui si opera, sia al funzionamento delle nuove misure riguardanti il 

RdC.  

Il progetto finanziato con il PON Inclusione ha in una certa misura rafforzato sia le competenze delle risorse 

umane in servizio, sia la dotazione strumentale (pc, tablet, software di gestione della cartella sociale). Come 

puntualizzato dalla coordinatrice dell’ufficio di piano, il progetto ha permesso di mettere a punto e 

sperimentare un modello di intervento e affiancamento degli utenti basato su criteri di imparzialità, 

trasparenza, attenzione ai bisogni specifici e alla peculiarità dei contesti familiari e di vita, lavoro integrato e 

multidisciplinare tra diversi servizi, maggiore attenzione alle azioni di politica attiva del lavoro (si veda in 

merito la sezione 3 del presente report). Tuttavia, non sembra esserci stato un effetto di rafforzamento 

sostenibile della dotazione di organico a disposizione dell’ufficio di Piano e del lavoro con i beneficiari del 

Rdc. A tale proposito, dalle interviste emergono una serie di difficoltà nel rifinanziamento dei contratti con i 

fondi dell’avviso 1/2019, in particolare legate al bisogno di utilizzare gli operatori previsti nel progetto in altri 

servizi del Comune, anche a fronte ai nuovi e imprevisti bisogni di gestione dell’emergenza sociale causata 

dalla pandemia. Di fatto, con l’esaurimento dei fondi dell’avviso 3/2016, il numero degli assistenti sociali con 

un ruolo di case manager si è ridotto notevolmente, ciò che è andato a scapito della qualità del lavoro 

individualizzato con ciascun nucleo famigliare. 

Attualmente, quindi, il numero di risorse umane non è sufficiente per mettere in pratica il modello di 

affiancamento individualizzato e multidisciplinare raccomandato dalle linee guida e in qualche modo 

disegnato e sperimentato dall’ATS. A fronte di questo limite, l’ATS sta cercando di potenziare l’organico 

attraverso il Fondo Povertà, sebbene ancora non siano chiari i tempi e le procedure (“i tempi non li 

conosciamo, perché la politica non ha ancora dato indirizzi, senza i quali non possiamo muoverci nel 

reclutamento del personale…”).  
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Sul fronte dell’attivazione lavorativa, gli effetti di rafforzamento del lavoro di rete si è avuto in particolare 

prima dell’introduzione del RdC, dove il rapporto più sostenibile tra organico e numero di beneficiari, nonché 

una distinzione meno netta tra competenze dell’ATS e competenze dei Cpi, hanno permesso di mettere a 

punto e attuare un’azione formativa basata sul lavoro integrato tra educatori, assistenti sociali e operatori 

del Cpi.  

Ma con il passaggio al reddito di cittadinanza, invece, il rapporto con i Cpi si è quasi interrotto: “abbiamo 

fatto degli incontri però c’è poca comunicazione”.  

In generale, andrebbe migliorato il lavoro di contatto e coinvolgimento delle aziende: è loro convinzione che 

le aziende dovrebbero avere un margine di scelta del possibile tirocinante anche sulla base di “affinità 

umane”, non potendo “prendere tout court una persona e inviarla d’ufficio in un’azienda”. Bisognerebbe, 

inoltre, inserire dei meccanismi per evitare comportamenti opportunistici da parte dell’azienda (uso del 

tirocinante come forza lavoro momentanea), affinché il rapporto tirocinante-azienda nasca sulla base di una 

motivazione a valutare l’inserimento lavorativo dopo il tirocinio. A valle del tirocinio, inoltre, si potrebbe 

legare un’azione informativa e di consulenza specifica sulle agevolazioni fiscali o contributive per l’assunzione 

del tirocinante, ai sensi della normativa vigente sull’assunzione di beneficiari di sussidi al reddito o 

appartenente a categorie vulnerabili.  

Anche i PUC presentano possibili margini di potenziamento nella direzione di accrescere l’occupabilità dei 

beneficiari, se intesi e progettati come attività non limitate al principio etico di contro-prestazione a beneficio 

della collettività per il sussidio ricevuto, ma anche come esperienze capaci di riattivare motivazioni e 

competenze pregresse in vista di una loro spendibilità nel mercato del lavoro. 
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3. ATS Firenze   

Regione: Toscana 
Nome ATS: Firenze 
Codice ATS: TOS_16 
Codice progetto PON Avviso 3/2016: AV3-2016-TOS_16 

3.1. Caratteristiche del territorio e criteri di selezione dell’ATS 

L’ATS di Firenze coincide con il Comune di Firenze, ha una popolazione pari a circa 367.000 abitanti e gli 

stranieri residenti, al 1° gennaio 2021, sono 59.218 (16,1% della popolazione residente). La comunità 

straniera più numerosa è quella proveniente dalla Repubblica Popolare Cinese con il 12,2% di tutti gli 

stranieri, seguita dalla Romania (11,7%) e dal Perù (9,9%). 

 

Tabella 8. Indicatori per la comparazione dell’ATS Firenze  

Importo finanziato Avviso 3/2016 (euro)     1.314.359  

Avanzamento spesa Avviso 3/2016 al 2021 (euro) 83% 

Popolazione 1-1-2021        367.150  

Nuclei RdC totali            4.016  

Nuclei RdC caricati su GePI            1.612  

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 18% 

Posti PUC assegnati/Nuclei con presa in carico avviata 0% 

Nuclei inviati ai CPI/Nuclei con presa in carico avviata 38% 

Tasso copertura RdC (% nuclei familiari con RdC su totale nuclei residenti al 2019) 2,2% 

Tipologia area Polo-cintura 
Fonte: elaborazioni Ismeri Europa su MLPS monitoraggio PON Inclusione (spese progetto PON), Istat (popolazione, 

famiglie, tipologia area), GePI (nuclei beneficiari RdC e prese in carico, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte 

entro il 30.4.2022). 

Note: *Nuclei assegnati ai Servizi sociali 

 

Come si evince dalla tabella, circa il 2,2% dei nuclei familiari residenti nel Comune di Firenze nel 2020 risulta 

essere stato beneficiario del Reddito di Cittadinanza (RdC).  Poco meno di 1/3 delle famiglie beneficiarie è 

assegnato ai Servizi sociali per la presa in carico (1.612 su 4.016). L’ATS di Firenze ha una quota di nuclei presi 

in carico (18%) nettamente inferiore alla media toscana (51%) e anche a quella nazionale (41%), tuttavia, la 

quota dei nuclei che è stata inviata ai CPI è nettamente superiore (38%) ai valori regionali (19%) e a quelli 

nazionali (20%). Per contro, non sono stati attivati PUC, sebbene la media regionale (4%) sia comunque più 

bassa di quella nazionale (8%). Questi valori hanno suggerito che l’ATS avesse già in essere un buon sistema 

di politiche attive alle quali indirizzare i nuclei percettori di RdC e che ben si complementava con tale misura, 

e non abbia quindi avuto necessità di ricorrere a ulteriori strumenti di attivazione. Questa ipotesi è stata 

confermata dall’intervista esplorativa, nella quale è emersa una lunga esperienza pregressa dell’ATS 

nell’attivazione lavorativa, prima tramite il progetto P.O.L.I.S. (Progetto orientamento al lavoro e inserimento 

sociale), e poi tramite il progetto ALISEO.  
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3.2. Contesto amministrativo dell’ATS 

L’ATS è caratterizzato per la presenza di due strutture dedicate alla funzione di accesso ai servizi sociali: 

• il Servizio di "Segretariato Sociale" (4 presidi sul territorio), che rappresenta il canale di accesso unico 

ai servizi socio-assistenziali, per la pre-analisi e valutazione dei bisogni espressi (12 risorse umane 

assegnate);  

• il PUA (punto unico di accesso) che insieme con i "punti insieme" istituiti dalla legge regionale 

66/2008 assicurano l'accesso e l'informazione alla persona che richiede la valutazione della non 

autosufficienza (2 risorse umane assegnate).  

I PUA non svolgono alcuna funzione di valutazione o di "presa in carico" professionale, ma accolgono l'istanza 

dell'utente e la trasmettono all'Unità di Valutazione Multidisciplinare (UVM) per la relativa valutazione. 

All’interno dell’equipe multidisciplinare è rilevante segnalare anche la presenza, sebbene non formalizzata, 

delle scuole. In merito all'area della povertà, essendo l’ATS coincidente con il solo Comune di Firenze, il grado 

di gestione associata nell'ambito dell'area della povertà è necessariamente totale. 

Il Servizio Sociale Professionale del Comune di Firenze prima del progetto PON poteva contare su una platea 

102 risorse umane assegnate, che si sono trovate, tuttavia, con l’introduzione del RdC a gestire una platea di 

nuclei molto più ampia rispetto a quelli del SIA prima, e del ReI poi. Il potenziamento si è reso necessario in 

ragione della messa a regime del modello di intervento basato sulla equipe multidisciplinare per la 

predisposizione dei progetti personalizzati di intervento. A fine 20151, il Servizio Sociale Professionale 

contava all’incirca 15 mila persone in carico e, di questi, circa 3.500 rientravano nell'ambito delle misure di 

sostegno al reddito e di contrasto alla povertà. Ciascun assistente sociale ha in media 160 persone in carico 

(minori sotto tutela, adulti in difficoltà economica, disabili, anziani), numero che varia a seconda delle aree 

professionali di intervento: 130 casi per la tutela minorile; 200 casi per gli adulti in situazione di disagio; 260 

casi per anziani. Il Segretariato Sociale gestisce in media di 30/40 chiamate giornaliere al numero verde 

dedicato ed una media di 23 persone al giorno. Fra dicembre 2015 e settembre 2016, l’ATS ha registrato più 

di 4200 accessi.  

Sebbene l’ATS abbia alle spalle una lunga esperienza di servizi sociali e di attivazione lavorativa efficaci, 

l’allargamento della platea di beneficiari di misure a sostegno del reddito e di contrasto alla povertà ha reso 

necessario il rafforzamento sia del servizio di Segretariato sociale, per meglio assicurare le funzioni 

coordinata ed integrata di pre-analisi, sia del Servizio Sociale Professionale per la fase di presa in carico. 

Politiche di attivazione e strumenti regionali 

Il Comune di Firenze ha una lunga storia di efficaci politiche di attivazione sul suo territorio. Nel 2012, infatti, 

è nato il progetto P.O.L.I.S., che prevedeva un percorso di accompagnamento al lavoro, andando oltre la 

logica del semplice contributo, ed utilizzando lo strumento di pre-assessment già prima che venisse 

introdotto dall’Avviso 3/2016. Vi è nell’ATS una rete consolidata di attori che operano nelle politiche attive: 

già con P.O.L.I.S., poi rinominato ALISEO2, infatti, i servizi di attivazione e i tirocini di inserimento e di 

inclusione venivano appaltati a un RTI, composta da Consorzio Coeso, Fondazione Caritas, Metropoli, e che 

vede la Cooperativa “Il Girasole” come esecutore materiale degli inserimenti.  

 
 

1 Fonte: Convenzione di Sovvenzione n. AV3-2016-TOS_16 
2 Il progetto ALISEO prevede due lotti, un lotto svantaggio e un lotto disabilità (in quest’ultimo sono previsti tirocini 

socioterapeutici). 
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Oltre a ciò, Firenze utilizza altri fondi, principalmente per favorire l’inclusione di persone con background 

migratorio: 

• Progetti con Fondo nazionale per le politiche migratorie, 

• Progetto SERTI finanziato con POR FSE Toscana (formazione linguistica, su come si affronta un 

colloquio di lavoro, ecc.) 

• Progetto TEAMS – Tuscany Empowerment Actions for Migrant System, finanziato dal FAMI, e al quale 

spesso, dopo primo accesso per RdC, dirottano alcuni richiedenti. Il progetto propone un sistema 

integrato di azioni per qualificare e potenziare i servizi rivolti ai cittadini di Paesi Terzi regolarmente 

presenti in Toscana e facilitarne l’accesso con l’obiettivo di realizzare percorsi di integrazione fondati 

sulla valorizzazione della multiculturalità, sulle pari opportunità, su condivise e inclusive dinamiche 

di sviluppo socioeconomico del territorio. 

3.3. Le funzioni attivate dagli ATS e previste nei Progetti finanziati da PON Inclusione 

Le azioni finanziate nei progetti 

L’amministrazione comunale ha deciso di investire tutte le risorse finanziare sulla assunzione con contratto 

a tempo indeterminato di 5 unità (assistenti sociali) il cui costo annuo era stimato pari a 38.000 euro (Azione 

A). Tali assunzioni hanno puntato al rafforzamento della funzione di Segretariato sociale, e a quella di presa 

in carico. 

 

Tabella 9. Azioni dell’Avviso 3/2016 finanziate dall’ATS Firenze 

Azioni Interventi previsti 

Azione A Assunzione diretta di personale specializzato: 5 assistenti sociali 

Azione B Non finanziata 

Azione C Non finanziata 

Fonte: progetto Avviso 3/2016 

 
Gli obiettivi del progetto infatti erano: 

- Sostegno alle funzioni di Segretariato sociale per la fase di pre-assessment. Il potenziamento del 

segretariato sociale consente di destinare in modo esclusivo la figura dell'assistente sociale, 

garantendo, di conseguenza la disponibilità di risorse umane dedicate per le specifiche funzioni; 

- Potenziamento del Servizio Sociale Professionale per la "presa in carico integrata".  

- Potenziamento delle attività legate all'informazione e alla sensibilizzazione verso i beneficiari della 

SIA, attraverso la costituzione di uno sportello unico (InfoPoint) relativo alla offerta dei servizi in 

favore dei destinatari. 

Con l’avviso 3/2016, oltre all’inserimento di nuove unità di personale a tempo determinato, è stato 

implementato un Infopoint (come da progettazione presentata) integrato nel Segretariato sociale, oltre 

all’attivazione di un numero verde per fornire informazioni ai cittadini.  
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Tabella 10. Indicatori sulla gestione dei nuclei RdC dell’ATS Firenze 

Nuclei RdC totali            4.016  

Nuclei RdC caricati su GePI*            1.612  

Nuclei con presa in carico avviata               286  

Analisi preliminari completate               243  

Analisi preliminari completate con esito B e C               109  

Patti firmati o presa in carico esterna               197  

di cui Patti firmati                 87  

di cui Presa in carico esterna integrata con CPI                108  

di cui Presa in carico esterna integrata con servizi specialistici                   2  

Nuclei con caso chiuso dai case managers per esclusione 36 

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 18% 

Analisi preliminari completate/Nuclei caricati su GePI* 15% 

Patti firmati o presa in carico esterna/Nuclei caricati su GePI* 12% 

Patti firmati/Nuclei rimasti in carico ai Servizi sociali dopo l'analisi preliminare 80% 

Fonte: elaborazioni di Ismeri Europa su GePI, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte entro il 

30.4.2022. 

Note: *Nuclei assegnati ai Servizi sociali. 

 

Il Comune ha deciso di non attivare i PUC Progetti Utili alla collettività (di cui all’Avviso PaIS 1/2019) per una 

duplice ragione: di merito e di opportunità. Avendo un sistema di welfare abbastanza completo ed efficace, 

anche sul versante dei servizi di cura per la prima infanzia (v. supporto a funzioni di conciliazione del lavoro 

femminile), e di presa in carico dei nuclei in condizioni di povertà, non hanno ritenuto necessario attivare 

altre azioni.  

Si è deciso, invece, di puntare sull’attivazione lavorativa rivolgendosi al progetto ALISEO (che segue anche i 

percettori di RdC ma non solo), gestito in appalto, ormai da anni, da Consorzio Coeso, in RTI con Metropoli e 

Fondazione Caritas, e per cui la Cooperativa “Il Girasole” svolge consulenza, orientamento e inserimento in 

tirocini dei beneficiari. 

 
Il funzionamento della misura e l’utilizzo delle Linee guida sui PaIS 

L’adesione delle Linee guida per la definizione dei Patti per l’inclusione sociale dei beneficiari del RdC viene 

considerata praticamente completa, anche perché il processo di lavoro descritto in esse corrisponde alle 

pratiche di lavoro consolidate già presenti prima dell’approvazione delle stesse Linee guida. Si noti, infatti, 

che Firenze fa parte dei 12 comuni inclusi nella prima sperimentazione del SIA, avviata da MLPS nel 2013, e 

che le Linee guida nascono da un precedente programma mirato a ridurre l’istituzionalizzazione dei minori 

(progetto P.I.P.P.I.) realizzato in collaborazione tra MLPS e Università di Padova. Le Linee guida, quindi, hanno 

rappresentato uno strumento che secondo i case manager ha dato sistematicità al lavoro che già svolgevano. 

 
Utilizzo dei sistemi informativi e della piattaforma GEPI 

La piattaforma GePI è stata parzialmente utilizzata e aggiornata, a causa di problemi dovuti alla mancanza di 

interoperabilità con gli applicativi utilizzati dal servizio sociale, e alla mancanza di funzioni di restituzione dei 

dati utili ai comuni per attività di monitoraggio dei progetti e sintesi dei risultati. Inoltre, vi sono stati 

numerosi casi in cui i dati raccolti non sono stati riversati in maniera sistematica in GePI in quanto 
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l’inserimento delle informazioni risultava dispendioso in termini di tempo, e non vi era altresì una 

rispondenza completa fra i dati raccolti dal Comune e quelli richiesti dalla piattaforma.  

Da GePI risultano 1.016 i nuclei beneficiari del RdC nell’ATS, mentre i nuclei caricati per l’attivazione del PaIS 

risultano essere 1.612.  A parte i precedenti due indicatori, considerati attendibili dagli interlocutori, tutti gli 

altri inclusi nella piattaforma GePI sembrano dare valori fortemente sottodimensionati: in nuclei presi in 

carico sono più di 286, come anche il numero dei patti firmati sono più di 87. Non si sa quanti siano i nuclei 

con presa in carico esterna (della ASL), ma sicuramente sono più di 2. 

3.4. Il rafforzamento delle risorse umane degli ATS 

Risorse umane, effetti sulla capacità dell’ATS e sostenibilità 
 
È opinione degli intervistati che, prima dei due avvisi 3/2016 e 1/2019 la situazione dei servizi sociali, in 

termini di carico di lavoro, fosse più agevole. A seguito degli avvisi, quindi, si è reso necessario il 

rafforzamento del personale a disposizione per la gestione del pre-assessment. 

Grazie ai fondi dell’Avviso 3/2016 sono stati assunti a tempo determinato, 5 assistenti sociali, poi stabilizzati 

a tempo indeterminato a seguito di concorso successivo. A fronte degli oltre 100 assistenti sociali presenti 

nel comune non sembrerebbe un rafforzamento rilevante, eppure hanno giocato un ruolo importante in fase 

di avvio della misura, prima della realizzazione dei concorsi. Inoltre, hanno svolto una funzione di traino 

dando maggiore rilevanza e centralità al Servizio sociale professionale, e contribuendo a velocizzare le 

procedure concorsuali.  

Un effetto imprevisto concomitante alla messa a regime del RdC è stata la realizzazione intensa di concorsi 

per l’assunzione di assistenti sociali in tutta Italia con meccanismi di competizione tra amministrazioni (es: a 

favore del Ministero di Grazia e Giustizia e delle ASL e scapito delle Amministrazioni comunali che offrono 

una retribuzione inferiore ai primi), che ha innalzato il livello di turnover e ridotto la disponibilità di tale figura 

professionale. A Firenze si segnala, infatti, un forte turnover degli assistenti sociali e nell’arco di un triennio 

sono state assunte circa 20/25 persone, pari al 20% delle risorse umane con ruolo di assistente sociali presenti 

nell’Amministrazione. 

Rispetto alla capacitazione dell’ATS, è importante segnalare che 5 assistenti sociali con ruolo di case manager 

hanno frequentato il corso di formazione “Professionisti esperti nella gestione degli strumenti per l’analisi 

multidimensionale del bisogno e per la progettazione degli interventi rivolti ai beneficiari della misura di 

contrasto alla povertà e sostegno al reddito”, realizzato da LabRIEF del Dipartimento di filosofia, sociologia, 

pedagogia e psicologia applicata dell’Università di Padova. Tale corso nasce nel 2010 ed è frutto della 

cooperazione con il Ministero del Lavoro e delle Politiche sociali e si inserisce all’interno del programma 

nazionale P.I.P.P.I.. Sebbene non sia stato sostenuto dal PON Inclusione, il corso testimonia la spinta allo 

sviluppo di competenze del servizio sociale e l’interesse delle università a sviluppare proposte e percorsi 

formativi (v. Linee guida) coerenti con quanto previsto dalla misura RdC e dallo stesso PON Inclusione.  

3.5. Politiche di attivazione socio-lavorativa 

Caratteristiche dei nuclei presi in carico 

Nell’ATS di Firenze, ogni case manager gestisce circa 120 nuclei, di cui fra i 20 e i 30 ca. beneficiari con RdC, 

che vengono visitati circa ogni due mesi. Gli operatori confermano quanto osservato dalle indagini nazionali: 

il target raggiunto dalla misura di sostegno al reddito, denominata inizialmente SIA, poi REI Reddito di 

Inclusione, e successivamente RdC, si è modificato essendo cambiati i criteri di inclusione.  

https://www.fisppa.unipd.it/
https://www.fisppa.unipd.it/
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Mentre nella prima fase tutti i nuclei beneficiari del SIA, e poi successivamente del ReI, erano già noti e in 

carico ai servizi sociali, nell’ultima fase, con l’innalzamento della soglia ISEE, i beneficiari che transitano dal 

servizio sociale sono in gran parte nuclei di nazionalità non italiana (extracomunitari che provengono dal 

Bangladesh, l’India, Perù, e alcuni stati africani) non noti e non incarico ai servizi. Questo avviene spesso che 

i servizi sociali si trovino caricati in GePI i nuclei da seguire, senza una loro selezione preliminare.  

 
Condizionalità e attivazione 

L’utilizzo delle condizionalità, intese come impegno vincolante che può portare alla perdita del beneficio o 

alla sua riduzione, è poco presente, e viene inteso prevalentemente come moral suasion.  

L’intensità delle condizionalità dipende da: credibilità del case manager ed esperienza dell’operatore, 

importo del RdC non irrilevante, limitata rotazione dei case manager.  

La case manager con maggiore esperienza e che segue i nuclei familiari “complessi” dichiara di dare una 

importanza maggiore al ruolo delle condizionalità previste dalla misura RdC. Laddove la rotazione del case 

manager è molto elevata, non si instaura una relazione tale da consentire l’utilizzo significativo delle 

condizionalità. In 5 anni nel comune di Firenze mediamente sono 3 le assistenti sociali che ruotano su un 

singolo nucleo beneficiario del RdC, e questo può rendere più difficoltoso il lavoro di instaurazione di fiducia 

fra il professionista e le persone seguite. 

Nel caso di persone con problemi di salute mentale, invece, la condizionalità e stata intesa come invio al DSM 

e ciò ha favorito il processo di aggancio del servizio con la persona. Nel caso di beneficiari con problemi di 

dipendenza, da sostanze, tale aggancio sembra aver funzionato meno. Non emergono osservazioni circa la 

presa in carico di persone con problemi di Gioco d’Azzardo Patologico, perché probabilmente tale 

problematica emerge con difficoltà. 

 
I processi di attivazione Area sociale 

Le diverse caratteristiche del target e dei bisogni portati all’attenzione hanno determinato una divisione del 

lavoro tra case manager particolare: esistono alcuni case manager che si sono specializzati nell’accoglienza 

dei nuovi casi. Inoltre, è stata dedicata una figura che, a seguito della richiesta del RdC e della relativa 

convocazione presso i servizi sociali, aiuti tali persone a comprendere il perché di questa convocazione: “a 

volte sono timorosi, a volte bisogna a gire sul senso di “inadeguatezza personale” che la convocazione può 

generare”. 

I nuclei richiedenti RdC che sono già in carico ai servizi sociali vengono mandati dai case manager che già li 

avevano in carico, mentre gli altri vanno al primo front office che è il Segretariato Sociale con persone 

dedicate al RdC in rete con il territorio, e si mette moto il meccanismo “ti faccio un’offerta”. Se l’assistente 

sociale ha già in carico un nucleo complesso, o il reddito aggiuntivo viene apprezzato, o altrimenti il RdC viene 

percepito come vincolo negativo, e ulteriore complessità che si aggiunge al caso da gestire. 

La fase di pre-assessment è fondamentale per distinguere chi inviare ai CPI, chi ai CPIA – Centri Provinciali 

Istruzione per Adulti3, chi al progetto ALISEO e chi a TEAMS, in base alle caratteristiche specifiche dei nuclei 

richiedenti, sempre in un’ottica di favorire l’auto-determinazione delle persone. Come prassi, si convocano 

 
 

3 I CPIA prendono in carico sia adulti che hanno bisogni formativi, sia giovani che hanno ottemperato all’obbligo scolastico ma che 
ora sono in una condizione di inattività, sia giovani che hanno evaso l’obbligo scolastico. 
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tutti i componenti del nucleo maggiorenni per un primo colloquio, così da comprendere i bisogni specifici. 

Nel caso, ad esempio, in cui vi siano nuclei multiproblematici e vi sia necessità di intervenire sia su un adulto, 

sia su un giovane, si procede a una valutazione di “opportunità” (intervenire sul soggetto che ha maggiore 

possibilità di inclusione). Prima di decidere a quale percorso indirizzare i richiedenti, ci si basa anche sul 

bilancio delle competenze fatto da operatori specifici (no assistenti sociali); si costruisce poi, caso per caso, 

un percorso adeguato, che può prevedere un accompagnamento dei servizi sociali, o l’invio ai CPI, o altri 

soggetti per l’attivazione (come sopra). 

In questa seconda fase, le attività di attivazione sociale e socio-lavorativa del nucleo familiare sono spesso 

riorientate all’inclusione sociale delle donne, madri di famiglia casalinghe che non conoscono la lingua italiana 

e non sono integrate nella comunità. Il supporto a queste donne viene presentato alla coppia beneficiaria del 

RdC come condizionalità da rispettare e consiste nella frequenza di un corso di italiano, che rappresenta un 

micro-obiettivo percorribile, che mira a creare i presupposti per un futuro inserimento sociale e lavorativo 

più significativo. Questo approccio del “doppio reddito in famiglia” (si spinge sul fattore economico) è 

importante, da un lato per l’inclusione delle donne straniere, dall’altro anche come vero e proprio strumento 

di controllo sul benessere di queste donne. 

 
Politiche attive del lavoro 

Nel Comune di Firenze è attiva una rete di servizi per sostenere l’inclusione socio-lavorativa delle fasce deboli 

che è preesistente ed era stata attivata dall’Amministrazione indipendentemente dal PON Inclusione. È 

questa la rete che ha continuato ad operare sviluppano effetti di complementarità tra politiche ordinarie 

sostenute da fondi locali e politiche sostenute dal PON Inclusione. 

Dall’interlocuzione con gli intervistati, con ruoli dirigenziali, di coordinamento o di case manager, si conferma 

l’importanza della rete dell’integrazione con la rete dei servizi attivati dall’Amministrazione comunale. 

Emerge la rilevanza del servizio di accompagnamento al lavoro e di inclusione sociale ed occupazionale 

ALISEO. Poiché non erano state impegnate parte dei fondi sull’avviso 1 per evitare che fossero stornate, e 

restituite al MLPS AdG PON Inclusione, hanno chiesto di spostare dei fondi su tale servizio gestito in appalto 

da Consorzio Coeso, in RTI con Metropoli e Fondazione Caritas. 

 
I rapporti con i CPI e con il Terzo settore 

Prima dell’Avviso 3/2016, i rapporti con i CPI non erano sistematici, mentre, dopo accordi istituzionali e 

modalità di confronto più strutturate, sono ora fluidi e gestiti direttamente dai diversi case manager con 

percorsi di split da CPI a ritroso verso Comune: in alcuni casi in cui si riscontrano scarse risorse, emerge la 

capacità di condividere modelli culturali comuni di assesment dei bisogno e la possibilità di riconsiderare 

lungo i percorso anche l’opportunità di spostare la presa in carico dal CPI al servizio sociale del Comune. 

Nonostante ciò, rispetto all’ampia fetta di richiedenti RdC che viene indirizzato ai CPI, non vi è un riscontro 

su cosa avvenga dopo che il richiedente vi accede. 

Per quanto concerne il progetto ALISEO, a Firenze la Cooperativa non è coinvolta direttamente 

nell’attivazione dei beneficiari di RdC, poiché non vi è un reale affiancamento al Segretariato sociale del 

Comune, e si hanno quindi contatti diretti solo con coloro che sono segnalati4 dagli assistenti sociali. 

 
 

4 Le persone segnalate hanno precedentemente firmato un patto in cui accettano di partecipare alle attività di orientamento e/o 
inserimento lavorativo con tirocinio di inclusione. 



 
 
 

44 
  

 

Nell’ambito del progetto ALISEO, la Cooperativa segue circa 80 persone all’anno, di cui solo una parte 

beneficiari del RdC, e realizza attività di orientamento, e per 45 persone all’anno tirocini pagati 500 euro 

mensili per tre mesi in imprese anche del Terzo Settore. Come cooperativa gestiscono anche fondi FSE per la 

realizzazione di azioni di orientamento e inserimento lavorativo tramite tirocini formativi, avendo come 

obiettivo target quello di prendere in carico, fra giugno 2021 (avvio del progetto ALISEO) e ottobre 2022, 150 

persone (target facilmente raggiunto). Si segnala, tuttavia, che la maggior parte delle persone indirizzate al 

progetto ALISEO ha un’età elevata, e questo potrebbe essere un fattore che, in certi casi, “scoraggia” il 

beneficiario dall’essere inserito in un tirocinio, preferendo invece la sola offerta concreta di un contratto di 

lavoro. 

Di queste 150 persone segnalate, circa 1/3 (44) sono percettori di RdC; dei 44 presi in carico dalla 

Cooperativa, i reali beneficiari di servizi di attivazione (orientamento, consulenza, inserimento in tirocinio, 

ecc.) sono 31, mentre 13 sono soggetti definiti dagli intervistati “passivi”, in quanto non accettano alcuna 

attività che non sia un colloquio di lavoro finalizzato all’assunzione. Per i 31 soggetti reali beneficiari delle 

misure di attivazione, 1 su 3 (10 soggetti) hanno ad oggi acconsentito a svolgere solo laboratori e hanno 

ricevuto servizi di consulenza: “hanno accettato di ricevere un supporto che non percepissero come troppo 

“rischioso”, tale da metterli nella posizione di una possibile perdita del RdC”.  

Sebbene i redditi derivanti da attività socialmente utili, tirocini, servizio civile, nonché da contratto di 

prestazione occasionale siano esplicitamente esclusi dal conteggio dell’ISEE ai fini del RdC (v. Circolare 

numero 43 del 20-03-2019 art 4.) una parte dei presi in carico inseriti nel servizio di orientamento al lavoro 

ALISEO ha infatti rifiutato di proseguire il percorso realizzando un tirocinio formativo del valore di 500 euro 

mensili.  Questo sembrerebbe dovuto a due tipologie di problematiche:  

- paura di perdere il beneficio (maggiormente presente negli adulti);  

- incertezza dell’esito del tirocinio (si predilige l’idea dell’offerta di lavoro, altrimenti si preferisce 

rimanere a casa e percepire il beneficio economico). 

 
Dei 44 beneficiari presi in carico dalla Cooperativa, 21 sono attivamente coinvolti nell’attivazione vera e 

propria: circa ¾ sono stati inseriti in tirocini, mentre gli altri o hanno già fatto dei colloqui per l’inserimento 

in tirocinio (non andati a buon fine), o sono in attesa dell’individuazione di una azienda che li ospiti. Gli 

intervistati hanno poi portato due esempi di buona riuscita delle attività di attivazione: in un caso, una donna 

che già aveva strumenti sufficientemente adeguati ha ottenuto un contratto di lavoro, mentre nel secondo 

caso un beneficiario proveniente da un contesto di estrema marginalità, grazie anche alla motivazione 

personale e al supporto di ALISEO, è stato inserito in un tirocinio di lunga durata. 

Secondo gli intervistati, vi è la necessità, come Cooperativa, di affiancarsi al Segretariato sociale per ripensare 

processi di inclusione socio-lavorativa congiunti, e avere maggiore contezza di chi sarebbe un potenziale 

utente del loro servizio. Il Comune e la Cooperativa stanno, infatti, attualmente lavorando sulla 

sperimentazione di un nuovo modello volto a intercettare un campione di nuclei percettori del RdC non in 

carico ai servizi sociali (ma segnalati in GePI), e indirizzarli automaticamente verso ALISEO, così da velocizzare 

i tempi di attivazione e massimizzarne gli sforzi. Un ulteriore sforzo si sta compiendo per rafforzare i rapporti 

con i CPI, con i quali, ad oggi, la Cooperativa ha solo uno scambio di informazioni operative, ma non 

progettualità comuni: “il problema sono le regole di ingaggio delle candidature”. Tuttavia, con i nuovi fondi 

FSE sullo svantaggio messi recentemente a disposizione i CPI inizieranno a valutare le candidature, e ci sarà 

quindi un interscambio con la Cooperativa.  
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Riguardo al target dei giovani che hanno già assolto l’obbligo scolastico, e permangono in nuclei familiari 

beneficiari del RdC, si segnalano invii verso i CPIA per il completamento dei percorsi formativi 

professionalizzanti. La misura nel suo complesso, per come è stata disegnata, sembra non prendere in forte 

considerazione questo tipo di target, e l’invio verso l’attivazione lavorativa viene realizzato solo per un 

membro della famiglia ritenuto maggiormente in grado di inserirsi e produrre reddito (di solito l’uomo-padre 

a meno che non abbia un’età troppo elevata o problematiche di salute rilevanti). Al contempo, sembra 

mancare anche una figura educativa che sia in grado di agganciare i giovani in quella fascia d’età intermedia 

fra l’obbligo scolastico e l’età adulta. Proprio per questo, partirà a breve una ulteriore sperimentazione di 

ALISEO che coinvolgerà i minori sopra i 16 anni, ovvero, oltre l’età per l’assolvimento dell’obbligo scolastico, 

per evitare che questi ragazzi rimangano “imprigionati in questa zona grigia, e vadano verso fenomeni di 

marginalizzazione”. 

Secondo gli intervistati, dove le persone che si occupano di inclusione socio-lavorativa si occupano anche di 

Segretariato sociale e di RdC si diventa molto più capaci di trovare le strade giuste e gli interventi adeguati. 

In primis va fatto un lavoro con il percettore del RdC, rassicurandolo sul fatto che non perderà il beneficio né 

se farà del semplice orientamento e formazione, né se beneficerà di un tirocinio di inclusione, poiché, se un 

gg avrà un reddito, il beneficio verrà solo ricalcolato al ribasso dall’INPS. Secondo gli intervistati, infatti, il 50% 

dei beneficiari della misura non si presenta neanche alla Cooperativa, perché hanno paura di perdere il 

reddito. Se il beneficiario non firma il patto per la formazione – secondo l’intervistato – non vi è l’obbligo di 

essere inclusi nel progetto ALISEO. D’altro canto, è opinione degli intervistati che la selezione preliminare 

fatta fra i percettori di RdC porti alla segnalazione ad ALISEO solo di coloro che sono sufficientemente pronti 

ad essere inseriti in percorsi di attivazione. Poiché ad oggi, però, permangono alcune criticità, il Comune e la 

Cooperativa, insieme agli assistenti sociali che si occupano di RdC, hanno iniziato un lavoro congiunto affinché 

vi sia una definizione più puntale dei criteri di reindirizzamento ad ALISEO, così da non disperdere risorse: 

“deve essere un’occasione per analizzare il territorio. I servizi sociali dovrebbero essere visti come fonte di 

empowerment, e non come un qualcosa da evitare”. 

Se vi sono assistenti sociali non focalizzati sul RdC, l’inclusione sociale è una delle sfere di competenza e non 

c’è un focus privilegiato sul RdC. Dove il pubblico ha delegato al privato di queste attività, sicuramente – per 

l’intervistato – c’è un fuoco più adeguato sul RdC: i PUA a Firenze non sono partirti, cosa che invece è successa 

ad Arezzo e nella zona Sud-est. È quindi fortemente auspicato dagli intervistati un recupero più puntuale del 

lavoro sulla singola persona, mettendo in campo, nel momento della presa in carico, strumenti più adeguati 

alle esigenze specifiche del nucleo di riferimento. Si è segnalato, infatti, anche il rischio concreto di effetti 

perversi della misura RdC e del processo di presa in carico da parte dei servizi sociali, laddove l’erogazione 

del contributo non viene agganciata a efficaci politiche attive del lavoro, con effetti demotivanti e distorsivi: 

oltre 1/3 dei beneficiari è stato indirizzato ai CPI, poiché in realtà già pronto all’inserimento lavorativo (in 

alcuni casi si ha a che fare con persone laureate, che ben si distanziano dalle situazioni critiche di altri nuclei 

percettori del RdC), ma che tuttavia vede come “demotivante” il passaggio attraverso il Servizio Sociale. 

 
L’utilizzo dello strumento PUC 

L’analisi dei costi-benefici legata all’attivazione dei PUC è stata ritenuta non vantaggiosa perché, a fronte dei 

risultati di attivazione, “non orientata al lavoro, e avrebbe richiesto eccessive energie organizzative, e tempi 

e risorse umane da dedicare a funzioni di controllo e supervisione delle attività, oltre ad obblighi specifici nei 

confronti dei beneficiari in termini di orientamento formazione sulla sicurezza”. 

Al contempo, i PUC vengono ritenuti uno strumento troppo vincolante e poco efficace per sostenere 

l’inclusione socio-lavorativa dei beneficiari del RdC, perché poco orientabili allo sviluppo di competenze di 
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coerenti con le competenze professionali del beneficiario o comunque utili sul mercato del lavoro. Quando, 

ad esempio, si i percettori inviano al progetto ALISEO a seguito della sottoscrizione del PaIS, le attività sono 

orientate all’inserimento sociale (sviluppo delle soft skill, imparare a stare in un ambiente esterno con altre 

persone, ecc.), ma sicuramente non all’inserimento lavorativo. 

Inoltre, il fatto che si debbano organizzare per gestire solo servizi di pubblica utilità a integrazione delle 

attività ordinariamente svolte dalle amministrazioni pubbliche e, al contempo, il taglio non 

professionalizzante connesso ai tempi ridotti di attività (8-16 ore a sett.) e all’impossibilità per i beneficiari di 

utilizzare, senza specifici percorsi formativi e per motivi di sicurezza sul lavoro, semplici strumenti (es: il 

tagliaerba nel caso di lavori nel settore del giardinaggio), ha scoraggiato l’utilizzo dello strumento.  

3.6. Complementarità delle risorse PON con altre risorse e politiche 

Come già descritto in precedenza si è realizzata una forte integrazione tra azioni sostenute dal PON Inclusione 

e servizi /progetti preesistenti sostenuti da risorse ordinarie locali e nazionali. 

Un focus è stato posto durante l’intervista sulla misura del “Buono alimenti” che il Commissario per la 

Protezione Civile, tramite provvedimento amministrativo urgente, ha previsto per un valore cospicuo (2 

milioni di euro il Buono dello Stato per la sola città di Firenze), destinando le risorse per l’acquisto di beni 

alimentari durante il periodo della pandemia da Covid 19 (da Aprile 2020). Successivamente tale misura è 

stata rifinanziata anche dalla Regione Toscana che ha fornito pacchi alimentari di aiuto. 

Per il Comune è stato molto difficile intercettare i beneficiari a cui consegnare tali buoni, perché le risorse 

previste erano sproporzionate rispetto al bisogno effettivo. I vincoli di accesso (mancanza di residenza nel 

comune, o essere decaduto in povertà durante il Covid 19 e non prima), oltre ad essere poco verificabili, 

hanno ostacolato l’accesso alla misura a persone con povertà alimentare pur presenti sul territorio. Anche la 

gestione degli stessi, sebbene fosse stata attivata una piattaforma online specifica SOL (Servizi On-Line), è 

stata difficoltosa.  

L’integrazione con le politiche per l’abitare e in particolare con il sistema dell’Edilizia Residenziale Pubblica 

(ERP) è stata sviluppata dal 2019 in poi, grazie all’accorpamento delle funzioni sotto un unico dirigente, e nel 

rispetto della legge regionale. Sono state previste delle graduatorie riservate al disagio sociale (e a beneficiari 

del RdC), oltre che delle riserve per gli sfratti di nuclei problematici, che permettono una deroga delle priorità 

date dalle liste di attesa precedenti. L’integrazione fra politiche sociali e politiche per la casa è in fieri e si sta 

costruendo pian piano, grazie anche alla presenza, nella Commissione che esamina le graduatorie, di 

operatori dei servizi sociali. 

Dall’intervista con la Cooperativa Il Girasole è tuttavia emersa un problema di integrazione fra risorse FSE del 

PON e del POR FSE Toscana: i beneficiari del RdC, per poter accedere a tirocini di inclusione finanziati dal POR 

devono prima rinunciare al RdC, non sapendo, però, che esito avrà il tirocinio (non si può garantire 

l’occupazione). Questo avviene perché uno stesso beneficiario non può beneficiare due volte dello stesso 

fondo, né, viceversa, le stesse attività possono essere finanziate da fondi diversi (conflitto dei finanziamenti). 

3.7. Criticità affrontate e loro gestione e innovazioni 

Sebbene l’ATS benefici di una lunga esperienza e di servizi efficaci, secondo gli intervistati e la dirigenza, l’RdC 

sarebbe ottimale se distinguesse in modo più netto strumenti e percorsi personalizzati per l’inclusione 

lavorativa, destinati a tutti i membri del nucleo, dai processi di presa in carico a carattere socioassistenziale, 

destinati a persone escluse da anni dal lavoro, o che non hanno avuto accesso al mercato del lavoro. 
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“Mancano dei percorsi in quella che viene definita la zona grigia che è centrata sul lavoro e sono messe 

assieme problematiche diverse come la povertà e la disoccupazione che dal punto di vista sociologico hanno 

caratteristiche assai diverse. “ 

“Arrivano al servizio sociale delle persone con problemi prevalenti di disoccupazione che noi facciamo 

diventare utenti.” 

Inoltre, si segnala anche il potenziale effetto perverso legato all’incongruo invito al servizio di soggetti con 

potenzialità piene lavorative e momentaneamente in grave difficoltà per mancanza di lavoro, che, come 

detto in precedenza, potrebbe rendere tali soggetti dei veri e propri “assistiti dai servizi sociali”, a causa di 

una demotivazione all’attivazione.  

3.8. Meccanismi causali 

Se → Allora 

Tramite partecipazione dell’ATS ad Avvisi 
1 e 3 del PON Inclusione e utilizzo delle 
risorse disponibile (finanziarie e 
conoscitive) 

→ Si rafforzano le capacità amministrative degli ATS 

Osservazioni: Le risorse del PON Inclusione sono state utilizzate appositamente per rafforzare l’ATS in termini di 
professionalità disponibili a seguire la presa in carico dei nuclei RdC. Questo approccio è stato necessario anche a 
fronte di un turnover molto alto di assistenti sociali che sconta l’ATS di Firenze, e che già prima degli Avvisi vedeva 
un rilevante avvicendamento di case manager nella presa in carico dei nuclei svantaggiati. Con l’introduzione del RdC, 
inoltre, una parte dei nuclei segnalati ai servizi sociali tramite GePI era sconosciuta, ed è stato quindi necessario 
rafforzare la capacità dell’ambito per far fronte a questo ulteriore carico di lavoro. 

Se rafforzo le capacità amministrative in 
termini di risorse umane, stabilità del 
personale, competenze professionali e 
adeguatezza dei sistemi informativi 

→ allora sarà possibile: 

• seguire in modo personalizzato i Nuclei familiari  

• monitorare gli interventi rendicontare in modo adeguato 
la spesa 

• Integrare lo strumento del RdC con altre progettualità 
dell’EELL e altri fondi 

• Sviluppare sinergie con attori territoriali (CPI, SSN, Terzo 
Settore) 

• sviluppare progetti personalizzati attivando le diverse 
opportunità territoriali di inserimento socio-lavorativo 

Osservazioni: sebbene si sia operata una capacitazione dell’ambito con l’assunzione di nuovi assistenti sociali, il carico 
di lavoro risulta ancora significativo. In virtù dell’introduzione del RdC, l’ATS ha quindi ritenuto opportuno inserire 
una persona dedicata alla prima accoglienza dei nuclei percettori, poiché in alcuni casi mai presi in carico dai servizi 
sociali, e quindi più diffidenti rispetto alla convocazione presso i servizi. Il RdC si è inoltre inserito in un sistema di 
attivazione consolidato (progetto ALISEO), e non si è quindi proceduto ad attivare ulteriori azioni per l’inserimento 
lavorativo. Si è tuttavia andato strutturando un rapporto con i CPI, tale per cui, alcune persone indirizzate a questi 
ultimi, a volte, se ritenute non idonee, vengono reindirizzate ai servizi sociali.  

Se si attivano progetti a livello di 
rafforzamento della rete territoriale  

→ allora sarà possibile creare una mobilitazione e ampliare le 
opportunità offerte ai beneficiari per l’inclusone sociale e lavorativa  

Osservazioni: L’azione C non è stata finanziata, poiché era già in essere nell’ATS il progetto ALISEO. Con la Cooperativa 
che si occupa degli inserimenti si è però iniziato un percorso di massimizzazione dell’attivazione dei percettori di RdC, 
che poterà alla sperimentazione su un campione di nuclei, selezionati in maniera coordinata con il Comune, che 
verranno reindirizzati direttamente ad ALISEO. Il progetto, inoltre, verrà aperto anche ai minori over 16, che rischiano 
di rimanere in una zona grigia di inattività, a seguito della fine del percorso scolastico e della non attivazione 
lavorativa. 

Se realizzo progetti personalizzati per i 
Nuclei (PaIS) riconoscendo bisogni e 
risorse  

→ allora sarà possibile rafforzare le capacità di attivazione 
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Osservazioni: in generale, i case manager hanno instaurato un rapporto collaborativo con i CPIA, i CPI e la Cooperativa 
che gestisce ALISEO. Gli assistenti sociali si avvalgono anche di professionalità esterne che si occupano di effettuare 
un bilancio delle competenze dei beneficiari, così da indirizzarli nella maniera più opportuna verso il percorso 
migliore. 
Le famiglie, inoltre, tendono a essere maggiormente coinvolte, poiché durante il primo colloquio con gli assistenti 
sociali si convocano tutti i maggiorenni del nucleo, affinché sia possibile spiegare loro le opzioni a disposizione e si 
possa fare una valutazione sui percorsi migliori da intraprendere. 

Se si attivano meccanismi di attivazione 
e mobilitazione delle risorse interne al 
nucleo familiare 

→ sarà possibile utilizzare il RdC con progettualità per l’uscita da 
forme di povertà profonda con maggiori possibilità di inserimento 
lavorativo e sociale 

Osservazioni: questo legame causale è molto complesso. Quasi il 40% dei percettori, infatti, viene reindirizzato ai CPI, 
senza che, però, il Comune abbia poi un riscontro rispetto all’esito lavorativo di questi soggetti. Allo stesso tempo, 
coloro che vengono indirizzati ad ALISEO non sempre sono disponibili a intraprendere dei percorsi di inserimento che 
esulino dal vero e proprio contratto di lavoro, e non si può ad oggi quantificare in che misura attività trasversali quali 
orientamento, consulenza, laboratori, influiscano sull’attivazione e sulla conseguente uscita da forme di povertà. 
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4. ATS Licata  

Regione: Sicilia 

Nome ATS: D05 Licata 

Codice ATS: SIC_5 

Codice progetto PON Avviso 3/2016: AV3-2016-SIC_06  

4.1. Caratteristiche del territorio e criteri di selezione dell’ATS 

L’ATS di Licata, in provincia di Agrigento, è composto dal comune omonimo e dal comune di Palma di 

Montechiaro ed ha una popolazione di 55.592 abitanti. Entrambi i comuni di estendono su un’area litoranea 

classificata dall’Istat come interna a causa della limitata presenza di servizi essenziali.  

 

Tabella 11. Indicatori per la comparazione dell’ATS Licata  

Importo finanziato Avviso 3/2016 (euro)  1.384.910  

Avanzamento spesa Avviso 3/2016 al 2021 (euro) 99% 

Popolazione 1-1-2021       55.592  

Nuclei RdC totali         2.037  

Nuclei RdC caricati su GePI            985  

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 47% 

Posti PUC assegnati/Nuclei con presa in carico avviata 6% 

Nuclei inviati ai CPI/Nuclei con presa in carico avviata 11% 

Tasso copertura RdC (% nuclei familiari con RdC su totale nuclei residenti al 2019) 9% 

Tipologia area Interna 
Fonte: elaborazioni Ismeri Europa su MLPS monitoraggio PON Inclusione (spese progetto PON), Istat (popolazione, 
famiglie, tipologia area), GePI (nuclei beneficiari RdC e prese in carico, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte 
entro il 30.4.2022). 
Note: *Nuclei assegnati ai Servizi sociali 

 

 

Come mostra la tabella, elevata è l’incidenza delle famiglie beneficiarie del Reddito di cittadinanza sul totale 

delle famiglie residenti (9%). Poco meno della metà di queste è assegnata ai Servizi sociali per la presa in 

carico (985). Nonostante l’ampiezza della platea, l’ATS mostra una performance elevata nel trattamento 

dell’utenza considerando diversi indicatori. Se da un lato la quota di nuclei effettivamente presi in carico 

(47%) è superiore sia alla media siciliana (34%) che a quella nazionale (41%), come si osserva anche in altre 

aree meridionali, dall’altro la percentuale di nuclei riassegnati ai CPI è circa la metà (11%) dei valori regionali 

(23%) e nazionali (20%). Allo stesso tempo si osserva un limitato ricorso ai progetti di utilità collettiva (PUC) 

pari al 6% di tutte le prese in carico avviate, contro l’8% sia della Sicilia che dell’Italia (8%). Questi valori hanno 

suggerito che l’ATS potesse aver puntato molto sullo sviluppo delle politiche di attivazione. Tale ipotesi è 

stata confermata dall’intervista esplorativa in cui è stato appurato che, a fronte di un territorio carente sia di 

opportunità lavorative che di politiche attive (spesso poco efficaci), l’ATS ha focalizzato i progetti PON 

sull’implementazione di Tirocini di inclusione sociale e sul supporto alla genitorialità.   
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4.2. Contesto amministrativo dell’ATS 

L’ATS, coincidente con il distretto socio-sanitario n. 5 della Sicilia, dispone del servizio sociale professionale e 

dei Punti Unici di Accesso (PUA) socio-sanitari – ma non del segretariato sociale – funzioni, tra l’atro, rimaste 

parzialmente in carico ai comuni partner. Tra le altre tipologie di servizi sociali attivati sul territorio, occorre 

menzionare l’educativa domiciliare, gestita in convenzione dal Terzo settore, ma funzionante in maniera 

discontinua fino al 2018. In generale, tutti i servizi in passato hanno funzionato in maniera discontinua a causa 

della progressiva riduzione dei finanziamenti regionali.  La criticità maggiore è la carenza di personale e di 

risorse umane professionali. Prima del progetto PON, erano infatti solo quattro gli assistenti sociali strutturati 

del Distretto, per una popolazione di 55mila persone, nove in meno rispetto al livello stabilito dal LEPS 

(rapporto 1 a 5mila). L’Equipe Multidisciplinari (EM) è presente nel Distretto e fino al 2018 veniva gestita 

anch’essa in convenzione con quattro specialisti esterni forniti da un Ente del terzo settore (ETS). Gli assistenti 

sociali del Distretto devono quindi svolgere diverse funzioni senza divisione dei compiti e potendo trattare i 

bisogni più urgenti a livello individuale e in modo molto limitato quelli delle famiglie, in particolare non 

vengono utilizzati piani individualizzati. Queste mancanze strutturali incidono sulla continuità nell’erogazione 

dei servizi e quando sono state introdotte le misure nazionali di contrasto alla povertà, il Distretto non 

disponeva delle risorse minime necessarie né per accogliere la nuova utenza né per gestire il patto 

d’inclusione.  

Il Distretto socio sanitario 5 è una realtà connotata da rilevanti criticità ma animata da una certa propensione 

al cambiamento, come dimostrano, ad esempio, l’adesione dell’EM al progetto PIPPI per la 

deistituzionalizzazione in area minorile, così come lo sforzo profuso all’inizio del progetto PON della dirigenza 

del Distretto per coinvolgere il Terzo settore e diffondere le linee guida ministeriali sulla presa in carico dei 

nuclei ReI/RdC. 

Politiche di attivazione e strumenti regionali 

Nel 2016 è stato stipulato un accordo con il CPI per avviare percorsi di orientamento e facilitare l'inserimento 

socio-lavorativo. Il CPI è formalmente coinvolto nel servizio sociale professionale insieme alle scuole e alle 

strutture socio-sanitarie. Prima del progetto PON, il piano d’ambito prevedeva il progetto borse lavoro gestito 

in collaborazione con l’Azienda sanitaria provinciale (ASP) di Agrigento, partner del Distretto, e l’Ufficio 

esecuzione penale esterna (UEPE) del Ministero dell’Interno.  

Per quanto riguarda le politiche attive regionali, la formazione professionale è il principale strumento 

disponibile, ma non è chiaro, stando alle fonti consultate, quanto fosse utilizzato per gli utenti dei servizi 

sociali prima del progetto PON.   

Al momento dell’introduzione del ReI e poi del RdC la Regione ha tentato di assumere un ruolo di 

coordinamento. Sono stati convocati dei tavoli con gli ATS dell’isola e avviate delle attività di informazione e 

formazione degli operatori, tra cui alcune sull’utilizzo della piattaforma GePI, poi interrotte a causa 

dell’irruzione della pandemia Covid.  

4.3. Le funzioni attivate dagli ATS e previste nel progetto Avviso 3/2016 

Le azioni finanziate dai progetti  

Per il progetto PON sono state operate delle scelte definite forti dai referenti dell’ATS. Si è puntato ad 

aumentare il più possibile il rapporto tra assistenti sociali e popolazione stanziando il 54% del budget di 1,38 

Meuro per l’assunzione di personale, il 42% per i tirocini d’inclusione e la quota residuale, molto limitata, per 

l’ottimizzazione degli strumenti informatici, rinunciando così all’azione C che, oltre all’affidamento esterno, 
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dava la possibilità di sostenere convenzioni e procedure di co-progettazione. Tuttavia, su tale scelta pare 

anche influito il debole interesse manifestato inizialmente dal terzo settore locale rispetto alla misura del 

PON5 che, come vedremo oltre, cambierà nel corso del progetto. 

 

Tabella 12. Azioni dell’Avviso 3/2016 finanziate dall’ATS Licata 

Azioni Interventi previsti 

Azione A • Assunzione diretta di personale specializzato: 8 assistenti sociali, 8 educatori, 4 psicologi 

• Assunzione diretta personale amministrativo 

• Acquisto materiale e strumentazione  

Azione B • Tirocini d’inclusione sociale (n. 84) 

Azione C Non finanziata 
Fonte: progetto Avviso 3/2016 

 

Gli obiettivi del progetto erano: 

• Costituire il segretariato sociale, 

• Inserire le risorse professionali necessarie da dedicare alle funzioni specifiche per la presa in carico 

dei nuclei ReI/RdC (accoglienza, pre-assessment, monitoraggio, ecc.), 

• Rafforzare l’educativa domiciliare, ove necessario,  

• Potenziare gli strumenti informativi. 

Il progetto ha sfruttato le proroghe autorizzate dall’AdG PON per l’Avviso 3/2016 come avvenuto 

generalmente per i progetti nelle regioni meno sviluppate, ma la spesa è stata correttamente completata 

entro i nuovi termini (99% spesa approvata nel 2021) e, inoltre, l’aver raggiunto nel 2020 la soglia di spesa 

del 50% ha permesso al Distretto di accedere per intero alle risorse del successivo Avviso 1/2019 PaIS6. 

Occorre anche tenere presente che i tempi di avvio sono stati sicuramente influenzati dalla carenza di 

personale amministrativo, insufficiente anche per preparare il progetto PON e successivamente rafforzato 

con lo stesso progetto.  

Con l’azione A sono stati assunti 8 assistenti sociali, 2 psicologi e 8 educatori professionali a tempo 

determinato e parziale con una prima procedura concorsuale nel 2019, poi rinnovata nel 2020 e infine 

prorogata nel 2021 fino a luglio. Le ore di impiego delle nuove figure professionali hanno coperto il 

fabbisogno del SSP, anche grazie all’integrazione delle risorse con la quota servizi del Fondo povertà (2018-

2020). Inoltre, nell’EM, come detto esternalizzata fino al 2018, sono stati inseriti anche gli educatori e gli 

psicologi che si occupano della genitorialità e di altre attività socio-educative per i minorenni. Come vedremo 

oltre, grazie a questa iniezione di risorse umane, il SSP ora è più strutturato e organizzato che in passato e i 

dati GePI mostrano il buon funzionamento della filiera di presa in carico (Tabella successiva). Dei 985 nuclei 

indirizzati ai servizi sociali con domande accolte sino ad aprile 2022, a luglio dello stesso anno il 47% risulta 

avviato alla presa in carico, il 44% aveva concluso l’analisi preliminare e il 38% aveva firmato il patto o è stato 

inviato ai CPI; quest’ultimi rappresentano una quota molto inferiore, pari all’11% (tabella precedente), sia 

alla media nazionale (23%) che a quella regionale (26%).  

 
 

5 Il distretto oltre all’educativa domiciliare e all’EM, affida agli ETS nell’ambito del piano di zona anche altri servizi di assistenza e le 
comunità residenziali per varie tipologie di utenza. 
6 Deliberazione della Giunta comunale di Licata n. 48 del 25.2.2021. 
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Tabella 13. Indicatori sulla gestione dei nuclei RdC dell’ATS Licata 

Nuclei RdC totali         2.037  

Nuclei RdC caricati su GePI*            985  

Nuclei con presa in carico avviata            464  

Analisi preliminari completate            436  
- di cui con esito B e C            367  

Patti firmati o presa in carico esterna 377  
- di cui Patti firmati 327  
- di cui Presa in carico esterna integrata con CPI               50  
- di cui Presa in carico esterna integrata con servizi specialistici              0    

Nuclei con caso chiuso dai case managers per esclusione 55 

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 47% 

Analisi preliminari completate/Nuclei caricati su GePI* 44% 

Patti firmati o presa in carico esterna/Nuclei caricati su GePI* 38% 

Patti firmati/Nuclei rimasti in carico ai Servizi sociali dopo l'analisi preliminare 89% 

Fonte: elaborazioni di Ismeri Europa su GePI, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte entro il 

30.4.2022. 

Note: *Nuclei assegnati ai Servizi sociali. 

 

Il numero di tirocini realizzati nell’azione B (oltre 90) ha superato l’obiettivo fissato nel progetto (84).  Solo 

alcune aziende ospitanti erano cooperative sociali, la maggior parte dei tirocini si è infatti svolta in aziende 

profit del commercio, del turismo e dell’agricoltura. La ricerca delle aziende è avvenuta tramite un’attività 

definita dagli intervistati “porta a porta”, per pubblicizzare la procedura di evidenza pubblica emanata a 

marzo 2021 e informare le aziende sull’iter procedurale. La durata dei tirocini (previsti 12 mesi nel primo 

progetto e in 6 nel secondo) è stata mediamente di 6 mesi, per 25 ore settimanali e un compenso di 500 euro 

mensili, e al soggetto ospitante veniva richiesto un tutor interno coadiuvato dal SSP responsabile del 

monitoraggio.  

Anche l’azione C è stata realizzata come previsto, ma è risultata inefficace poiché le risorse non erano 

sufficienti all’aggiornamento delle licenze software.  La scelta, forzata, è stata quella di utilizzare i pochi 

strumenti informatici messi a disposizione dal comune capofila. Di fatto, il monitoraggio delle prese in carico 

avviene ancora in forma cartacea sulla base di dati forniti dai case manager.  

Infine, non essendo stata prevista la formazione nel progetto, l’aggiornamento del personale si basa sulla 

autoformazione e sulla partecipazione costante ai progetti di capacity building del PON gestiti da Banca 

Mondiale. 

 

Il funzionamento della misura e l’utilizzo delle Linee guida sui PaIS 

L’attivazione della piattaforma GePI avvenuta dopo diverso tempo dall’avvio del RdC e poi la sospensione 

degli obblighi nella fase acuta della pandemia, hanno ritardato l’avvio delle convocazioni inducendo i 

beneficiari a non considerare più gli obblighi di attivazione. Un simile situazione, che potenzialmente poteva 

essere molto sfavorevole, non sembra però aver creato troppe difficoltà una volta che il Distretto è stato in 

grado di operare.  

Gli assistenti sociali realizzano il primo colloquio con il nucleo per individuare i suoi punti di forza e di 

debolezza e le aree di bisogno ulteriori rispetto a quella economica. Sono previsti dei colloqui di 
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approfondimento in cui, quando necessario, viene attivata l’EM cui partecipa l’educatore e, specialmente nei 

casi noti di passati affidamenti di minorenni o di problemi giudiziari all’interno del nucleo, anche lo psicologo.  

Prima della formalizzazione del patto sono coinvolti anche i soggetti esterni ai servizi sociali. Il fulcro di questa 

attività è l’EM, che è considerata un primo punto di forza del progetto (“gli interventi per il nucleo sono frutto 

di una collaborazione in equipe”). 

Gli interventi sociali riguardano principalmente i minorenni e sono coinvolte le scuole, le associazioni di 

settore e la neuropsichiatria infantile. L’attenzione per l’approccio di equipe alle problematiche minorili 

deriva anche all’esperienza pregressa con il progetto PIPPI. La collaborazione con le scuole viene considerata 

un secondo punto di forza: “le scuole seguono con noi i casi problematici, facciamo riunioni insieme e sono 

molto aperte”.    

Per quanto riguarda l’attivazione lavorativa, la strategia è puntare sui tirocini soprattutto per le persone con 

minori possibilità occupazionali e maggiormente bisognose di reddito. Tuttavia, dall’altro lato esiste anche 

un lavoro attento di incrocio tra domanda ed offerta. Per quanto riguarda le imprese ospitanti profit, come 

detto viene svolto un lavoro porta a porta da parte del SSP. Quando si tratta di tirocini nelle cooperative 

sociali (4 ETS coinvolti nel progetto con questo ruolo), avvengono degli incontri tra l’utente e il tutor dell’ETS 

per discuter le aspettative del candidato e capire il lavoro che può svolgere, ad esempio nel caso della 

cooperativa intervistata che si occupa di disabili gravi, per verificare la motivazione del candidato ad 

impegnarsi in un lavoro con soggetti così fragili.     

La definizione del PaIS non è comunque limitata ai suddetti interventi per minorenni e all’inserimento 

lavorativo, ma si cerca di sfruttare tutti gli strumenti disponibili a livello di distretto, quindi non solo quelli 

finanziati dal progetto, in particolare nei settori della formazione e dell’istruzione (vedi oltre). Il racconto 

della assistente sociale intervistata trova risconto con quanto è emerso dall’intervista alla dirigenza 

dell’ambito: “gli assistenti sociali [assunti con il progetto] hanno una visione a 360° di tutte le programmazioni 

e sanno cosa possono offrire al nucleo”. 

I case manager hanno un elevato carico di lavoro, il che limita la frequenza dei contatti diretti con gli altri 

soggetti coinvolti nella gestione dei tirocini. Il monitoraggio dei percorsi è però imperniato su tavoli e le 

riunioni che si tengono periodicamente in cui si discute sia il progetto sia i singoli casi e, per gli inserimenti in 

cooperative sociali, viene chiesto ai tutor degli ETS di relazionare sui tirocini.     

Alla luce del contesto organizzativo iniziale dell’ambito, si può affermare che la presa in carico del nucleo e 

la pianificazione individualizzata rappresentano per l’Ambito di Licata funzioni nuove, implementate da zero 

con il progetto PON.  In questo senso le LG ministeriale sono state la leva per introdurre un vero e proprio 

protocollo di lavoro e non si è trattato di un adeguamento e rafforzamento di modalità di lavoro preesistenti: 

“per la prima volta abbiamo inteso qual è il valore del servizio sociale professionale. Finalmente si riesce a 

lavorare con le famiglie, non lasciamo nessuno fuori. Come se ci fosse un progetto di vita per tutti i componenti 

del nucleo familiare”. 

 

Utilizzo dei sistemi informativi e della piattaforma GEPI 

GePI è correttamente alimentato: gli intervistati hanno anche confermato i dati GePI discussi nel corso dei 

colloqui. Tuttavia non vi è integrazione con i sistemi informativi locali, dal momento che le informazioni per 

GePI sono fornite direttamente dai case manager (con una modulistica preparata appositamente) e tutta la 

documentazione sui nuclei (documenti, incontri, ecc.) è ancora conservata in formata cartaceo. Come 

accennato in precedenza, era prevista una piccola quota del progetto per adeguare i sistemi informativi del 
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distretto e del comune capofila alle esigenze di gestione del ReI/RdC, ma l’implementazione dei software si 

è rivelata non economicamente sostenibile. Il problema maggiore, come più volte emerso nelle precedenti 

valutazioni, è il mancato dialogo con la piattaforma ANPAL. Da un lato alcuni utenti già seguiti dai servizi 

sociali sono indirizzati ai CPI per gli obblighi relativi al RdC senza che il SSP ne sia a conoscenza; dall’altro si 

creano problemi quando il Distretto deve a sua volta seguire i casi inizialmente assegnati alla piattaforma 

ANPAL. Secondo gli amministrativi del Distretto, GePI non è molto utile se non per comunicare i dati al 

Ministero, per gli assistenti sociali è invece uno strumento comunque utile per seguire le prese in carico. 

4.4. Il rafforzamento delle risorse umane degli ATS 

Risorse umane ed effetti sulla capacità dell’ATS 

Determinante è stato l’elevato numero di risorse professionali inserite in una sola volta rispetto allo scarno 

organico di cui disponeva in partenza il SSP – che d’altra parte era la priorità data dal beneficiario al progetto 

PON. Tuttavia, si può dedurre dalle diverse interviste che l’applicazione delle LG ministeriale sia avvenuta 

senza grande sforzo non solo grazie al mero apporto quantitativo del personale. Le specialiste neoassunte, 

più giovani e di più recente formazione, hanno apportato conoscenze aggiornate e sicuramente molta 

motivazione per applicare le metodologie dell’assistenza sociale professionale ripresa nelle stesse LG: “Ormai 

abbiamo interiorizzato il linguaggio e le LG ministeriali sono comprensibili”. A tal proposito illuminante è la 

testimonianza “esterna” del partner del terzo settore il quale, confrontando il prima e il dopo del progetto 

PON, ricorda un servizio sociale poco dinamico perché privo di risorse e mezzi (non c’era “neanche il 

computer”) “relegato in una stanza”, mentre “da qualche anno ci sono assistenti sociali giovani, donne. Si ha 

l’impressione di un reparto in cui ognuno fa la sua parte. C’è questa area di distretto. L’assistente sociale si 

muove, non c’è burnout perché ci si divide il lavoro […] Le assistenti sociali sono propense a confrontarsi con 

le persone che chiedono aiuto”. Non è un caso che uno dei pochi problemi, poi anch’esso superato, sia stato 

quello di organizzare il servizio negli spazi a disposizione; ciò fa comprendere quale sia stato l’impatto del 

progetto sulla vecchia struttura organizzativa dell’ATS.  

Si può affermare che, oltre a un significativo aumento del personale, vi sia stato, pertanto, un vero e proprio 

salto nella professionalizzazione del servizio sociale, con una radicale riorganizzazione delle funzioni svolte e 

con l’internalizzazione e il potenziamento qualitativo della EM - come visto in precedenza, gli intervistati 

hanno descritto, ciascuno dalla propria prospettiva, quello che è un protocollo di lavoro codificato e 

strutturato:  

“Con le convocazioni e i colloqui [previsti dalla LG] sono venute fuori nuove problematiche […] 

Prima le famiglie non le conoscevamo”. 

“Ci sono utenti nuovi e famiglie diverse rispetto a prima. È cambiato il modo di approcciarci alla 

famiglia. I servizi sociali non sono più visti solo come quelli che danno il contributo economico. 

Le famiglie vengono da noi anche solo per parlare”. 

Evidente è stato anche l’effetto del progetto sulla capacità amministrativa. All’inizio il personale 

amministrativo non era sufficiente neanche per la preparazione del progetto e le “programmazioni” gestite 

sino a quel momento erano decisamente più limitate e frammentarie: “mai vista una programmazione come 

l’Avviso 3/2016”. Alcuni indicatori mostrano questo miglioramento amministrativo: la performance di spesa 

del progetto più vicina ai progetti degli ATS del centro-nord che non a quella degli ATS meridionali; la gestione 

delle procedure concorsuali senza subire ricorsi; la capacità di superare i problemi finanziari facendo in modo, 

ad esempio, che i comuni sopperissero alle voci dei contratti di assunzione non rendicontabili con il FSE (ferie, 

permessi, ecc.). 
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Sostenibilità 

L’obiettivo dell’ATS è stabilizzare tutto il personale assunto con il progetto. I comuni dell’ATS non possono 

investire risorse proprie dati i vincoli di bilancio cui sono sottoposti, pertanto si procederà con un’”operazione 

etero-finanziata”. Si intende sfruttare i fondi della legge di bilancio 2021 per quanto riguarda gli assistenti 

sociali e gli altri professionisti, mentre con i fondi aggiuntivi del Fondo povertà si prevede di assumere degli 

operatori. Il segretariato sociale, di fatto creato con il progetto, sarà inoltre rafforzato con personale ASU 

aventi i titoli necessari7.     

Tuttavia vi è il rischio che l’operazione possa non andare a buon fine, e in quel caso gli intervistati non hanno 

dubbi che i risultati raggiunti dal progetto sarebbero vanificati. La legge di bilancio 2021 stanzia risorse 

strutturali per le assunzioni degli assistenti sociali8, ma i problemi di bilancio dei Comuni di Licata e Palma 

rendono molto problematico l’accesso a queste risorse. Positivo è che, sulla scorta dell’evidente 

cambiamento avvenuto nell’ATS con il progetto PON, i Comuni intendono convintamente stabilizzare il nuovo 

personale. Quella dell’ATS di Licata è probabilmente una condizione diffusa tra gli Enti Locali, se il Consiglio 

dell’Ordine degli assistenti sociali, in una propria nota sulla legge di bilancio 2021, osserva, rivolgendosi 

direttamente ai propri aderenti, che “l’esperienza ci insegna che non è sufficiente che una norma sia scritta 

per renderla concreta: le risorse economiche sono previste e le indicazioni molto chiare, ma dobbiamo – tutti 

noi – essere forti nel richiedere che si realizzino quanto prima in tutte le regioni d’Italia”9. 

 

Risorse strumentali 

A parte l’utilità di GePI riscontrata dagli assistenti sociali, non ci sono stati cambiamenti significativi 

determinati dal progetto rispetto alle risorse strumentali dell’ATS. 

4.5. Politiche di attivazione e analisi dei risultati individuali 

Caratteristiche dei nuclei presi in carico  

Oltre il 50% dei nuclei presi in carico rappresentano una nuova utenza del SSP. Una grande parte è costituita 

da famiglie con molti figli a carico e un solo genitore, perlopiù donne rimaste sole a seguito della perdita del 

coniuge o di una separazione forzata per questioni giudiziarie. Comune è la multidimensionalità dei problemi, 

quindi non solo povertà economica ma anche “culturale”. Frequentemente si tratta di donne senza 

esperienza di lavoro perché precedentemente impegnate nella cura della famiglia. Poche sono le famiglie 

straniere. 

Dalla testimonianza degli assistenti sociali emerge che generalmente gli obiettivi individuali del PaIS vengono 

raggiunti dai nuclei presi in carico. Questo risultato è attribuito al fatto che, differentemente da prima, si 

 
 

7 Attività socialmente utili finanziate dalla Regione Siciliana e recentemente incrementate con nuove risorse. 
8 La legge di bilancio 2021 stanzia risorse strutturali, quindi non una tantum, per l’assunzione di assistenti sociali a tempo pieno e 
indeterminato al fine di raggiungere il livello essenziale di un assistente sociale ogni 5mila abitanti e del raggiungimento dell’obiettivo 
di servizio di uno assistente sociale ogni 4mila abitanti. Nello specifico, sono riconosciuti 40mila euro per ogni assunzione a tempo 
indeterminato (circa il 100% del costo di un assistente sociale) per il raggiungimento del LEPS, e 20mila euro per il raggiungimento 
dell’obiettivo di servizio. 
9 https://cnoas.org/wp-content/uploads/2021/01/Informativa-legge-di-bilancio.pdf, p. 1. 

https://cnoas.org/wp-content/uploads/2021/01/Informativa-legge-di-bilancio.pdf
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riesce a creare delle relazioni di fiducia con il nucleo, cambiamento avvenuto anche con le famiglie seguite 

da prima del progetto.    

 

Condizionalità e attivazione 

Il rispetto degli obblighi è monitorato regolarmente ma le sanzioni non sono gestite in modo burocratico e 

formale. Prima di arrivare alla segnalazione si segue una sorta di procedura non scritta per raggiungere la 

persona e assicurarsi che sia consapevole del rischio di sospensione del sussidio. Si va dalla lettera informale, 

alla telefonata sino alle visite domiciliari. Generalmente, le persone si rendono subito disponibili dopo questi 

solleciti. Ad ogni modo, dai dati GePI risultano 55 casi chiusi dal case manager per esclusione, pertanto questo 

approccio non implica che le sanzioni non vengano comminate.   

 

I processi di attivazione nell’area sociale 

Data la forte presenza di nuclei numerosi con figli minori e caratterizzati nel loro complesso da diverse forme 

di deprivazione, lo strumento utilizzato per l’attivazione sociale è l’educativa domiciliare che l’ATS ha 

rafforzato con il progetto PON. In alcuni casi sono stati raggiunti risultati importanti ottenendo la 

deistituzionalizzazione dei minori (risultato apprezzato anche dal Tribunale dei minorenni), ma in generale le 

famiglie faticano ad accettare questo tipo di intervento da parte di un servizio sociale che era abitualmente 

percepito come semplice erogatore di aiuti economici. 

A fronte di queste difficoltà, in luogo dell’educativa domiciliare sono messe in campo altre attività gestite 

dagli educatori sia a domicilio che in strutture esterne come ad esempio i centri estivi, non finanziate dal 

progetto. Non essendo rendicontabili, le attività sostitutive sono state finanziate con fondi regionali. Questi 

interventi sono funzionali a favorire l’attivazione lavorativa dei genitori soli, soprattutto per quelli cui viene 

offerto il tirocinio che sono donne con importanti carichi di cura. Queste attività sembrano aver acquisito un 

peso rilevante nell’offerta di interventi.  

Gli altri strumenti utilizzati per l’attivazione socio-lavorativa e formalizzati nel patto individuale sono sia la 

formazione professionale che il reinserimento nell’istruzione. Non esistono accordi formali con gli enti di 

formazione, ma quest’ultimi informano preventivamente l’ATS sui corsi attivati con le risorse regionale. Il 

reinserimento in istruzione è invece promosso per tutti coloro che non hanno completato la licenza media. 

Si stimano in tutto oltre 30 nuclei ai quali sino è stato erogato quest’ultimo tipo di intervento. Appare 

comunque che l’ATS voglia puntare molto su istruzione e formazione dal momento che è stato dichiarato che 

a tutti i referenti dei nuclei viene chiesta durante la presa in carico la disponibilità a frequentare un corso di 

formazione. 

 

Politiche attive del lavoro 

Come spiegato in precedenza, per l’attivazione lavorativa l’ATS ha puntato prevalentemente sui tirocini 

sociali in attività commerciali e alcuni nelle cooperative di tipo B. Il case manager svolge anche il lavoro di 

tutor esterno (non è prevista una figura specifica per questo ruolo) per aver un “approccio” diretto con il 

soggetto ospitante volto a far comprendere a quest’ultimo che i candidati non sono formati e spesso sono 

privi di esperienza lavorativa. Si capisce l’importanza di questo approccio dal momento che, soprattutto nelle 

piccole realtà commerciali, il tirocinante tende ad essere visto impropriamente come un normale lavoratore 

contrattualizzato. Il risultato è che gli enti ospitanti hanno mostrato collaborazione e non sono stati segnalati 
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problemi specifici rispetto all’interruzione dei tirocini.  Rispetto alle borse lavoro del piano sociale, i tirocini 

PON hanno sia una durata che una retribuzione maggiore. 

Alcuni tirocinanti sono stati assunti (circa il 10%)10.  Una cooperativa sociale ha confermato che su 6 

tirocinanti ospitati nella propria struttura residenziale per disabili, 2 sono state assunte a tempo 

indeterminato, interrompendo la percezione del RdC, e 1 a tempo determinato. In un solo caso c’è stata 

una rinuncia dell’offerta per incompatibilità tra le attitudini del candidato e la richiesta di lavorare con 

persone molto fragili. Ciò fa presupporre che l’iter di definizione del patto è gestito con curo ed offre un 

efficace orientamento per l’utente. In generale, si riscontra un impatto positivo dei tirocini sulla 

“socializzazione” di persone che versano, come abbiamo visto in difficoltà familiari importanti, che non sono 

mai state supportate e stimolate (proprio perché il servizio sociali prima aveva una capacità operativa molto 

limitata).  

Tuttavia, non è emerso l’utilizzo di altri strumenti per favorire l’attivazione lavorativa e, a parte i risultati sul 

piano individuale, l’offerta appare ancora limitata se a fronte di 377 nuclei che hanno concluso l’analisi del 

bisogno sono circa 90 i casi di tirocinio sociale, 50 quelli inviati ai CPI, una trentina quelli inseriti in un percorso 

di formazione e istruzione e 27 quelli cui è stato offerto un PUC.  Si comprende il motivo per cui con tutti i 

nuclei viene verificata la disponibilità a frequentare un corso di formazione, che è sicuramente l’opportunità 

di gran lunga più diffusa sul territorio siciliano tra le politiche messe in campo dalla Regione.  

 

Utilizzo dello strumento PUC 

I PUC sono utilizzati in modo residuale, i 27 casi assegnati sino ad oggi corrispondono a poco più del 10% dei 

posti disponibili. Ciò è il risultato di una scelta a monte e non tanto della valutazione iniziale, in quanto 

l’obiettivo dichiarato è quello di integrare ulteriormente il reddito dei nuclei tramite l’indennità del 

tirocinante, privilegiando le famiglie con minorenni che sono la maggior parte, e di riservare i PUC ai quei 

nuclei, probabilmente pochi, in cui può essere sufficiente il sussidio già percepito.   

 

I rapporti con i CPI e con il Terzo settore 

I rapporti con il CPI sono in teoria regolati dall’accordo del 2016, ma il CPI non sembra partecipare alla presa 

in carico dei nuclei assegnati ai servizi sociali. Tuttavia, l’Ambito mantiene rapporti costanti con il CPI per 

monitorare gli utenti che segue per il RdC ma che erano in precedenza in carico ai servizi sociali. Oltre che 

per il mancato dialogo tra le diverse piattaforma, la collaborazione con il CPI risulta molto difficile da 

realizzare. 

Con i servizi socio-sanitari sussistono rapporti formalizzati perché sono parte integrante del Distretto insieme 

ai servizi sociali. Nell’ambito del RdC l’unica notizia certa di collaborazione è emersa in riferimento alla 

neuropsichiatria infantile, ma a volte si incontrano delle difficoltà e non è chiaro in che misura possano essere 

coinvolti i professionisti sanitari nella EM. 

Con le scuole e le associazioni sussiste una collaborazione “ad ampio raggio” le cui modalità sono seguire 

insieme i casi più problematici, svolgere riunioni periodiche, avere un contatto diretto con gli insegnanti e 

 
 

10 Dato stimato, fonte interviste. 
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coordinarsi con la dirigenza scolastica. Questo tipo di collaborazione è considerato un punto di forza del 

sistema di gestione del PaIS. 

Rispetto al terzo settore, invece, il progetto PON ha dato un impulso a rafforzare la collaborazione. In ambito 

socio-sanitario il terzo settore già partecipava alla co-programmazione e alla co-progettazione dei servizi e 

degli interventi e poi è stato molto coinvolto nelle attività di informazione poste in essere dall’ATS quando 

doveva partire il progetto PON, anche se si è rinunciato a finanziare l’azione C del progetto (“Non 

formalizziamo i rapporti a monte del progetto ma quando c’è bisogno”). E’ interessante come il dialogo con 

il terzo settore nel corso del progetto abbia portato a un suo coinvolgimento sempre maggiore: “man mano 

che le attività andavano concretizzandosi tutti ci credevano un po’ di più", ha dichiarato la dirigenza dell’ATS. 

A conferma di ciò l’ETS intervistato ha dichiarato che “le reti funzionano sicuramente meglio grazie al 

progetto. Questo progetto ci ha resi partecipi. Prima non si percepiva di lavorare insieme. Ora c’è una visione 

più a 360 gradi territorio […] I risultati concreti hanno incoraggiato il lavoro”. Un risultato concreto di questo 

cambiamento è l’avviso pubblico che è stato emanato dall’Ambito per la co-progettazione sulle risorse a 

valere sul Fondo povertà.   

4.6. Complementarità delle risorse PON con altre risorse e politiche 

Il fabbisogno di assistenti sociali è stato coperto in parte con il PON e in parte con la quota servizi del Fondo 

povertà. Inoltre, come detto, alcuni costi delle attività complementari all’educativa domiciliare sono stati 

sostenuti con risorse regionali. 

4.7. Criticità affrontate e loro gestione e innovazioni 

Dal punto di vista amministrativo. l’Ambito ha mostrato la capacità di rafforzarsi e affrontare efficacemente 

la complessa progettazione delle risorse PON. Alcune criticità legate alla rendicontazione come detto sono 

state superate, ma rimane il problema del gravoso onere di monitoraggio che non può contare su una 

raccolta informatizzata dei dati. È indicativo del percorso di crescita compiuto dall’ATS quanto dichiarato 

dalla dirigenza e dagli amministrativi “abbiamo costruito tutto insieme, ora potrebbe essere [tutto] vanificato 

con la fine del progetto”. Le risorse del PON hanno permesso di dare continuità e stabilità ai servizi in un 

orizzonte pluriennale, come non era stato più possibile fare a causa del costante decremento dei fondi 

regionali per le politiche sociali.   

Per sintetizzare i risultati del caso di studio, si può affermare che più che innovazione, il progetto PON ha 

permesso all’ATS di Licata di modernizzarsi e di ridare ossigeno e slancio ai servizi sociali, fermi da anni a un 

modello arretrato e molto poco orientato all’attivazione socio-lavorativa.  

4.8. Meccanismi causali 

Se → Allora 

Tramite partecipazione dell’ATS ad 
Avvisi 1 e 3 del PON Inclusione e 
utilizzo delle risorse disponibile 
(finanziarie e conoscitive) 

→ si rafforzano le capacità amministrative degli ATS 

Osservazioni: i progetti del PON hanno avuto un impatto elevato sulla capacità amministrativa dell’ATS di 
Licata. Prima dell’intervento il SSP aveva nell’area povertà una capacità operativa molto limitata, forniva al 
più sostengo economico, anche attraverso le borse lavoro, e non c’erano protocolli operativi definiti né 
divisione dei compiti tra gli assistenti sociali. Con il progetto sono state introdotte nuove professionalità e 
nuove competenze allo specifico scopo di attuare le LG ministeriali. La disponibilità di risorse e di personale 
giovane e motivato ha portato una maggior consapevolezza del ruolo e dell’importanza dell’assistenza 
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sociale, sia all’interno dello stesso ATS, sia da parte dell’utenza e soprattutto delle istituzioni. Questo 
meccanismo di riconoscimento appare particolarmente efficace nello spiegare il cambiamento prodotto dal 
PON in un contesto caratterizzato da bassa capacità amministrativa. 

Se rafforzo le capacità amministrative 
in termini di risorse umane, stabilità 
del personale, competenze 
professionali e adeguatezza dei 
sistemi informativi 

→ allora sarà possibile: 

• seguire in modo personalizzato i Nuclei familiari  

• monitorare gli interventi rendicontare in modo 
adeguato la spesa 

• Integrare lo strumento del RdC con altre progettualità 
dell’EELL e altri fondi 

• Sviluppare sinergie con attori territoriali (CPI, SSN, 
Terzo Settore) 

• sviluppare progetti personalizzati attivando le diverse 
opportunità territoriali di inserimento socio-
lavorativo 

Osservazioni: la presa in carico personalizzata e il monitoraggio sono tra i capisaldi teorici del servizio sociale 
professionalizzato. Nell’ATS di Licata non erano applicati per la cronica carenza di assistenti sociali e per 
l’obsolescenza delle competenze, fattori che hanno portato al perdurare di prassi di lavoro antiquate e una 
scarsa propensione al cambiamento (meccanismo di rassegnazione). Inoltre, l’ATS aveva un organico all’osso 
per quanto riguarda le funzioni amministrative. Il connubio tra aumento del personale e rafforzamento delle 
competenze determina la capacità di seguire in modo personalizzato i nuclei, di monitorare e rendicontare e 
di integrare le politiche. Le professioniste assunte si sono riconosciute nell’approccio sotteso alle LG, hanno 
aperto il SSP al territorio e acquisito una conoscenza approfondita delle diverse politiche che insistono sul 
territorio. Un cambiamento positivo si osserva nei rapporti con il terzo settore, ma non nel rapporto con i 
servizi sanitari e con i CPI. Su quest’ultimo punto influisce molto probabilmente il fatto che il progetto non ha 
avuto alcun impatto sui sistemi informativi che avrebbero dovuto agevolare la cooperazione tra casi manager 
e altri servizi.  

Se si attivano progetti a livello di 
rafforzamento della rete territoriale  

→ allora sarà possibile creare una mobilitazione e ampliare le 
opportunità offerte ai beneficiari per l’inclusone sociale e 
lavorativa  

Osservazioni: L’Azione C non è stata finanziata ma la governance del progetto ha permesso di implementare 
i rapporti con il Terzo settore. Non sono state formalizzate nuove collaborazioni, a parte con le cooperative 
sociali che hanno ospitato parte dei tirocini. Il Terzo settore si sente ora più partecipe nelle politiche dell’ATS 
rispetto al mero ruolo di appaltatore di servizi avuto prima. Una certa mobilitazione si è creata dal momento 
che il Fondo povertà sarà co-progettato per la prima volta. Le maggiori opportunità sono derivate piuttosto 
dal nuovo staff del SSP che ha attivato le opportunità offerte dal territorio caso per caso e non all’interno di 
accordi, ad esempio collaborando con gli enti di formazione e le scuole alcune persone sono state reinserite 
nei percorsi di istruzione e formazione.  

Se realizzo progetti personalizzati per 
i Nuclei (PaIS) riconoscendo bisogni e 
risorse  

→ allora sarà possibile rafforzare le capacità di attivazione 

Osservazioni: diverse evidenze mostrano un rapporto di causalità diretto tra miglioramento della capacità di 
analisi del bisogno e progettazione personalizzata da un lato, e capacità di attivazione dall’altro: le famiglie 
prima non erano praticamente coinvolte nei servizi e negli interventi, i minori sono stati inseriti in percorsi sia 
di studio che extrascolastici per alleggerire i carichi di cura dei genitori, quest’ultimi hanno proficuamente 
partecipato ai tirocini pur non avendo alcuna esperienza lavorativa alle spalle.  

Se si attivano meccanismi di 
attivazione e mobilitazione delle 
risorse interne al nucleo familiare 

→ sarà possibile utilizzare il RdC con progettualità per l’uscita da 
forme di povertà profonda con maggiori possibilità di 
inserimento lavorativo e sociale 

Osservazioni: questo legame causale appare molto complesso. Da un lato i tirocini hanno dato risultati 
apprezzabili e sono emersi alcuni casi di affrancamento dal sussidio, che però rappresentano una quota 
ridotta dei tirocini svolti e soprattutto dei nuclei presi in carico. Dall’altro lato, secondo i referenti dell’ATS le 
famiglie tendono ad adagiarsi nell’assistenza. A questo bisogna aggiungere che non è chiaro quale sia stato il 
beneficio dei PUC, che tra l’altro rappresentano pochi casi perché lo strumento è utilizzato in via residuale 
per coloro che hanno precedenti esperienze lavorative e soprattutto un reddito dal sussidio ritenuto 
sufficiente. 
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5. ATS Verona 

Regione: Veneto 

 
Nome ATS: Ambito Territoriale di Comitato dei Sindaci dei Distretti 1 e 2 dell'Azienda Ulss 9 Scaligera (ex 
Conferenza dei Sindaci Azienda Ulss 20) 
 
Codice nazionale ATS: VEN_19 
 
Codice progetto PON Avviso 3/2016: AV3-2016-VEN_19 

5.1. Caratteristiche del territorio e criteri di selezione dell’ATS 

L’ Ambito Territoriale del Comitato dei Sindaci dei Distretti 1 e 2 dell'Azienda Ulss 9 Scaligera ha come capofila 

il Comune di Verona e comprende 36 Comuni11 della omonima provincia, ha una popolazione pari a poco più 

di 472.000 abitanti e rientra nelle aree classificate come polo-cintura. 

 

Tabella 14 Indicatori per la comparazione dell’ATS Verona 

Importo finanziato Avviso 3/2016 (euro)  1.087.533  

Avanzamento spesa Avviso 3/2016 al 2021 (euro) 94% 

Popolazione 1-1-2021  472.465  

Nuclei RdC totali  3.351  

Nuclei RdC caricati su GePI  1.370  

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 80% 

Posti PUC assegnati/Nuclei con presa in carico avviata 4% 

Nuclei inviati ai CPI/Nuclei con presa in carico avviata 6% 

Tasso copertura RdC (% nuclei familiari con RdC su totale nuclei residenti al 2019) 2,7% 

Tipologia area Polo+cintura 

Fonte: elaborazioni Ismeri Europa su MLPS monitoraggio PON Inclusione (spese progetto PON), Istat 

(popolazione, famiglie, tipologia area), GePI (nuclei beneficiari RdC e prese in carico, domande presentate 

sino al 31.12.2021 e accolte entro il 30.4.2022).  

Note: *Nuclei assegnati ai Servizi sociali. 

 

Circa il 2,7% dei nuclei familiari residenti nell’ATS è beneficiario del Reddito di Cittadinanza.  Poco meno della 

metà delle famiglie beneficiarie è assegnato ai servizi sociali per il percorso di attivazione (1.370 su 3.351). 

L’Ambito ha avviato alla presa in carico una parte rilevante dei nuclei assegnati (80%), nettamente superiore 

sia alla quota regionale (69%) che a quella nazionale (41%), e allo stesso tempo ricorre limitatamente alla 

presa in carico congiunta con i CPI (6% dei nuclei contro l’11% regionale e il 20% nazionale). I posti PUC 

 
 

11 Albaredo d’Adige, Arcole, Badia Calavena, Belfiore, Bosco Chiesanuova, Buttapietra, Caldiero, Castel D’Azzano, Cazzano di 
Tramigna, Cerro Veronese, Cologna Veneta, Colognola ai Colli, Erbezzo, Grezzana, Illasi, Lavagno, Mezzane di Sotto, Montecchia di 
Crosara, Monteforte D’Alpone, Pressana, Roncà, Roverè Veronese, Roveredo di Guà, San Bonifacio, San Giovanni Ilarione, San 
Giovanni Lupatoto, San Martino Buon Albergo, San Mauro di Saline, Selva di Progno, Soave, Tregnago, Velo Veronese, Verona, 
Veronella, Vestenanova, Zimella. 
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assegnati corrispondono al 4% delle famiglie seguite, in linea con la media regionale (5%), ma con valori più 

bassi rispetto alla media nazionale (8%). I valori registrati hanno suggerito che vi fossero già in essere delle 

politiche di attivazione efficaci, nonché un buon funzionamento dei servizi di pre-assessment. Oltre a ciò, un 

ulteriore elemento di interesse del caso di studio è rappresentato dalle caratteristiche dell’area, classificata 

come “polo + cintura”, che vede Verona come polo principale dell’ambito e altri 35 Comuni, anche di piccole 

dimensioni, che ne costituiscono un’altra parte importante. La complessità della struttura dell’ambito, che 

conta quasi 500mila abitanti, ha suggerito che l’analisi delle dinamiche che si sono create 

nell’implementazione del RdC potesse essere di interesse anche per altri ambiti di dimensioni similari. Questi 

elementi sono stati confermati nel corso dei colloqui preliminari svolti per la selezione dei casi. 

5.2. Contesto amministrativo dell’ATS 

L’Ambito coincide con il Distretto 1 Verona Città e con il Distretto 2 Est Verona dell’Azienda ULSS 912 ed è 

caratterizzato da: 

• profonda diversità geografica del territorio che si estende dalla pianura fino alle zone montane; 

• intensa urbanizzazione dei territori a ridosso della città di Verona; 

• decrescita demografica a partire dal 2015, anno in cui la popolazione è diminuita di 1.201 unità di cui 

ben 561 nella fascia di età 0 e 17 anni;  

• presenza nel capoluogo di persone senza fissa dimora e stranieri in proporzione maggiore rispetto 

agli altri Comuni; 

• differenze istituzionali tra i Comuni dell’Ambito per cui quello di Verona è maggiormente strutturato 

e assicura un’offerta ampia di servizi, mentre negli altri Comuni, anche quando associati come i 5 che 

compongono l’Unione di Comuni Verona Est13, non sempre riescono a garantire una offerta di 

interventi e servizi sociali uniforme tra di loro. 

Il Comitato dei Sindaci dei due Distretti definisce le linee d’indirizzo in ambito sociale per il proprio territorio 

(in particolare nelle aree: minori, povertà, anziani, dipendenze, emergenza abitativa, disabilità, giovani e 

stranieri) con la finalità di raggiungere gli obiettivi di salute pubblica definiti dalla programmazione regionale. 

L’incardinamento dell’Ambito nell’articolazione distrettuale della ULSS ha lo scopo di agevolare l’integrazione 

della programmazione socio sanitaria dei Comuni con la programmazione sanitaria e socio sanitaria della 

Azienda ULSS. 

Prima dell’Avviso 3/2016, l’Ambito coordinava i seguenti servizi dei Comuni componenti: 

• Segretariato sociale, 

• Servizio sociale professionale, 

• prestazioni psicologiche (125 ore/settimana) solo per i Comuni di Verona e Castel d’Azzano e 

prestazioni di un operatore socio-sanitario (40 ore/settimana) solo per Castel d’Azzano.    

Ogni Comune dell’Ambito ha a disposizione almeno un assistente sociale che svolge sia la funzione di 

Segretariato sociale che di Servizio sociale professionale. Non vi sono quindi figure dedicate a uno dei due 

servizi in via esclusiva. Per quanto riguarda la gestione dei Servizi sociali, solo parzialmente avviene in maniera 

 
 

12 L’Azienda ULSS n. 9 Scaligera ha in totale 4 distretti ed ha assunto tale denominazione dal 2017 quando, a seguito dalla L.R. n. 
19/2015 che ridefiniva l’assetto organizzativo delle Aziende ULSS, la precedente Azienda ULSS n. 20 di Verona ha incorporato le 
Aziende ULSS n. 21 di Legnano e n. 22 di Bussolengo.      
13 Costituito dai Comuni di Belfiore, Caldiero, Colognola ai Colli, Illasi e Mezzane di Sotto. 

https://www.unionevrest.it/ae00750/
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associata perché sono solo due le Unioni presenti, le quali raggruppano una parte minoritaria dei Comuni 

dell’Ambito: 

• Unione Comuni Verona Est (Belfiore, Caldiero, Colognola ai Colli, Illasi, Mezzane di Sotto): questa 

Unione ha la gestione associata (fondo solidale) anche per gli aiuti economici; 

• Unione Adige Guà (Cologna Veneta, Pressana, Roveredo di Guà, Veronella, Zimella): non ha la 

gestione associata per gli aiuti economici, ma ogni Comune eroga il contributo direttamente ai propri 

cittadini. 

Per quanto riguarda gli accordi con gli Enti esterni all’Ambito in relazione al Segretariato sociale, prima 

dell’Avviso 3/2016 non vi erano accordi formalizzati, ma erano attivi scambi periodici con le strutture 

sociosanitarie, i Consultori Familiari ed i Centri per l’Impiego per coordinare l’accesso all’assistenza sociale. 

Vi era invece un accordo tra tutti i Comuni dell’Ambito e l’ULSS 9 per la valutazione multidimensionale, 

ratificato con Delibera della Conferenza dei Sindaci n. 3/2007.  

Per la predisposizione del progetto PON Inclusione e per la sua successiva attuazione, l’Ambito ha costituito 

un tavolo tecnico composto, oltre che dai referenti del Comune di Verona capofila, dai referenti dei Comuni 

che rappresentano i 4 ex-distretti sanitari: San Giovanni Lupatoto, San Martino Buon Albergo, San Bonifacio 

e la già citata Unione Comuni Verona Est. L’obiettivo era lavorare in modo integrato mantenendo il tavolo 

tecnico anche per il monitoraggio e la rendicontazione del progetto. Nel 2016, quindi, si è proceduto a 

formalizzare il ruolo del Comune di Verona con la sottoscrizione di un patto di coordinamento fra il Comune 

stesso e i Comuni referenti dei 4 poli territoriali dell’Ambito. 

Politiche di attivazione e strumenti regionali 

Da tempo è attivo un accordo tra molti Comuni dell’Ambito per la gestione della misura regionale “Reddito 

Inclusione Attiva”14 (RIA). Il RIA è destinato a soggetti fra i 18 e i 65 anni, individuati dai Servizi sociali tra i 

cittadini già in carico, che si trovano in situazione di difficoltà economica e si rivolgono ai servizi con la 

richiesta di un intervento economico di integrazione al reddito. Lo strumento si articola a sua volta in due 

tipologie: 

• RIA di Sostegno: è incentrato sul progetto individuale finalizzato a favorire la socializzazione o ri-

socializzazione della persona che dimostra la volontà di impegno in un percorso migliorativo; 

• RIA di Inserimento: in questo caso il progetto individuale mira al superamento della difficoltà 

attraverso il reinserimento lavorativo. 

I beneficiari del RIA di Sostegno possono effettuare percorsi di inserimento in attività e progetti gestiti dalle 

Associazioni di volontariato e in servizi del Comune. I beneficiari del RIA di Inserimento sono invece seguono 

percorsi di orientamento, formazione e ri-qualificazione professionale, inclusi i tirocini in contesti lavorativi. 

Inoltre, è attivo nel Comune di Verona, sin dal 2003, il Servizio Promozione Lavoro, che collabora in stretto 

coordinamento con i Servizi sociali, al fine di individuare per ciascuna persona un percorso adeguato e 

individualizzato che favorisce l’integrazione o la re-integrazione nel mercato del lavoro.  

Si segnala, infine, l’esperienza pregressa del Comune di San Bonifacio (seconda città dell’ATS per numero di 

nuclei RdC presenti, dopo Verona) che aveva già all’attivo, prima dell’Avviso 3/2016, delle misure di sostegno 

a famiglie a rischio di esclusione a seguito della crisi, quali le borse lavoro socializzanti. Queste ultime 

rappresentavano un sostegno per “mettere in moto un welfare attivo”, prevedendo inserimenti lavorativi 

 
 

14 Delibera Comune di Verona – capofila n. 411/2016 
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tramite la Cooperativa sociale Self Help. L’utilizzo dello strumento di borse lavoro era già diffuso prima 

dell’Avviso 3/2016 anche negli altri Comuni dell’ATS, e ha quindi visto le amministrazioni sufficientemente 

preparate per la gestione delle successive misure introdotte con il PON Inclusione. 

5.3. Le funzioni attivate dagli ATS e previste nei Progetti finanziati da PON Inclusione 

Le azioni finanziate nei progetti 

Il progetto dell’ATS finanziato con l’Avviso 3/2016 prevedeva l’attivazione delle 3 azioni, A, B e C ed è 

terminato il 31 dicembre 2019, cioè entro il termine originariamente stabilito dall’Avviso.  È stato previsto, 

nell’azione A, il rafforzamento dei servizi necessari per l’attuazione della misura SIA nel territorio dell’Ambito, 

tramite l’assunzione di 5 assistenti sociali, 2 amministrativi (1 part-time e 1 full-time), e un operatore del 

mercato del lavoro (OML).  

 

Tabella 15. Azioni dell’Avviso 3/2016 finanziate dall’ATS di Verona 

Azioni Interventi previsti 

Azione A A.1: Assunzione di 5 ass. sociali, 2 amministrativi e un operatore del mercato del lavoro 

Azione B B.1: Servizi socio-educativi e servizio baby-sitting 
B.3: Orientamento e consulenza per i beneficiari SIA 
B.4: Formazione per l’acquisizione di competenze trasversali e tecnico-professionali, con corsi di 
gruppo o individuali 

Azione C C.1: Formazione specifica sulle nuove misure e su GePI degli operatori 
C.2: Creazione di un network per la coprogrammazione degli interventi 

Fonte: progetto Avviso 3/2016 

 

Per l’azione B, era prevista l’attivazione di un servizio educativo e di cura dei bambini in età prescolare, che 

è stata però successivamente rimodulata poiché, a progetto avviato, i nuclei beneficiari che avrebbero potuto 

godere dei servizi di supporto educativo non hanno poi effettivamente evidenziato tale necessità, o in alcuni 

casi sono ricorsi ai servizi messi a disposizione dal Terzo settore sul territorio. Si è puntato, inoltre, sulla 

conciliazione, mettendo a disposizione un servizio di baby-sitting, co-progettato con delle cooperative, 

presso gli uffici comunali, che prevedeva anche un colloquio delle donne destinatarie con gli operatori.  

Per quanto riguarda le politiche di attivazione (Azione B), erano previsti corsi di formazione per 
l’alfabetizzazione e il consolidamento di competenze informatiche, la formazione professionale per mansioni 
specifiche, tirocini con borsa lavoro, oltre alle work experience, che erano già utilizzate da tempo dal Servizio 
Promozione Lavoro. 

Per l’azione C, infine, è stata prevista la formazione degli operatori sulle nuove misure introdotte e sull’utilizzo 

di GePI, e, inoltre, la promozione di attività di networking, con il supporto di un soggetto esterno15, per 

costruire e gestire una rete territoriale di contrasto alla povertà e governare una gestione condivisa delle 

misure all’interno dell’Ambito. Fine ultimo dell’attività era la co-programmazione degli interventi sul 

territorio. 

Stando ai dati inseriti in GePI, dei 1.370 nuclei indirizzati ai servizi sociali con domande accolte sino ad aprile 

2022, per ben l’80% risultava avviata una presa in carico, il 57% aveva concluso l’analisi preliminare e il 38% 

aveva firmato il patto o era stato inviato ai CPI. Questi ultimi, tuttavia, rappresentano una quota minoritaria 

 
 

15 L’Istituto di Ricerca Sociale (Irs) è stato incaricato di supportare l’ATS nel percorso di networking. 
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(6%), probabilmente influenzata dai rapporti poco agevoli che sono intercorsi nello scambio di informazioni 

e nella progettazione congiunta degli interventi, come spiegheremo meglio sotto. 

Per quanto concerne gli invii dei percettori RdC ai CPI, il dato viene ritenuto dagli intervistati come realistico, 

mentre i soli 5 casi presenti in GePI inerenti alla presa in carico esterna con servizi specialistici è ritenuto non 

veritiero, ma solo un “dato burocratico” inserito nella piattaforma e non sistematicamente alimentato nel 

tempo. 

 
Tabella 16. Indicatori sulla gestione dei nuclei RdC dell’ATS Verona 

Nuclei RdC totali  3.351  

Nuclei RdC caricati su GePI*  1.370  

Nuclei con presa in carico avviata  1.102  

Analisi preliminari completate  778  

Analisi preliminari completate con esito B e C  567  

Patti firmati o presa in carico esterna  514  

di cui Patti firmati  442  

di cui Presa in carico esterna integrata con CPI   67  

di cui Presa in carico esterna integrata con servizi specialistici  5  

Nuclei con caso chiuso dai case managers per esclusione 186 

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 80% 

Analisi preliminari completate/Nuclei caricati su GePI* 57% 

Patti firmati o presa in carico esterna/Nuclei caricati su GePI* 38% 

Patti firmati/Nuclei rimasti in carico ai Servizi sociali dopo l'analisi preliminare 78% 

Fonte: elaborazioni di Ismeri Europa su GePI, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte entro il 

30.4.2022. 

Note: *Nuclei assegnati ai Servizi sociali. 

 
Il funzionamento della misura e l’utilizzo delle Linee guida sul PaIS 
 
Viste le disomogeneità presenti nel territorio dell’Ambito, si è proceduto a instituire 4 punti di 

coordinamento/poli dei servizi, individuati nei 4 ex distretti sanitari (come anticipato sopra). Questo 

approccio è stato funzionale all’utilizzo condiviso delle figure inserite con l’Avviso 3/2016, poiché la maggior 

parte dei Comuni dell’Ambito aveva una certa difficoltà nella gestione dei servizi e anche la presenza degli 

Sportelli lavoro è scarsa e non copre in maniera omogenea il territorio. Le figure professionali inserite, quindi, 

sono andate a supportare capillarmente i vari Comuni dell’Ambito. 

Come detto, l’Ambito di Verona ha concluso il progetto Avviso 3/2016 nell’anno di avvio del RdC (2019) e le 

risorse messe a disposizione dall’Avviso 1/2019 per il secondo progetto PON erano molto più esigue delle 

precedenti. Si è deciso, quindi, di finanziare solo in minima parte l’attuazione del RdC con il PON Inclusione 

ricorrendo alla Quota Servizi del Fondo Povertà (QSFP) che destinava all’Ambito di Verona risorse più ingenti. 

Nello specifico, le risorse PON sono state utilizzate per la presa in carico di quei nuclei particolarmente 

svantaggiati, con ISEE che non superava 6.000 euro annui. Il progetto PON e la progettualità RdC finanziata 

dalla QSFP sono stati, quindi, realizzati in parallelo.  

I PaIS sono stati gestiti secondo le Linee guida ministeriali e nei comuni più piccoli gli operatori che hanno 

seguito i Patti erano anche responsabili dei PUC. Il momento di sottoscrizione del PaIS si è rivelato nei vari 

Comuni dell’ATS un momento molto importante di confronto con i percettori RdC, in quanto i case manager 
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sono stati “molto trasparenti, sia al momento del pre-assessment che al momento della sottoscrizione del 

Patto, nello spiegare puntualmente alle persone che quella era una procedura standard, e per rassicurarli che 

non avrebbero perso alcun beneficio”. Il lavoro congiunto delle operatrici territoriali con le nuove operatrici 

RdC, infatti, ha permesso di agganciare facilmente sia i nuclei già conosciuti che quelli mai presi in carico dai 

Servizi sociali. 

Secondo gli intervistati il PaIS rappresenta uno strumento importante perché aiuta le persone “ad entrare in 
contatto con i Servizi e ad entrare effettivamente dentro al sistema dei Servizi”. Vi sono stati un certo numero 
di casi, tuttavia, in cui il PaIS non è stato attivato, poiché spesso le persone non erano in grado di rispettare 
le condizionalità a causa delle gravi condizioni di marginalità in cui vivevano, e non sarebbe quindi stato 
possibile per loro rispettare orari lavorativi e una regolare frequenza. 
 
Utilizzo dei sistemi informativi e della piattaforma GEPI 

La piattaforma GePI è stata alimentata ma con diverse difficoltà, poiché non è possibile farla “dialogare” con 

il sistema informativo dei Comuni. I due sistemi richiedono inoltre informazioni disomogenee che hanno 

comportato ulteriori difficoltà per allineare i dati già raccolti dai sistemi locali a quelli nazionali, nonché un 

ovvio aggravio del lavoro amministrativo.  

Oltre a ciò, gli intervistatori hanno evidenziato l’impossibilità di accedere a dati complessivi sull’andamento 

dell’Ambito: “ci troviamo in una situazione in cui l’Amministratrice di Ambito può caricare in GePI gli 

operatori, ma non può poi accedere agli esiti di quegli operatori”. Questa frammentazione delle informazioni 

accessibili al singolo preclude, altresì, “il reperimento di informazioni utili per una programmazione 

complessiva per l’Ambito”. 

Per i case manager, la gestione di GePI è stata abbastanza difficoltosa almeno inizialmente. La disponibilità 

dei dati dei percettori RdC in GePI è infatti avvenuta con tempistiche ritardate (circa 6-8 mesi dopo l’effettiva 

partenza della politica), e si è anche dovuto procedere, nel Comune di Verona, al coinvolgimento del Servizio 

anagrafico per il controllo delle informazioni inserite nella piattaforma, finalizzate al primo contatto con i 

nuclei. Per alcuni mesi i percettori hanno così ricevuto il sussidio senza però poter essere effettivamente presi 

in carico, andando in parte a inficiare l’efficacia della politica: “la fase di aggancio dei nuclei è andata bene, 

ma la convocazione è stata tardiva, e questo ha inficiato l’efficacia complessiva della misura, perché alcuni 

percettori erano già abituati a ricevere il sostegno senza dover compiere alcuna attività specifica”. La gestione 

dei nuclei RdC, avviata a gennaio 2020, è entrata infatti a regime solo a settembre 2020, a causa della 

complessità del dispositivo, che ha previsto un lungo periodo di apprendimento del funzionamento della 

piattaforma GePI da parte delle assistenti sociali, a cui si è aggiunto il tempo necessario per i passaggi 

preliminari alla presa in carico da parte dell’EM:  

• verifica del nominativo sul portale GePI e controllo anagrafico;  

• assegnazione formale al case manager;  

• la convocazione ed elaborazione del PaIS.   

Le stesse informazioni riportate in GePI, inoltre, erano spesso errate riguardo alle residenze oppure 

riportavano i contatti dei CAF che istruiscono le pratiche anziché dei nuclei percettori. Questo aspetto ha 

ulteriormente oberato gli operatori nella prima convocazione dei nuclei, che in gran parte costituivano una 

nuova utenza per i Servizi sociali. 

Un’ulteriore criticità emersa è che a GePI accedono solo i servizi dei Comuni e non anche le strutture 
dell’ULSS, altro soggetto molto importante per la gestione dei nuclei. Oltre a ciò, gli intervistati sono concordi 
sul fatto che la piattaforma non riesce ad oggi a restituire una visione aggiornata dei casi: vi sono stati 
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numerosi casi, infatti, in cui percettori di RdC non erano ancora caricati su GePI, sebbene fossero già in 
contatto con i Servizi sociali. 

5.4. Il rafforzamento delle risorse umane degli ATS 

Risorse umane, effetti sulla capacità dell’ATS e sostenibilità 

L’introduzione del RdC ha comportato la necessità di rivedere le modalità di lavoro dell’Ambito, poiché il 

personale aveva esperienze solo della Carta acquisti e del SIA/ReI, le cui platee erano relativamente 

contenute rispetto al numero di percettori del RdC:  “dei nuclei percettori, ne conoscevamo e avevamo già in 

carico solo circa il 20%”, una percentuale riscontrata più o meno in tutti i Comuni. Sono state apportate delle 

modifiche alla gestione del lavoro dei Comuni e, inoltre, è stato necessario rafforzare il coordinamento fra 

Verona e gli altri 35 Comuni dell’ATS. L’afflusso della nuova utenza ha fatto emergere situazioni sociali delle 

quali non si aveva contezza. Sono stati segnalati anche diversi casi in cui i percettori di RdC, segnalati in GePI, 

sarebbero stati facilmente collocabili tramite i CPI, ma l’assenza di una profilazione iniziale da parte dei 

navigator ha creato una situazione in cui individui non effettivamente svantaggiati fossero in prima battuta 

presi in carico dai Servizi sociali. 

Per quanto riguarda l’azione A, era previsto l’inserimento di 5 assistenti sociali, 2 figure amministrative e un 

OML. Il personale amministrativo doveva servire a rafforzare il Segretariato sociale, il Servizio sociale, nonché 

alla gestione amministrativa dei progetti PON. Nella realtà, il personale amministrativo è stato formato 

specificamente sulla rendicontazione ed utilizzato principalmente per la gestione del progetto PON. 

L’acquisizione del personale è avvenuta tramite gare di appalto distinte in 3 lotti: lotto assistenti sociali, lotto 

personale amministrativo, e lotto OML. Di fatto, il personale esterno fornisce un supporto trasversale ai vari 

Comuni e si affianca al loro personale interno. 

Le gare sono state rinnovate a seguito dell’introduzione del ReI, e poi del RdC. Il nuovo personale ha gestito 

i percettori RdC sino al 31 dicembre 2022, data della fine del progetto PON. L’OML, che ha funzioni di 

coordinamento per l’ATS, è una presenza stabile nel Comune di Verona, ed è stato affiancato da altre 

operatrici del mercato del lavoro dislocate nei 4 poli/ex distretti, mentre il restante personale 

(amministrativo e assistenti sociali) ha operato presso i 4 poli/ex distretti, fornendo ulteriore supporto anche 

ai Comuni più piccoli afferenti a tali poli.  

Concluso il primo appalto affidato alla cooperativa, i membri del personale esterno – nello specifico gli 

assistenti sociali - hanno trovato possibilità lavorative più vantaggiose, partecipando a concorsi pubblici 

nazionali, rinunciando a futuri incarichi presso l’ATS: “le condizioni economiche derivanti da un contratto con 

una amministrazione statale sono sicuramente più appetibili di quelle previste nell’inserimento in una 

cooperativa”. Nonostante il buon funzionamento dei Servizi sociali del Comune di Verona, più strutturato 

rispetto ad altre realtà dell’Ambito, si è riscontrato che “il Comune di Verona sconta un alto turnover di 

assistenti sociali”, e questo ha reso, nei momenti di lavoro più intenso, difficoltosa la gestione delle casistiche. 

L’alto turnover degli assistenti sociali si è verificato anche negli altri Comuni dell’ATS. 

La sostenibilità dei servizi relativi ai ReI e poi al RdC è stata comunque garantita dalla sostituzione del 

precedente personale esterno con nuovo personale, che però non ha riguardato la figura dell’OML, le cui 

funzioni sono terminate con il progetto PON. Per l’Ambito si tratta di una criticità importante, poiché l’OML 

ha avuto un ruolo molto importante nel favorire l’attivazione lavorativa, sgravando in parte i Comuni dal 

lavoro e dai costi necessari a sostenere tale funzione. 
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5.5. Politiche di attivazione socio-lavorativa  

Caratteristiche dei nuclei presi in carico 
 
Già prima dell’introduzione dell’RdC operava nei Comuni dell’ATS una Equipe Multidisciplinare (EM) per la 

presa in carico. Gli utenti erano principalmente donne sole con figli, persone con bassa scolarizzazione, 

immigrati con poca o nulla conoscenza della lingua italiana. 

I nuclei RdC sono costituiti da persone principalmente adulte o over 60 e scarsa è la presenza dei giovani: il 

47% aveva tra i 46 e i 55 anni e il 13% aveva più di 56 anni. La maggioranza è di cittadinanza italiana (circa 7 

casi su 10), con una prevalenza di donne (circa il 60%). Circa l’80% ha un titolo di studio basso (licenza di 

scuola dell’obbligo e scuola elementare) o, nel caso di cittadini stranieri, non riconosciuto in Italia.  

Più in generale, i nuclei percettori di RdC possono essere classificati in nuclei con soli adulti e nuclei con 

minori. Le caratteristiche di queste due categorie, infatti, risultano abbastanza eterogenee: le famiglie con 

minori sono spesso monoreddito o vedono entrambi i genitori disoccupati, e con emergenze abitative e di 

esclusione sociale (ad es. i nuclei residenti nei campi Rom); i nuclei con soli adulti, invece, sono spesso 

caratterizzati dalla presenza di un’unica persona, quasi sempre ultracinquantenne e con grande difficoltà a 

ricollocarsi nel mercato del lavoro, o con particolari fragilità, o affetta da disabilità (casi di disabilità sono stati 

riscontrati specialmente nei Comuni dell’Unione Verona Est). I nuclei con minori, inoltre, sono in prevalenza 

composti da cittadini stranieri (soprattutto provenienti dallo Sri Lanka, dall’India, dal Maghreb e dall’Africa 

Centrale), mentre i nuclei con adulti sono in larga maggioranza di cittadinanza italiana.  

L’introduzione del RdC “ci ha fatto conoscere delle realtà che non conoscevamo”. L’emersione di questi nuovi 

nuclei non conosciuti dai Servizi sociali è stata riscontrata in tutto l’Ambito. 

 
Condizionalità e attivazione 

Con la crisi sanitaria causata dal Covid è stato necessario rimodulare l’azione dei Servizi sociali e sospendere 

la condizionalità di attivazione. I nuclei percettori RdC non erano quindi obbligati a rispondere alle proposte 

di attività per tutto il periodo di pandemia. Nonostante ciò, gli obblighi sono stati generalmente rispettati dai 

nuclei, anche se con una certa difficoltà. Il Comune di San Bonifacio, ad esempio, ha evidenziato che gli 

operatori hanno dovuto impegnarsi molto per mantenere un contatto costante con i nuclei loro assegnati. 

Anche l’Unione dei Comuni Verona Est ha evidenziato che in alcuni casi vi sono state le stesse problematiche: 

“ci mettevamo in contatto con il nucleo, prima veniva la madre, poi perdevamo i contatti, il mese successiva 

veniva la figlia, e poi perdevamo i contatti anche con lei”. In casi particolarmente problematici, infatti, è 

risultato difficoltoso riuscire a motivare adeguatamente i percettori. 

 
Attivazione sociale  

L’EM responsabile dell’assessment dei nuclei percettori di RdC ha visto il coinvolgimento del personale di vari 

servizi esterni: Salute mentale, Dipendenze, Neuropsichiatria. La partecipazione del “settore disabilità” è 

invece stata più blanda, sebbene fossero stati organizzati 4 incontri preliminari tra assistenti sociali e ULSS 

per discutere il ruolo della EM, il significato dell’esito D previsto dalle LG ministeriali (primo bisogno di salute) 

e le modalità di collaborazione con i Servizi sociali. La collaborazione con i Servizi specialistici è stata costante 

nel Comune di Verona, ma non negli altri Comuni dell’ATS, probabilmente a causa del diverso livello di 

strutturazione dei Comuni. Interessante, invece, è stata l’esperienza riportata dall’Unione dei Comuni Verona 

Est con il SERT, con il quale il confronto per prendere in carico i soggetti affetti da dipendenze è stato costante 

e proficuo. 
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I Servizi sociali si sono dovuti impegnare molto per agganciare i nuclei non conosciuti, i quali spesso non 

comprendevano i motivi della convocazione al colloquio preliminare. I nuovi nuclei sono gestiti dalle 

“operatrici RdC” inserite tramite appalto. Invece i nuclei già in carico ai Servizi sociali sono gestiti 

direttamente dalle case manager “territoriali” (in organico ai Comuni) e più facile per loro è stato avviare la 

profilatura relativa al RdC. Nei 4 poli/ex distretti dell’Ambito, ad esclusione di Verona in cui – come spiegato 

sotto – le operatrici RdC sono state inglobate nelle attività ordinarie dei Servizi sociali, sono stati costituti 

appositi “Uffici RdC” costituiti da assistenti sociali, personale amministrativo e OML. 

Rispetto all’attivazione dei nuclei, i case manager fanno una valutazione di “opportunità” che il singolo 

soggetto ha di collocarsi o ricollocarsi nel mercato del lavoro. In generale, i nuclei con minori non vengono 

inviati ai CPI poiché i percettori non sono immediatamente occupabili. Nei nuclei con soli adulti, invece, vi 

sono stati casi inviati ai CPI, ma spesso vengono rimandati indietro perché giudicati dai CPI non 

sufficientemente occupabili. Il rapporto con i CPI non è sempre lineare ed efficiente, sebbene, soprattutto 

nel Comune di Verona, abbiano cercato di instaurare un confronto periodico. Più in generale, i Comuni 

dell’ATS non ritengono di particolare rilievo la collaborazione con i CPI, anche in virtù del fatto che i servizi 

offerti da questi ultimi sono in larga parte già offerti dai Comuni, con l’orientamento al lavoro e la formazione. 

Infatti gran parte dei nuclei percettori è inviata al Servizio Promozione Lavoro comunale o rimane in carico ai 

Servizi sociali. La maggior parte di coloro che sono stati inviati al Servizio Promozione Lavoro proviene da 

famiglie di soli adulti, sono persone abituate a lavorare –  quindi sufficientemente pronte per un percorso di 

attivazione – ma al momento troppo distanti dal mercato del lavoro e, in alcuni casi, anche con scarsamente 

motivate. Principalmente in questi casi vengono offerti corsi di formazione. 

I processi di attivazione non sono stati omogenei in tutti i Comuni dell’Ambito, sebbene fra case manager 

(“Operatrici RdC” e territoriali) avvenga un confronto costante e vi sia uno scambio di casi quando il nucleo 

si trasferisce in un altro comune. La differenza sostanziale risiede nel diverso approccio seguito dai Comuni. 

Grazie alla maggiore organizzazione di cui dispone, Verona ha potuto inserire gli “Operatrici RdC” nei servizi 

esistenti permettendo loro di lavorare in team e di accedere più facilmente alle risorse rese disponibili dai 

progetti PON e QSFP. Negli altri Comuni dell’Ambito, invece, non è stato possibile adottare questo modello 

anche a causa della carenza di risorse finanziarie a disposizione; generalmente i nuclei RdC vengono gestiti 

esclusivamente dalle operatrici dedicate, salvo i casi di tutela minorile, in cui c’è una presa in carico dei Servizi 

sociali territoriali. Quando le operatrici RdC hanno tempo a disposizione, queste affiancano le colleghe 

territoriali nella gestione dei casi anche non RdC. 

 
Attivazione lavorativa 

Poiché, come anticipato, per l’attuazione del RdC sono stati sfruttati in parallelo il progetto PON, le azioni 

finanziati da QSFP e le politiche attive già presenti sul territorio, risulta utile dare contezza delle attività 

implementate e dei principali risultati ottenuti da tutte le azioni messe in campo, in quanto si è dimostrata 

un’ottima integrazione di politiche e strumenti diversi. 

Per il triennio 2020-2022 è stato previsto l’inserimento di un OML dedicato alla misura RdC16, che collabora 

con le assistenti sociali nella valutazione dell’occupabilità per instradare i percettori in attività di 

orientamento e formazione o di riqualificazione finalizzate a promuovere/consolidare i requisiti di base per 

l’accesso al lavoro. Nella pratica, l’operatore di orientamento è lo stesso OML inserito con la prima gara di 

 
 

16 Gli OML PON e QSFP sono gli stessi e coprono i casi di attivazione dei nuclei RdC 
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appalto SIA, cosa che ha favorito una continuità nei servizi erogati. L’OML lavora in tandem con 4 operatrici 

del mercato del lavoro, inserite part-time per 8 ore settimanali ciascuna presso i 4 poli/ex distretti, fornendo 

supporto anche ai Comuni più piccoli afferenti a tali distretti. Per il Comune di San Bonifacio, in 

considerazione del maggior numero di beneficiari RdC assegnati, sono state aggiunte ulteriori 8 ore 

settimanali di supporto da parte delle operatrici. Le stesse operatrici sono state altresì contrattualizzate per 

ulteriori 24 ore per la progettazione delle attività di tirocinio, l’individuazione delle aziende ospitanti, e il 

tutoraggio. 

5.6. Complementarità delle risorse PON con altre risorse e politiche 

Attività implementate con fondi PON 

Come già indicato sopra, il Servizio Promozione Lavoro del Comune di Verona (e a cui afferiscono anche gli 

altri Comuni dell’ATS, mediante l’attività degli OML presenti sul territorio) ha progettato, gestito e coordinato 

per tutto l’Ambito territoriale le attività di politica attiva del lavoro. Il progetto PON dell’Avviso 1/2019 

prevedeva nell’arco del biennio 2021-2022, la realizzazione di interventi gestiti e coordinati da un OML in 

forza presso il Servizio Promozione Lavoro del Comune di Verona, come segue: 

• 20 tirocini di inclusione sociale e sviluppo delle competenze utili al percorso di autonomia e al 

miglioramento dell’occupabilità, della durata di 3 mesi rinnovabili e in modalità part-time o full-time, 

con riconoscimento di una borsa lavoro mensile di 500 euro, a cui si aggiungono 20 ore di 

accompagnamento individuale; 

• formazione individuale o in piccoli gruppi (formula laboratoriale) sulle seguenti tematiche: 

formazione tecnica e specialistica settoriale, corsi per patentini e patenti, formazione sulle 

competenze di base (alfabetizzazione informatica, cittadinanza digitale, alfabetizzazione linguistica e 

lingue straniere, sicurezza generale), formazione sulle Tecniche di Ricerca Attiva del Lavoro (TRAL), e 

formazione su competenze trasversali e sociali. 

Per alcuni beneficiari è stata finanziata la partecipazione ai corsi di: alfabetizzazione di lingua inglese, 

Operatore Socio Sanitario, parrucchiere professionale, fondamenti di cucina, certificazione Eipass Web, 

strumenti digitali per la logistica di magazzino, e per il conseguimento della patente di guida dell’automobile. 

L’attivazione lavorativa con risorse PON è entrata a regime a maggio 2021. Al 31 ottobre 2022 hanno fruito 

delle azioni di formazione e/o tirocinio 140 persone, di cui 16 provenienti da altri Comuni dell’ATS e la 

restante parte da Verona. Al momento della presa in carico con il progetto PON, 104 beneficiari risultavano 

disoccupati, di cui 64 disoccupati di lunga durata e 40 di breve durata. I restanti beneficiari o erano impegnati 

in percorsi di studio, o non erano ancora iscritti al CPI, o erano occupati ma contratti di lavoro saltuari e/o 

con un numero di ore settimanali ridotto.  

Qui di seguito si riportano gli esiti dell’attivazione lavorativa: 

AZIONE B.2: Percorsi di tirocinio. Al 31 ottobre 2022 erano conclusi 9 tirocini e 3 erano in corso. 15 percorsi 
non sono stati portati a termine, di cui in 10 casi il tirocinio non è stato avviato, per i seguenti motivi: ritiro 
volontario dal progetto, variazione della situazione personale/familiare, attivazione di un contratto di lavoro. 
In 2 casi la persona ha stipulato un contratto di lavoro con il soggetto ospitante alla conclusione del tirocinio. 

 
AZIONE B.4: Formazione. L’azione B.4, formazione, ha finanziato sia formazione individuale, sia attività di 

gruppo con formula laboratoriale. 

Relativamente alle attività di gruppo, sono stati finanziati i seguenti interventi: 
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• 3 laboratori di informatica di base, della durata di 30 ore; 

• 2 laboratori di cittadinanza digitale, di cui 1 dedicato allo sviluppo di competenze digitali per i giovani, 
della durata di 30 ore; 

• 4 laboratori di TRAL, della durata di 12 ore; 

• 7 corsi di sicurezza sul lavoro, della durata di 4 ore; 

• 1 laboratorio di Empowerment personale. 

A ciascuna edizione dei laboratori hanno partecipato in media 8 persone. 

Inoltre, sono stati finanziati voucher formativi individuali per un totale di circa 90 beneficiari, nei seguenti 

ambiti: HACCP, patentino per la conduzione del carrello elevatore; Excel su tematiche specifiche (es. logistica 

di magazzino); teoria e pratica per la patente di guida; qualifica operatore di sartoria; Istruzione Tecnica 

Superiore nel settore moda; operatore socio sanitario; pasticceria; cittadinanza digitale e empowerment; 

pizzaiolo; inglese; Scuola delle tate (baby-sitting). 

Rispetto agli effetti occupazionali degli interventi promossi con il progetto PON si rileva17 che, al 30 giugno 

2022, 8 beneficiari (23%) inseriti nel progetto nel primo semestre dell’anno 2022 hanno all’attivo un 

contratto di lavoro. Una percentuale consistente di beneficiari stava invece ancora usufruendo degli 

interventi previsti dal progetto PON (es. percorso di tirocinio ancora in corso o partecipazione a percorsi 

formativi), e/o era stato inserito in un ulteriore progetto di politica attiva complementare (es. Progetto RIA, 

Assegno per il Lavoro, etc.). 

Attività implementate con risorse QSFP 

Le persone seguite nel territorio dei 36 comuni dell’Ambito sono state 300. Di queste, 179 erano residenti 

nel Comune di Verona. 

Per quanto riguarda i dispositivi di politica attiva del lavoro, è stato possibile prevedere l’organizzazione di 

attività formative individuali e di gruppo. Sulla base dell’analisi dei fabbisogni dei beneficiari sono state 

proposte principalmente attività di: 

• orientamento al lavoro di gruppo (TRAL); 

• alfabetizzazione informatica di base; 

• sicurezza generale; 

• corsi di professionalizzazione specifica (ad es.: corso OSS, corso per pizzaiolo, ecc.). 
 
Sono stati inoltre resi disponibili tirocini e voucher per acquisto corsi individuali, e sono stati promossi gli 

interventi finanziati dalla Regione Veneto attivati sul territorio veronese, quali le work experience. 

Lo strumento maggiormente utilizzato è stato quello della formazione di base e specialistica, che ha coinvolto 

all’incirca 200 persone. Per quanto riguarda la formazione di base, questa è stata realizzata internamente 

dalla società per cui lavora l’operatore di orientamento/OML attualmente presente presso il Comune di 

Verona. Per quanto concerne, invece, la formazione specialistica, non sono state fatte convenzioni con enti 

di formazione ma si è “andati sul mercato”, sfruttando i fondi QSFP messi a disposizione per l’acquisto di 

corsi, pari a 10.000 euro per il primo anno, e 25.000 euro per il secondo anno. I corsi attivati andavano in una 

duplice ottica: da un lato, la massima personalizzazione del percorso possibile, dall’altra “abbiamo cercato di 

accogliere le progettualità che le persone portavano con sé”. La tipologia di corsi messa a disposizione si 

basava su una duplice analisi del mercato del lavoro locale e delle aspettative dei partecipanti. Il corso offerto 

 
 

17 Fonte: portale IDO di Veneto Lavoro. 



 
 
 

71 
  

 

era tarato sul profilo del partecipante: “una volta una persona ci ha chiesto un corso di contabilità, ma non 

c’entrava nulla con il suo percorso, e quindi non lo abbiamo attivato”. 

L’insorgere della pandemia ha influenzato lo svolgimento dei corsi precludendo le attività d’aula. Si è quindi 

deciso di puntare maggiormente sulla formazione individualizzata, da un lato per bypassare i limiti delle 

regole anti-Covid, dall’altro poiché l’attivazione di corsi di gruppo è condizionata all’effettiva iscrizione di un 

numero minimo di partecipanti. Alcuni corsi sono stati erogati in modalità Formazione a Distanza (FAD). 

Per quanto riguarda la formazione, la situazione socio-occupazionale dei beneficiari è stata esaminata 

dall’OML per personalizzare e condividere con il beneficiario l’offerta formativa. I progetti sono stati definiti 

cercando di conciliare i bisogni formativi e gli interessi individuali con le esigenze personali, familiari e, 

quando presenti, gli impegni lavorativi dei beneficiari. 

Per quanto concerne i tirocini, sono stati utilizzati in maniera accorta (“siamo stati attenti a chi proporre 

questa opportunità”). Il tirocinio, infatti, secondo gli intervistati è uno strumento utile per l’attivazione, ma 

che deve conciliarsi con le esigenze specifiche del singolo, che non sempre può garantire una continuità nel 

percorso. Nel triennio 2020-2022, era prevista l’attivazione in totale di 35 tirocini in tutto l’ATS: 10 nel 2020, 

alzati a 15 nel 2021, e poi ritarati su 10 nel 2022 viste alcune difficoltà nella loro attivazione. L’OML e le 4 

operatrici si sono ripartiti gli obiettivi di attivazione dei tirocini: nel 2020, ognuno doveva attivarne 2, nel 

2021 3, e così via. I tirocini previsti erano di 3 mesi (part-time o full-time, a seconda delle esigenze del 

tirocinante), prorogabili, e prevedevano una borsa-lavoro di 500 euro18 mensili (erogata nella stessa misura 

sia ai tirocinanti part-time che full-time). Le risorse per i tirocini terminati prima del previsto permettendo 

una proroga da 3 a 5 mesi di 6 tirocini. 

Sono stati attivati 28 tirocini su 35, di cui 7 nel Comune di Verona (su 364 persone con cui l’OML ha fatto un 
colloquio, per Verona). A settembre 2022 6 tirocinanti (21% del totale attivato) avevano ottenuto un 
contratto di lavoro presso il soggetto ospitante e il 43% dei tirocinanti risultava occupato. Le difficoltà di 
attivazione non sono ascrivibili a fattori quali la paura della perdita del sussidio in caso di attivazione del 
tirocinio, né nella scarsa propensione delle aziende ad accogliere percettori RdC, quanto alla valutazione 
preliminare fatta sulle possibilità e capacità degli aspiranti tirocinanti. 
 
L’interazione con altri servizi e con il Terzo settore 
 
Nei rapporti con i CPI da tempo si è cercato di giungere a una strutturazione e a un confronto costante, vista 

la presenza di strumenti regionali e comunali di attivazione lavorativa, ma si riscontra una difficoltà di 

collaborazione di tipo sistemico. Tali difficoltà sono emerse chiaramente con il RdC e nei rapporti con i 

navigator: “non sapevamo neanche chi fossero i navigator, non abbiamo mai avuto contatti con loro” e, 

inoltre, “arrivava al Comune una lista di persone, senza che vi fosse stata una profilazione da parte dei 

navigator”. 

 
Quasi tutti i Comuni hanno convenzioni con cooperative nell’ambito del supporto educativo alle famiglie. Per 

quanto riguarda i procedimenti di separazioni/divorzi, è attiva una collaborazione con il Tribunale Civile e 

l’Ordine degli Avvocati per la gestione delle separazioni in cui vi siano coinvolti minori. Per gli interventi di 

contrasto alla povertà, sono attivi dei Protocollo di Intesa fra Comuni e privato sociale (Caritas, A.C.L.I., ecc.). 

 
 

18 La borsa-lavoro prevista con misure regionali è invece pari a 400 €. 
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Per il contrasto alla povertà abitativa vi sono sia collaborazioni formalizzate che non formalizzate con il 

volontariato locale. 

Per quanto riguarda i rapporti con le aziende che hanno ospitato i tirocini, non vi era stata una preliminare 

sottoscrizione di convenzione con l’Ambito, ma solo un lavoro capillare per ogni singolo caso, con 

conseguente sottoscrizione all’avvio del tirocinio. 

 
L’utilizzo dello strumento PUC 

 
Verona è stata il primo Comune dell’Ambito ad attivare i PUC, ma gli altri Comuni non hanno poi fatto lo 

stesso in maniera sistematica, con grandi differenze fra Comuni più grandi e Comuni con meno di 20mila 

abitanti che spesso incontravano già difficoltà nella gestione dei servizi sociali ordinari. 

Per l’attuazione PUC si è partiti dall’esperienza della R.I.A., per poi coinvolgere soggetti del Terzo settore 

(circa 20 settori differenti) del veronese. Alcuni PUC sono stati attivati nelle amministrazioni pubbliche, 

soprattutto nei Comuni più piccoli. A Verona il PUC è sottoutilizzato perché non ci sono beneficiari sufficienti 

da indirizzarvi. L’utilizzo di questo strumento è stato abbastanza limitato per la presenza di numerosi 

strumenti di attivazione consolidati. Nel Comune di Verona, ad esempio, sono offerti da tempo dei “tirocini 

sociali” per i disabili che risultano molto più efficaci dei PUC. I PUC, infatti, agiscono a un “livello più basso”, 

non essendo finalizzati all’inserimento lavorativo, ma a un empowerment dei soggetti più fragili. 

Negli altri Comuni dell’ATS, invece, i PUC sono iniziati solo di recente, non solo a causa della crisi Covid ma 

anche, nel caso delle Unioni di Comuni, per le scelte politiche differenti degli enti coinvolti. 

 
Complementarità delle risorse PON con altre risorse e politiche 

In diversi casi le azioni finanziate con il PON e QSFP sono state virtuosamente integrate con ulteriori 

progetti/servizi a disposizione del Servizio Promozione Lavoro del Comune di Verona, finanziando, per uno 

stesso beneficiario, voucher formativo e la partecipazione ad attività laboratoriali finanziate con il PON, e un 

tirocinio inserito nel contesto di un ulteriore progetto di politica attiva.  

La stessa implementazione in parallelo dei percorsi di attivazione finanziati da PON e QSFP ha testimoniato 

l’importanza delle due risorse e la coerenza fra gli interventi messi in campo con queste ultime. Tali interventi, 

infatti, sono di natura similare e hanno visto solo una platea di destinatari leggermente diversa (in base 

all’ISEE del nucleo preso in carico). 

5.7. Criticità affrontate e loro gestione e innovazioni 

All’interno dell’Ambito sono emerse criticità di diversa natura. La prima riguarda il ruolo della Regione nel 

coordinamento dell’ATS, che risulta scarsa e poco capillare: “la Regione Veneto non ha strutturato l’ATS come 

soggetto con personalità giuridica”. Questa mancanza costituisce, secondo gli intervistati, un vulnus 

importante, poiché la mancanza di una normativa regionale implica che non vi sia una visione più ampia sulle 

criticità nella governabilità di un Ambito così vasto, e con così tante differenze territoriali al suo interno. Oltre 

a ciò, all’interno dell’ATS permangono problemi di coordinamento, con sistemi operativi comunali che non 

comunicano fra loro e con una erogazione dei servizi non omogenea sul territorio. Il Comune di Verona, 

inoltre, dispone di risorse economiche proprie con cui realizza azioni che hanno ricadute su tutto l’Ambito, 

ma questo non è riconosciuto da un punto di vista istituzionale. Proprio per questo, secondo gli intervistati, 

sarebbe auspicabile l’istituzione di un Ufficio di Ambito con personale dedicato e riconosciuto da tutti i 

Comune dell’ATS, per meglio uniformare e orientare le progettualità dell’ATS. 
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Tuttavia, l’emersione di tali criticità, ha portato alla costituzione di tavoli di confronto volti a dare una 

governance più efficace ai servizi e a favorire un maggiore coordinamento fra Comuni. In questo senso, anche 

l’introduzione delle figure professionali RdC, trasversali ai Comuni dell’ATS, e con funzione di supporto ai vari 

Comuni e di raccordo fra questi sono state importanti. In virtù di ciò, gli intervistati auspicherebbero la 

possibilità di mantenere l’attività degli OML, conclusa il 31 dicembre 2022, poiché è risultata strategica per 

le finalità di attivazione previste dal RdC. 

Un ulteriore elemento di rilievo riguarda il budget previsto dal Progetto PON Inclusione, il quale, rispetto alle 

attività di formazione è risultato esiguo. Infatti, per il biennio di progetto sono stati stanziati circa 42.000 

euro per finanziare attività formative su tutto il territorio dell’ATS. Inoltre, relativamente al tirocinio di 

inserimento lavorativo, considerata la tipologia di utenza svantaggiata destinataria del progetto PON, 

sembrerebbe utile prevedere uno sgravio fiscale per l’azienda ospitante. 

Gli intervistati hanno anche messo l’accento sulla necessità che la piattaforma GePI riesca a dialogare con i 

sistemi operativi dell’Ambito, così da riuscire ad alimentare i dati in maniera agevole e su base costante. 

Un ultimo elemento di riflessione riguarda la fluidità nell’erogazione dei servizi e degli interventi del RdC e la 

loro rilevanza per il contesto dell’ATS. Da un lato, infatti, servirebbero controlli preventivi sui requisiti e sui 

dati anagrafici prima dell’erogazione del sussidio, così da velocizzare la fase di contatto e presa in carico dei 

nuclei; dall’altro, si evidenzia l’importanza di un dialogo con gli operatori che conoscono il territorio, in 

quanto il RdC basa la sua impostazione su un dato ISEE che risale alla situazione del nucleo di due anni prima, 

ed è quindi possibile che si verifichino dei cambiamenti nella condizione delle famiglie. 

5.8. Meccanismi causali 

Se → Allora 

Tramite partecipazione dell’ATS ad 
Avvisi 1 e 3 del PON Inclusione e 
utilizzo delle risorse disponibile 
(finanziarie e conoscitive) 

→ Si rafforzano le capacità amministrative degli ATS 

Osservazioni: tramite l’Azione A, all’interno dell’ATS sono state inserite figure di varia natura (assistenti 
sociali, amministrativi, OML). Tali figure, dopo aver ricevuto una formazione specifica per l’utilizzo di GePI, 
hanno seguito i nuclei RdC in via quasi esclusiva (solo in alcuni casi, infatti, i casi RdC sono stati gestiti in 
tandem con il personale afferente ai Comuni dell’ATS). I Comuni dell’ATS erano in parte già sufficientemente 
preparati alla gestione dei nuclei, e hanno quindi sfruttato la possibilità di usufruire delle “nuove figure RdC” 
per alleggerire il carico di lavoro degli operatori presenti. Il meccanismo causale è veritiero, sebbene si 
evidenzia un rafforzamento solo temporaneo dell’ATS. 

Se rafforzo le capacità amministrative 
in termini di risorse umane, stabilità 
del personale, competenze 
professionali e adeguatezza dei 
sistemi informativi 

→ allora sarà possibile: 

• seguire in modo personalizzato i Nuclei familiari  

• monitorare gli interventi rendicontare in modo 
adeguato la spesa 

• Integrare lo strumento del RdC con altre progettualità 
dell’EELL e altri fondi 

• Sviluppare sinergie con attori territoriali (CPI, SSN, 
Terzo Settore) 

• sviluppare progetti personalizzati attivando le diverse 
opportunità territoriali di inserimento socio-
lavorativo 

Osservazioni: l’introduzione delle “figure professionali Rdc” ha consentito una gestione capillare dei casi e 
una buona integrazione con le politiche regionali. La stessa integrazione di risorse PON e QSFP è stata 
ottimale, perché ha consentito una gestione più agevole dei nuclei RdC utilizzando in parallelo le due risorse 
finanziarie a disposizione dei Comuni. Si segnala, tuttavia, una collaborazione con altri attori del territorio non 
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ottimale: con i CPI, nonostante i tentativi svolti, non si è riusciti a instaurare un rapporto costante e proficuo. 
Con gli enti del Terzo settore, per contro, la collaborazione era già in essere prima del SIA ed è proseguita con 
il RdC. 

Se si attivano progetti a livello di 
rafforzamento della rete territoriale  

→ allora sarà possibile creare una mobilitazione e ampliare le 
opportunità offerte ai beneficiari per l’inclusione sociale e 
lavorativa  

Osservazioni: la particolarità dell’ATS è in primis riscontrabile nella sua vastità e in un coordinamento interno 
all’Ambito ad oggi non ottimale, che non permette una gestione omogenea e condivisa delle politiche. Le 
figure RdC introdotte per la gestione dei nuclei, ad esclusione del Comune di Verona, hanno agito 
esternamente ai Comuni (poiché non integrate nei Servizi comunali) e in maniera trasversale, ed hanno 
lavorato per offrire opportunità ai percettori in tutto l’ATS. Si rinviene, però, uno “scollamento” fra la rete 
territoriale (che sembrerebbe scarsa o assente e non è stata rafforzata dai progetti PON) e l’attività svolta 
dalle figure RdC inserite nell’Ambito, la cui azioni ha sicuramente ampliato le opportunità di inserimento dei 
percettori del RdC, ma rischia di ridursi drasticamente allo scadere dei progetti. 

Se realizzo progetti personalizzati per 
i Nuclei (PaIS) riconoscendo bisogni e 
risorse  

→ allora sarà possibile rafforzare le capacità di attivazione 

Osservazioni: la sottoscrizione dei PaIS in tutto l’ATS è stata agevole, sebbene ritardata rispetto all’erogazione 
del sussidio, ed ha costituito un momento importante di aggancio dei nuclei. La capacità di attivazione è stata 
in parte rafforzata, poiché vi sono stati casi particolarmente problematici dove il rispetto delle condizionalità 
non era realmente possibile. In generale, tuttavia, il meccanismo causale risulta verificato. 

Se si attivano meccanismi di 
attivazione e mobilitazione delle 
risorse interne al nucleo familiare 

→ sarà possibile utilizzare il RdC con progettualità per l’uscita da 
forme di povertà profonda con maggiori possibilità di 
inserimento lavorativo e sociale 

Osservazioni: rispetto a quanto emerso dalle analisi, il meccanismo causale risulta generalmente veritiero, 
sebbene con alcuni limiti. L’utilizzo di forme di orientamento e inserimento lavorativo è stato moderatamente 
positivo, ma i PUC, particolarmente rilevanti per quei soggetti più svantaggiati, sono ad oggi poco utilizzati. 
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6. ATS Ferrara 

Regione: Emilia-Romagna 

Nome ATS: Ambito Territoriale di Distretto Centro-Nord 

Codice nazionale ATS: EMI_5 

Codice progetto PON Avviso 2/2016: AV3-2016-EMR_29 

6.1. Caratteristiche del territorio e criteri di selezione 

Contesto socio-economico 

L'ATS EMR_29 ha come capofila il Comune di Ferrara e comprende altri 6 Comuni19 dell'omonima provincia, 

ha una popolazione di quasi 170 mila abitanti e rientra nella classificazione di tipologia di area “polo-cintura”.  

 

Tabella 17. Indicatori per la comparazione dell’ATS Ferrara  

Importo Finanziato (Impegni ammessi IGRUE) 408.543 

Spesa approvata (controlli di 1° livello) su importo finanziato (IGRUE) 100% 

Popolazione 1-1-2021 169.837 

Nuclei RdC totali 1.916 

Nuclei RdC caricati su GePI 1.026 

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 58% 

Posti PUC assegnati/Nuclei con presa in carico avviata 2% 

Nuclei inviati ai CPI/Nuclei con presa in carico avviata 10% 

Tasso copertura RdC (% nuclei familiari con RdC su totale residenti al 2019) 2,3% 

Tipologia area Polo-cintura 

Fonte: elaborazioni Ismeri Europa su MLPS monitoraggio PON Inclusione (spese progetto PON), Istat (popolazione, 
famiglie, tipologia area), GePI (nuclei beneficiari RdC e prese in carico, domande presentate fino al 31.12.2021 e accolte 
entro il 30.4.2022). 
Note: *Nuclei assegnati ai Servizi sociali 

 

Come emerge dalla tabella, circa il 2,3% dei nuclei familiari residenti nell'ATS risulta essere stato beneficiario 

del Reddito di Cittadinanza (RdC). Poco più della metà delle famiglie beneficiarie è assegnato ai servizi sociali 

per la presa in carico (1.026 su 1.916). L'ATS di Ferrara ha una quota di nuclei presi in carico (58%) superiore 

sia alla media regionale (47%) che a quella nazionale (41%), mentre la quota di nuclei inviata ai CPI (10%) è 

inferiore al valore regionale (14%) e anche a quello nazionale (20%). I PUC sono stati attivati nel 2% dei casi, 

anche in questo caso un valore inferiore sia alla media regionale (5%) che a quella nazionale (8%). 

Particolarmente interessante è il fatto che l’ATS di Ferrara, prima dell’introduzione del RdC, avesse già 

introdotto percorsi individualizzati di inserimento sociale e lavorativo, previsti dalla Legge regionale 14/2015, 

e avesse sperimentato metodi di lavoro che contemplano approcci multidisciplinari alla presa in carico. 

 
 

19 Copparo, Jolanda di Savoia, Masi Torello, Riva del Po, Tresignana, Voghiera. 
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Inoltre, con Legge regionale 24/2016, l’Emilia-Romagna aveva già introdotto una misura regionale di 

sostegno al reddito, il RES (Reddito di solidarietà). Il caso di studio presenta un elemento di interesse 

ulteriore, che consiste nella configurazione dell'ATS, 'polo + cintura', in cui Ferrara è il polo principale e gli 

altri 6 Comuni, di dimensioni ridotte, ne costituiscono la parte rimanente. L'ATS è infatti di taglia medio-

piccola, conta poco meno di 170 mila abitanti, ma è comunque composto da un centro urbano di dimensioni 

rilevanti (Ferrara conta quasi 130 mila abitanti, i ¾ del totale di ambito), mentre i 6 Comuni limitrofi (che 

vanno dai 2 mila ai 15 mila abitanti) comprendono aree rurali e piccoli centri situati a poca distanza dal delta 

del PO. Le caratteristiche della struttura dell'ambito hanno suggerito che l'analisi delle tendenze che sono 

emerse nel corso dell'attuazione del RdC potesse rivelarsi d'interesse per ambiti di dimensioni e 

caratteristiche affini.  

6.2. Contesto amministrativo dell’ATS e politiche di attivazione 

L'ambito dei 7 Comuni che costituiscono il territorio del Distretto Centro-Nord appare caratterizzato da: 

• L'Ambito territoriale di Distretto Centro-Nord corrisponde a uno dei tre distretti in cui è suddivisa 

l'Azienda USL della Provincia di Ferrara. Vi è dunque coincidenza tra l'Ambito Territoriale sociale 

considerato e il distretto sanitario.  

• Elevata omogeneità geografica del territorio, che si estende su un'area pianeggiante, interamente situata 

sulla riva destra del Po a poca distanza dal delta del fiume; 

• Limitata urbanizzazione dei territori a ridosso della città di Ferrara; 

• Calo demografico della popolazione tra 2019 e 2022 (diminuzione di 4.019 unità in 4 anni). Al 1° gennaio 

2022, la popolazione residente di ambito è pari a 168.649 abitanti, di cui 17.582 stranieri (pari al 10,4%). 

Quota di stranieri pari o superiore al 10% della popolazione totale in 3 Comuni, Ferrara (11,2%), 

Tresignana (10,1%) e Riva del Po (10,1%); inferiore negli altri Comuni. Si registra, inoltre, un generale 

aumento della popolazione adulta e anziana, soprattutto delle fasce d'età 40-64 e un lieve incremento 

della fascia 15-24 anni; la fascia tra i 30 e i 44 anni è invece in calo, così come sono in calo le nascite.  

• I Comuni di Ferrara, Masi Torello e Voghiera sono riuniti nell'Associazione intercomunale Terre Estensi, 

mentre i Comuni di Copparo, Riva del Po e Tresignana sono riuniti nell'Unione dei Comuni Terre e Fiumi20. 

• L'ASP Ferrara esercita le funzioni in materia di interventi e servizi socio-assistenziali per i Comuni 

dell'Associazione intercomunale Terre Estensi e il Comune di Jolanda di Savoia; l'ASSP Terre Fiumi ricopre 

le stesse funzioni per i Comuni facenti parte dell'Unione di Comuni Terre e Fiumi. Responsabilità e 

funzioni di entrambe le ASP sono definite da appositi contratti di servizio. 

• Tramite convenzione tra Comuni, ASL e Azienda Ospedaliera, è stato individuato un unico Ufficio di Piano 

per l'esercizio congiunto delle funzioni di programmazione in materia di servizi socio-sanitari e socio-

assistenziali.  

Prima dell'Avviso 2/2016, l'Ambito forniva i seguenti servizi: 

• Segretariato sociale 

• Porta unica di accesso (PUA) 

• Servizio sociale professionale 

Nel Distretto Centro-Nord, il servizio sociale professionale dispone di 4 presìdi, 2 dei quali a Ferrara, con due 

operatori, e altri 2 per l'Unione di Comuni Terre e Fiumi, anche in questo caso con 2 operatori, uno dei quali 

 
 

20 Dell'Unione Terre e Fiumi faceva parte anche il Comune di Jolanda di Savoia, che però ha esercitato la facoltà di recedere il 
01.01.2018.  
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mobile, in modo da coprire l'intero territorio dei 3 Comuni aderenti. L'Unione Terre e Fiumi dispone inoltre 

di 7 PUA (uno dei quali ubicato presso la Casa della Salute di Copparo, sede dell'Unione), che non impiegano 

personale ASSP, ma dipendenti comunali del settore sociale, che non sono assistenti sociali. Il territorio 

dell'ASP Ferrara è coperto da 2 ulteriori PUA, che impiegano in questo caso 2 operatori. Il servizio sociale 

professionale del Distretto Centro-Nord, prima dell'Avviso 3/2016, poteva contare su 28 assistenti sociali, 

equivalenti a 1 assistente sociale ogni 6.257 abitanti.  

Prima dell'Avviso 3/2016, le équipe multidisciplinari erano state attivate tramite accordi formali con il settore 

sociosanitario (DSM – Uonpia) per la discussione delle progettazioni integrate sociale-sanitario rivolte ai 

minori in carico a Uonpia e Sociale, che coinvolgevano sia il segretariato sociale, che i PUA e il Servizio sociale 

professionale. Era inoltre presente un'unità di valutazione multidimensionale (UVMD) per le valutazioni dei 

soggetti disabili.  

L'Ambito territoriale Distretto Centro-Nord ha inoltre in essere accordi formali con altri enti, soprattutto, ma 

non esclusivamente, a livello di governance. Distretto Centro-Nord e Ausl, insieme, costituiscono il Comitato 

di Distretto, che ha responsabilità di indirizzo e programmazione delle politiche sociali, socio-sanitarie e 

sanitarie. Le modalità di funzionamento dell'Ufficio di Piano, che fornisce supporto tecnico al Comitato di 

Distretto, sono definite da un'apposita Convenzione, come anche la gestione del Fondo Regionale per la Non 

Autosufficienza. Il Piano di Zona viene invece approvato con Accordo di Programma tra Distretto e Ausl, e 

alla sua definizione partecipano anche ASP Ferrara, ASSP Terre e Fiumi, gli istituti scolastici, il terzo settore e 

gli enti di formazione professionale, che siedono tutti ai tavoli tecnici e tematici. L'integrazione socio-

sanitaria, oltre che dagli accordi relativi alle équipe multidisciplinari di cui sopra, è realizzata attraverso 

accordi e protocolli operativi per i target anziani, disabili e minori. Sul fronte della povertà e del lavoro, infine, 

è presente un Forum Terzo Settore, cui prendono parte referenti istituzionali, associazioni e cooperative della 

provincia operanti nel settore del disagio sociale e del contrasto alla povertà.  

Politiche di attivazione e strumenti regionali 

Le azioni offerte dall'ATS Distretto Centro-Nord prima dell'avvio dei progetti finanziati a valere sull'Avviso 

3/2016 erano: 

• Progetti educativi a domicilio a sostegno della genitorialità e/o del minore 

• Progetti di orientamento al lavoro e professionalizzanti in collaborazione con il Centro per l'Impiego 

e gli Enti di Formazione professionale accreditata. 

• Sportello Informagiovani, SIL e Eqil che offre servizio di orientamento, informazioni sulle opportunità 

lavorative e formative presenti sul territorio, rivolto anche agli utenti del servizio sociale.  

• Attività di inserimento in tirocini finanziati dal Fondo Regionale Disabili rivolte a persone giovani e 

adulte con disabilità fisica, intellettiva o psichica in carico ai servizi territoriali. 

• Azioni di supporto domiciliare con il supporto dei servizi sanitari.   

Inoltre, prima dell'Avviso 3/2016, la Regione Emilia Romagna aveva introdotto nel 2015 la Legge regionale 

14/2015 "Disciplina a sostegno dell'inserimento lavorativo e dell'inclusione sociale delle persone in 

condizione di fragilità e vulnerabilità". La norma è stata adottata nell'ottica di favorire l'integrazione tra 

servizi pubblici e di promuovere la diffusione di percorsi individualizzati di presa in carico, che sappiano 

rispondere alle esigenze di inserimento sociale e lavorativo delle persone da una prospettiva 

multidimensionale.  

A differenza dei percorsi di politica attiva connessi al Reddito di Cittadinanza, introdotto nel 2019, dove 

inserimento lavorativo e inserimento sociale prevedono percorsi alternativi, la L. 14/2015 intende integrarli 

in un unico percorso. Alla base dell'introduzione della norma vi è infatti la convinzione che gli individui che 
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accedono ai servizi sociali, sanitari e per il lavoro siano portatori di bisogni complessi ed eterogenei, sui quali 

è importante intervenire in maniera multidimensionale.  

Il percorso strutturato sulla base della Legge 14/2015 prevede: 

• Unicità di accesso: gli utenti accedono indifferentemente da un presidio dei servizi interessati – 

sociale, sanitario e lavoro.  

• Valutazione multidimensionale: l'operatore elabora un profilo di fragilità dell'utente, al fine di 

conoscerne le diverse dimensioni di vulnerabilità, per poter così definire la strategia d'intervento 

(presa in carico, percorso personalizzato) più adeguata alle caratteristiche del singolo utente.  

• Attivazione équipe multiprofessionali: sulla base della valutazione effettuata in precedenza, 

interviene poi un'équipe di operatori provenienti dai servizi per il lavoro e, se ritenuto opportuno, 

anche dai servizi sociali e sanitari.  

• Definizione programma personalizzato: l'équipe definisce poi un percorso personalizzato, che deve 

essere condiviso con l'utente, e che interviene sia sulla dimensione lavorativa che su quelle sociale e 

sanitaria.  

• Tirocinio inclusivo: tirocinio volto anche all'acquisizione di soft skills e rivolto non solo a chi cerca 

lavoro, ma anche a persone in carico ai servizi sociali e sanitari.  

La programmazione, inoltre, avviene a livello di distretto: ogni distretto definisce infatti un Piano Integrato 

Territoriale (PIT), sulla base del quale le risorse sono allocate sugli interventi selezionati. Infine, per gli 

interventi sono utilizzate risorse provenienti dal Fondo Sociale Europeo 2014-2020, in totale 2,3 milioni di 

euro per il triennio 2017-2019 (gli interventi connessi alla L. 14/2015 sono stati avviati nel 2017), con cui sono 

state seguite in totale 621 persone. Le misure previste dalla L. 14/2015 sono tra l'altro state collegate al Piano 

Regionale di Contrasto alla Povertà.  

L'introduzione della L. 14/2015 ha portato alla costituzione di un'équipe multi-professionale di distretto, che 

si occupa dell'attuazione dei PIT. Le misure di politica attiva previste dai diversi percorsi personalizzati 

prevedono, alternativamente: 

• Orientamento al lavoro 

• Formazione professionale 

• Tirocinio gestito da Enti di formazione 

Con la Legge regionale 24/2016, inoltre, l'Emilia Romagna aveva introdotto una propria misura di sostegno 

al reddito, il Reddito di Solidarietà (RES), che veniva erogata nel contesto di un percorso di inserimento socio-

lavorativo. Fino al luglio 2018, il RES era destinato alle fasce di popolazione che erano escluse dal 

percepimento del SIA (poi ReI). Quando il ReI è diventato misura universalistica, è stato modificato anche il 

RES, che è di fatto divenuto un'integrazione del ReI. Infine, l'introduzione nel 2019 del Reddito di Cittadinanza 

ha comportato la conclusione del RES.  

Dal 2005, inoltre, l'Emilia Romagna dispone di un Fondo Regionale Disabili (FRD), tramite il quale finanzia 

interventi di orientamento, formazione e inserimento lavorativo rivolti ad adulti (sia occupati che disoccupati, 

oltre che disabili ai sensi della L. 68/99) e giovani con disabilità ai sensi della L. 104/92.  

6.3. Le funzioni attivate dagli ATS con l’avviso 3/2016 del PON Inclusione 

Le azioni finanziate nei progetti 

Il progetto dell'ATS finanziato con l'Avviso 3/2016 prevedeva l'attivazione della sola Azione A, ed è terminato 

il 31.12.2019. Le due ASP dell'Ambito avevano infatti ritenuto che il numero di assistenti sociali che avrebbero 
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potuto mettere a disposizione per seguire l'utenza SIA sarebbe stato insufficiente per un'efficace attuazione 

della misura; è stato così deciso di utilizzare le risorse del PON Inclusione per assumere ulteriore personale 

specializzato, selezionando quindi la sola Azione A.  

In sintesi, gli obiettivi del progetto erano: 

• Garantire una stabile ed efficace attuazione della misura SIA; 

• Potenziare il segretariato sociale per le attività di sportello (accesso e pre-assessment) per i 

destinatari del SIA; 

• Rafforzamento del servizio sociale professionale per sostenere la creazione delle équipe 

multidisciplinari per la presa in carico multidimensionale. 

Dell'Azione A sono state selezionate 3 sub-azioni:  

• azione A.1.a, volta al sostegno delle funzioni di segretariato sociale, che prevede il rafforzamento dei 

servizi di accesso, in particolare il pre-assessment;  

• azione A.2.b, volta al rafforzamento del servizio sociale professionale al fine di supportare la 

creazione delle équipe multidisciplinari per la presa in carico;  

• azione A.1.c.1, relativa agli interventi sociali, in particolare il sostegno sociale professionale.  

Per queste tre azioni, l'ATS ha ottenuto un finanziamento complessivo di 408.543 euro. Con queste risorse, 

l'Ambito territoriale Distretto Centro-Nord ha assunto 5 assistenti sociali a tempo determinato per il biennio 

2017-2019, 3 dei quali assegnati all'ASP Ferrara e 2 all'ASSP Terre e Fiumi. Per l'anno 2019, tuttavia, le risorse 

dell'Avviso 3/2016 sono state sufficienti per 3 soli assistenti sociali; gli altri 2 sono stati finanziati con i bilanci 

delle aziende. Il Distretto Centro-Nord ha portato a termine i progetti finanziati a valere sull'Avviso 3/2016 

nel 2019, uno dei pochi ATS a concludere le attività per tempo. 

Anche il progetto finanziato con l'Avviso 1/2019 PaIS prevedeva l'attivazione della sola Azione A ma, poiché 

le risorse messe a disposizione dall'Avviso erano limitate, è stato possibile assumere 1 solo assistente sociale 

a tempo pieno e uno part-time, entrami assegnati all'ASP Ferrara.  

 
Tabella 18. Azioni finanziate dall'ATS Ferrara 

Azioni Interventi previsti 

Azione A A.1:  

• Avviso 3/2016 – assunzione 5 ass. sociali per il triennio 2017-2019, 3 assegnati 
all'ASP Ferrara e 2 all'ASSP Unione Terre e Fiumi.  

• Avviso 1/2019 PaIS – assunzione di 1 ass. sociale a tempo pieno e uno part-time 
per ASP Ferrara.  

Azione B Non finanziata 

Azione C Non finanziata 

Fonte: progetto Avviso 3/2016 e interviste 

 

Grazie alle risorse messe a disposizione dai due Avvisi del PON Inclusione, l'ATS Distretto Centro-Nord, che 

fino all'avvio dei progetti disponeva di 28 assistenti sociali sul territorio (1 AS ogni 6.257 ab.), poteva contare 

nel 2021 su 48 assistenti sociali (1 AS ogni 3.563 ab.), superando ampiamente non solo il rapporto AS/abitanti 

di 1/5.000 stabilito come LEPS, ma anche il rapporto 1/4.000 fissato come obiettivo 'sfidante'. Avendo 

conseguito questo target, l'ATS ha beneficiato della quota premiale assegnata dalla Legge di bilancio 2021, 

che per il 2022 ammontava a 487.267,23 euro.  
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Sulla base dei dati caricati su GePI, dei 1.026 nuclei indirizzati ai servizi sociali con domande accolte fino a 

30.04.2022, per il 58% risultava avviata una presa in carico, il 50% aveva concluso l'analisi preliminare e il 

38% aveva firmato il patto o era stato inviato ai CPI. Sempre dai dati GePI, risulta che gli utenti inviati ai CPI 

sono solo il 10% (Tabella 1), ossia una quota relativamente bassa. Nel corso dell'intervista con i funzionari 

dell'Ambito, è tuttavia emerso che il dato non è da considerare attendibile, a causa di alcuni problemi relativi 

al funzionamento della piattaforma GePI medesima, che non consente agli operatori dell'ATS di avere 

informazioni sugli utenti che sono stati inviati ai CPI.  

 

Tabella 19. Indicatori sulla gestione dei nuclei RdC dell’ATS Ferrara 

Nuclei RdC totali 1.916 

Nuclei RdC caricati su GePI* 1.026   

Nuclei con presa in carico avviata 600   

Analisi preliminari completate 510  

Analisi preliminari completate con esito B e C 342  

Patti firmati o presa in carico esterna 395  

di cui Patti firmati 318  

di cui Presa in carico esterna integrata con CPI  57  

di cui Presa in carico esterna integrata con servizi specialistici 20   

Nuclei con caso chiuso dai case manager per esclusione 105 

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 58% 

Analisi preliminari completate/Nuclei caricati su GePI* 50% 

Patti firmati o presa in carico esterna/Nuclei caricati su GePI* 38% 

Patti firmati/Nuclei rimasti in carico ai Servizi sociali dopo l'analisi preliminare 93% 

Fonte: elaborazioni Ismeri Europa su dati GePI (domande presentate fino al 31.12.2021 e accolte entro il 
30.04.2022) 
Note: *Nuclei assegnati ai Servizi sociali 

 

Il funzionamento della misura e l'utilizzo delle Linee guida sui PaIS 

Il progetto Avviso 3/2016 è stato avviato nel 2017 e i 5 assistenti sociali sono stati assunti in forma diretta, 

con bando a tempo determinato. La distribuzione degli assistenti sociali così assunti – come detto, 3 assegnati 

all'ASP Ferrara e 2 all'ASSP Unione Terre e Fiumi – tra la parte urbana dell'Ambito e quella 'periferica' si è 

basata su una stima degli accessi potenziali e attuali dei residenti. Le risorse dell'Avviso 3/2016 hanno coperto 

il triennio 2017-2019, anche se nel 2019 hanno coperto solo 9 mesi dell'anno, potendo così sostenere 

l'impiego di soli 3 assistenti sociali; gli altri due sono stati finanziati con risorse proprie delle due Aziende.  

Si era stabilito con Convenzione tra Comune di Ferrara e gli altri comuni di Ambito che le due ASP avrebbero 

ricevuto quota parte del finanziamento complessivo dal Comune capofila, con cui avrebbero proceduto 

all'assunzione degli assistenti sociali e alla realizzazione degli interventi. Per l'assunzione, si è deciso di 

attingere a graduatorie già aperte in precedenza per contrattualizzazioni dirette con le ASP a tempo 

determinato; esaurite le graduatorie, si è fatto ricorso all'agenzia interinale con cui l'ASP Ferrara aveva in 

essere un affidamento di servizio per l'assunzione di figure professionali, e le altre risorse sono state assunte 

a tempo pieno tramite somministrazione interinale. Con ordine di servizio del responsabile del personale 

ASP, le risorse così assunte sono state assegnate alle specifiche attività previste dall'Avviso 3.  
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Relativamente all'utenza, l'Ambito ha riservato particolare attenzione a una parte degli utenti SIA, in 

particolare i nuclei con minori e le situazioni di estrema fragilità e povertà genitoriale. Avendo l'ATS portato 

a termine il progetto Avviso 3/2016 entro i tempi previsti, ossia per fine 2019, anno in cui è stato introdotto 

il RdC, la maggior parte degli utenti transitati dall'Ambito nel triennio 2017-2019 erano beneficiari SIA, e poi 

ReI. 

Per accompagnare l'azione di consolidamento del servizio sociale, inoltre, è stato potenziato l'ufficio di piano 

dell'Ambito con 2 unità, assunte tramite le risorse del FSE regionale, utilizzate non solo per il generale 

rafforzamento dei servizi ma anche per le attività di supporto, in modo da poter assicurare una 

programmazione più efficace e puntuale delle attività sociali e socio-sanitarie.  

Per l'Avviso 3/2016 non erano ancora disponibili le Linee Guida PaIS. Le Linee Guida sono d'altra parte state 

utilizzate per il progetto Avviso 1/2019 PaIS – con cui, come si è detto, sono stati assunti due assistenti sociali, 

uno a tempo pieno e uno part-time, entrambi assegnati all'ASP Ferrara. In questo caso, le Linee Guida hanno 

promosso una maggiore omogeneità territoriale relativamente alla realizzazione dei Patti di inclusione, oltre 

che un utile supporto per quanto riguarda la gestione delle condizionalità associate al RdC, sia per gli 

operatori del sociale che per quelli dei CPI. Le Linee guida si sono rivelate particolarmente preziose poiché 

hanno consentito di intercettare soggetti particolarmente vulnerabili, che spesso non erano mai passati dal 

circuito dei servizi sociali e dei CPI: l'analisi preliminare e il quadro di analisi, tramite cui sono stati individuati 

bisogni e criticità dei percettori di RdC, hanno sollecitato meccanismi di riconoscimento e consapevolezza 

nell'utenza.  

 
Utilizzo dei sistemi informativi e della piattaforma GEPI 

L’utilizzo della piattaforma GePI ha comportato alcune difficoltà, legate in primo luogo alla lentezza con cui 

vengono caricati i dati da ANPAL. Talvolta, infatti, gli operatori dei servizi non riescano a vedere, su GePI, i 

dati relativi alle persone che da ANPAL sono state segnalate al servizio sociale. Altre volte, invece, il dato 

viene caricato su GePI con qualche mese di ritardo rispetto al momento in cui il beneficiario ha iniziato a 

percepire il sussidio, dando luogo a ulteriori problemi: può capitare che il servizio sociale convochi una 

persona a cui è stata interrotta l’erogazione del beneficio e che, quindi, non doveva essere convocata perché 

non vincolata a firmare i Patti – e quando gli utenti chiedono spiegazioni relative al perché dell’interruzione 

del beneficio, il servizio sociale non è in grado di fornirle. Altre volte può più semplicemente succedere che i 

dati relativi ad alcuni utenti spariscano dalla piattaforma da un giorno all’altro. In sintesi, si rileva dunque un 

generale problema di tracciabilità dei dati, connesso soprattutto al ritardo della piattaforma GePI rispetto 

all’erogazione del sussidio.  

L’ATS distretto Centro-Nord possiede anche dei propri sistemi informativi, che però non prevedono 

interoperabilità con la piattaforma GePI. Tutto quello che gli operatori del distretto possono vedere è se una 

persona è transitata precedentemente dai CPI e se è stata da questi ‘trasformata’. Trasformare una persona 

significa, in gergo, che gli operatori di uno specifico servizio – in questo caso il servizio per l’impiego – dopo 

aver valutato una persona, ritengono che per questa sia più indicato un percorso di tipo diverso rispetto a 

quello offerto dal servizio in questione: ad esempio, nel caso dei CPI, che una persona sia in realtà più indicata 

a sottoscrivere un Patto d’Inclusione sociale, quindi presso il servizio sociale, invece che un Patto di Lavoro 

presso il CPI. Gli operatori dell’ATS, tuttavia, non riescono a vedere il percorso inverso: se una persona che è 

prima passata dal servizio sociale viene ritenuta più indicata per il Patto per il Lavoro, e quindi per il CPI, non 

è possibile tenerne traccia.  
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Queste criticità hanno prevedibilmente condizionato il giudizio che gli intervistati hanno dato su GePI, che 

infatti non è stato nel complesso positivo.  

6.4. Il rafforzamento delle risorse umane degli ATS: risorse umane e strumentali dell’ATS 

Risorse umane, effetti sulla capacità dell’ATS e sostenibilità 

Poiché l'ASP Distretto Centro-Nord aveva già in essere una serie di misure e prassi consolidate nell'ambito 

del contrasto alla povertà, le risorse dell'Avviso 3/2016 e dell'Avviso 1/2019, come detto, sono state utilizzate 

per il potenziamento dei servizi connessi alle misure di sostegno al reddito (SIA, ReI e RdC), che ha 

comportato, da un lato, una specializzazione e qualificazione ulteriore del servizio sociale e, dall'altro, ha 

permesso di integrare in maniera complementare le misure PON con le misure già gestite dall'ASP e finanziate 

da altri fondi nazionali o regionali. 

Il rafforzamento del servizio sociale professionale ha infatti consentito di sfruttare appieno il carattere 

multidimensionale che ne contraddistingue l'operatività, permettendo di attivare diversi interventi, quali 

tirocini, corsi di formazione o progetti in area disabilità, integrando quindi le risorse della L.R. 14/2015 o 

quelle del Fondo Regionale Disabili (FRD). Per gli operatori, quindi, i due avvisi PON hanno rappresentato un 

'banco di prova' per integrare un progetto di rilevanza nazionale con le risorse territoriali, dai Piani di Zona al 

Reddito di solidarietà (RES).  

Inoltre, disporre di figure specifiche dedicate alle attività del SIA (e poi ReI e RdC), e che su queste misure 

sono state formate21, ha contribuito a qualificare la presa in carico, a meglio trattare la 'multiproblematicità' 

degli individui, mettendo in collegamento le varie aree di presa in carico che già funzionavano e quindi 

favorendo un approccio più marcatamente multidisciplinare, e a rendere più coerente e lineare il trattamento 

dell'utenza SIA (e poi ReI e RdC), indipendentemente dal fatto che fosse già in carico ai servizi sociali o meno. 

Per di più, queste nuove assunzioni di personale specialistico e qualificato hanno permesso di intercettare un 

numero maggiore di nuclei percettori del SIA (e poi del ReI e RdC) che non erano ancora in carico ai servizi 

sociali (50% in più), di rinsaldare le collaborazioni con altri servizi e, così, di meglio intercettare i bisogni delle 

persone. Infine, disporre di operatori specializzati ha anche influito sulla riuscita dei PUC: grazie alle nuove 

risorse si è infatti potuto lavorare meglio sul matching, ossia l'abbinamento tra persona e specifico progetto 

e, in ultima analisi, è incrementata l'efficacia dei PUC, di cui si parlerà a breve. 

I 5 assistenti sociali aggiuntivi assunti con l'Avviso 3/2016 e i due assistenti sociali (uno full-time e uno part-

time) assunti dall'ASP Ferrara con l'Avviso 1/2019 sono tutti stati stabilizzati e mantenuti all'interno 

dell'organico dell'ATS. Grazie alle risorse PON e, in seguito, a quelle provenienti dai fondi nazionali, come il 

Fondo povertà, l'ATS Distretto Centro-Nord è così riuscito a garantire il LEP di 1 assistente sociale ogni 5.000 

abitanti: prima dell'Avviso 3/2016, infatti, il distretto disponeva di 28 assistenti sociali e il rapporto 

AS/abitanti era di 1: 6.250; oggi il distretto dispone di 48 assistenti sociali e presenta un rapporto AS/abitanti 

pari a 1: 3.563, che quindi supera anche l'obiettivo 'sfidante' di 1 assistente sociale ogni 4.000 abitanti.  

Sul fronte dell'integrazione di risorse, inoltre, si era già detto in precedenza che è stato potenziato l'Ufficio di 

Piano dell'Ambito con 2 unità aggiuntive assunte con le risorse del FSE regionale, al fine di garantire una 

programmazione più efficace e puntuale delle attività sociali e socio-sanitarie. L'ufficio di Piano è stato anche 

 
 

21 Alcuni degli assistenti sociali assunti dall'Ambito con le risorse PON Inclusione avevano frequentato i corsi di formazione tenuti 
dall'Università di Padova.  



 
 
 

83 
  

 

riordinato, in modo da garantire operatività a tutte le aree di cui si occupa l'ATS, e vi è stata aggiunta un'area 

'povertà'.  

Il superamento del rapporto 1 AS/4.000 abitanti ha inoltre permesso all'Ambito di accedere alle risorse 

premiali messe a disposizione dalla Legge di bilancio 2021, in base alla quale il Distretto Centro-Nord ha 

percepito 487.267,23 euro. Con queste risorse finanziarie aggiuntive, che garantiscono la sostenibilità dei 

servizi erogati dal distretto almeno per i prossimi anni, l'ATS deve ancora decidere se potenziare i servizi o 

assumere altri assistenti sociali. 

6.5. Politiche di attivazione socio-lavorativa 

Caratteristiche dei nuclei presi in carico  

Un primo elemento da segnalare relativamente al RdC è che solo una parte dei percettori delle misure di 

sostegno al reddito (soprattutto RdC) erano già stati in carico ai Servizi sociali: il 50% nell'Unione Terre e 

Fiumi, mentre nell'ASP Ferrara, sulle 460 domande in gestione solo 107 provengono da nuclei 

precedentemente presi in carico; gli altri sono soggetti che non si sono rivolti ai servizi sociali, ma che sono 

stati da questi 'intercettati' per la sottoscrizione dei Patti.  

Molto in generale, la maggior parte dell'utenza che percepisce il RdC è adulta (fascia 18-64) o costituita da 

nuclei con minori; pochissimi sono invece i nuclei con anziani over 65. 

Considerando i nuclei che non erano stati precedentemente presi in carico dai servizi, questi sono 

caratterizzati da fragilità derivanti principalmente dall'assenza di reddito da lavoro, esacerbata dalla scarsa 

prossimità al lavoro, dall'età avanzata e da bassa scolarizzazione e mancanza di qualifiche specifiche. In 

particolare, queste sono: persone che hanno lavorato in passato, hanno perso l'occupazione e che non 

riescono a reinserirsi nel mercato del lavoro, mantenendo però grazie al RdC una certa autonomia, che 

permette loro di pagare le utenze e acquistare i beni di prima necessità; persone che hanno fatto affidamento 

sul sostegno economico dei genitori, finché possibile; lavoratori che percepiscono un reddito insufficiente a 

garantire loro l'indipendenza economica; persone con limitazioni fisiche e persone in carico ai servizi 

specialistici (SERD e DSM) per programmi di cura, riabilitazione e inclusione sociale. Di queste categorie, il 

target principale è rappresentato, a Ferrara, dalla fascia over 40, prevalentemente di nazionalità italiana.  

Parte dei percettori delle misure di sostegno al reddito, invece, erano già stati in carico ai servizi sociali. Tra 

questi, i nuclei presi in carico dall'area adulti presentano prevalentemente problemi di natura socio-

assistenziale e manifestano esigenze di tipo abitativo. Solo una piccola parte presentava d'altra parte 

problemi di indigenza alimentare. 

I nuclei presi in carico dall'area minori presentano anch'essi problemi di tipo socio-assistenziale ed economico 

e hanno come esigenza principale quella di avere risorse per pagare utenze e affitto. Sono anche presenti 

nuclei con minori con problemi di tipo educativo, per cui si attuano interventi di inclusione e assistenza anche 

domiciliare, nell'ottica di sostenere il ruolo genitoriale e i ragazzi a rischio allontanamento, oltre che di 

inserimento lavorativo per quei genitori che hanno scarsa prossimità al lavoro.  

I processi di attivazione Area sociale 

Nell'ambito dei Patti di inclusione sociale, la maggior parte degli interventi rivolti agli adulti hanno riguardato: 

• Azioni per evitare le insolvenze rispetto ai pagamenti di canoni e utenze dell'abitazione; 

• Azioni per evitare la perdita dell'alloggio (evitando l'aggravarsi di situazioni debitorie o reperendo un 

alloggio a persone in prossimità di sfratto); 

• Contributi alle spese per bisogni primari; 
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• Esenzioni dal pagamento dei ticket sanitari; 

• Interventi di prevenzione e cura volti alla tutela della salute; 

• Interventi in ambito educativo. 

Come suggerisce l'elenco riportato sopra, parte degli interventi di inclusione sociale interessano l'emergenza 

abitativa. Tra i nuclei in carico al servizio adulti, una quota significativa riscontra infatti esigenze di tipo 

abitativo, cui l'ATS risponde con la propria azienda Casa, ente pubblico economico che gestisce per conto di 

tutti i Comuni della provincia di Ferrara il patrimonio immobiliare di edilizia residenziale pubblica. Trovandosi 

frequentemente a occuparsi di emergenza abitativa, l'ATS nel tempo è stata capace di integrare le politiche 

di inclusione sociale con le politiche abitative. 

Sul questo fronte, le misure messe in campo sono attive da prima dell'introduzione del Reddito di 

Cittadinanza. L'ATS si è infatti dotato di un regolamento di emergenza abitativa e ha predisposto diversi 

interventi volti a contrastare l'emergenza abitativa: dai contributi per il pagamento di canone e utenze, agli 

alloggi di emergenza e i progetti di welfare generativo attivati insieme ad ASP Ferrara – dove, a fronte della 

concessione di un alloggio, viene richiesto ai nuclei di farsi carico di alcuni piccoli lavori, come tenere puliti 

gli edifici. Nel Piano di Zona, inoltre, sono stati previsti progetti che affiancano al sostegno al pagamento di 

canone e utenze anche un vero percorso di tutoring, al fine di favorire una migliore gestione delle proprie 

risorse economiche da parte dei nuclei.  

Dal 2015 è inoltre in essere tra il Comune di Ferrara, l'azienda ASP e l'azienda ACER un protocollo condiviso 

per gestire la morosità dei nuclei che si trovano in alloggi di edilizia residenziale pubblica. Il protocollo è 

pensato per intervenire in casi particolarmente delicati che, in caso di morosità nei pagamenti, rischiano di 

decadere dall'alloggio popolare – e la legge regionale non ammette la revoca della decadenza. Questo 

significherebbe far perdere la casa a nuclei che poi dovranno essere assistiti in altro modo. In questi casi, il 

protocollo prevede l'erogazione di un supporto finalizzato al pagamento dei canoni e delle utenze. Inoltre, 

nel Piano di Zona, sono stati inseriti ulteriori aiuti, per i canoni e soprattutto le utenze, il cui pagamento è 

diventato particolarmente problematico a causa degli aumenti di prezzo dell'ultimo anno (2022). A questo 

proposito, con HERA – multi-utility cui partecipa anche il Comune di Ferrara come socio di minoranza – è 

stato stipulato un protocollo che autorizza delle rateizzazioni maggiori rispetto a prima e, grazie anche alla 

condivisione di banche dati tra HERA e ASP Ferrara, consente di intervenire prima che siano slacciate le 

utenze agli inquilini.  

Al di fuori dell'ambito abitativo, l'ATS collabora attivamente con i servizi del territorio al fine di sostenere le 

azioni di inclusione sociale, tra cui: il mondo del privato sociale; i servizi specialistici per la gestione integrata 

di casi ad alta complessità sociosanitaria; la scuola per la condivisione di progettualità educative e riabilitative 

a carico di minori prevalentemente disabili; lo sportello SIL per attivare esperienze socializzanti e percorsi di 

formazione.  

 

Politiche attive del lavoro 

Le politiche attive del lavoro, come ricordato a più riprese durante l’intervista, non costituiscono la 

competenza principale dell’ATS, dove l’utenza è tipicamente rappresentata da persone distanti dal mercato 

del lavoro e quindi poco occupabili. Inoltre, come ricordato precedentemente, una buona parte dei nuclei 

percettori del reddito di cittadinanza in carico all’ATS possono beneficiare dell’esonero dalle condizionalità e 

sono quindi esentati dall’obbligo di firmare i patti, incluso il Patto per il Lavoro.  
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Tra i percettori di RdC che invece non beneficiano delle esenzioni, alcuni sono ritenuti maggiormente 

occupabili e per questi vengono attivati anche percorsi di inserimento lavorativo. Non avendo l’ATS finanziato 

l’azione B, i percorsi di inserimento lavorativo eventualmente attivati dall’ATS sono quelli introdotti dalla L. 

14/2015, che prevede percorsi formativi o tirocini. Da sottolineare che, per quanto le attività inerenti 

all’ambito lavorativo non siano la principale competenza dell’ATS, percorsi di tipo socio-lavorativo potevano 

essere attivati anche prima dell’introduzione della L. 14/2015; l’ATS ha quindi sempre offerto, nei casi in cui 

era ritenuto opportuno, corsi di formazione o tirocini (che prima erano chiamati Borse lavoro).  

In particolare, nell’ambito del PaIS possono essere inserite misure di politica attiva per i percettori di RdC, 

quali: 

• Misure previste dalla L. 14/2015: orientamento, corsi di formazione professionale, tirocini; 

• Corsi di formazione professionale anche per disoccupati o inoccupati proposti dagli Enti di 

formazione; 

• Ricerca attiva del lavoro; 

• Tirocini formativi promossi dal Servizio Sociale; 

• Percorsi di orientamento promossi dal Servizio Sociale e seguiti dall’educatore professionale di ASSP. 

 
Utilizzo dello strumento PUC 

Con la Delibera di Giunta 134/2021, sono stati attivati 3 PUC dal Comune di Ferrara, che richiedevano lo 

svolgimento di diverse attività presso spazi o aziende comunali, quali: l’archivio generale, le biblioteche e 

Ferrara TUA, una società in house partecipata al 100% dal Comune di Ferrara che si occupa della gestione, 

tra le altre cose, del verde pubblico. In merito all’opportunità di coinvolgere Ferrara TUA, l’ASP si era 

preventivamente accordata con ANCI Emilia-Romagna ed era stato stipulato un accordo specifico (Delibera 

di Giunta 172/2021) tra Comune di Ferrara e la Holding Ferrara Servizi srl, cui fa capo Ferrara TUA. 

In questi tre PUC sono stati coinvolti 5 soggetti tenuti agli obblighi connessi alla sottoscrizione dei patti (il 

50% di questi avevano sottoscritto il Patto per il lavoro e la restante metà il Patto per l’inclusione sociale). Le 

attività svolte, in particolare, erano finalizzate a: facilitare l’ingresso del pubblico nei locali di archivio, 

supportare il lavoro del personale esterno e interno e garantire la pulizia delle aree urbane. A tutti i 

partecipanti ai PUC sono stati offerti corsi sulla sicurezza sul lavoro, sia quella generale che quella specifica 

per coloro si sono occupati di verde pubblico. Le attività si sono svolte nel rispetto della normativa, che 

richiede di non sostituire personale dipendente, né di svolgere attività connesse alla realizzazione di lavori o 

opere pubbliche già oggetto di appalto. Inoltre, nell’associare le persone ai diversi PUC, si è tenuto conto 

delle loro eventuali esperienze professionali pregresse. Da sottolineare che, in riferimento ai soli percettori 

di reddito che sono tenuti agli obblighi, l’ATS tende prevalentemente ad attivare altri strumenti di politica 

attiva, come quelli connessi alla L. 14/2015; i soggetti indirizzati ai PUC, in altre parole, sono coloro a cui non 

sono stati offerti gli strumenti connessi alla L. 14/2015 perché tendenzialmente meno occupabili.  

I funzionari e le funzionarie dell’ATS hanno sottolineato che la gestione dei PUC è stata particolarmente 

complessa e di non essere pienamente soddisfatte dell’esperienza fatta con lo strumento. In particolare, è 

emerso che l’utenza non era consapevole dell’obbligatorietà dei PUC, né era chiaro perché questi potessero 

essere utili. Durante le attività si sono inoltre contate molte assenze, che hanno complicato ulteriormente il 

lavoro. Nonostante quest’esperienza non sia stata del tutto positiva, l’ATS ha in programma di ampliare il 

catalogo dei PUC, stipulando accordi di collaborazione con l’anagrafe e con il terzo settore.  
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Condizionalità e attivazione 

È stato già detto nei paragrafi precedenti che ai percettori di reddito non esentati dal rispetto degli obblighi 

venivano proposti percorsi di inserimento sociale o lavorativo, anche tramite l’attivazione degli strumenti di 

politica attiva connessi alla L. 14/2015. Coloro che sono esentati dagli obblighi non sono invece tenuti alla 

sottoscrizione dei Patti, e quindi alla partecipazione ai percorsi, che siano di tipo socioassistenziale o 

lavorativo.  

Sulla base dei dati messi a disposizione dall’ATS, il totale delle richieste di RdC, che comprende domande 

accolte, scadute e decadute, oltre che quelle presentate da soggetti non in carico ai servizi, è pari a 2.781; su 

questo numero, in 275 casi (pari circa al 10%) è stata disposta l’esenzione dagli obblighi. Per quanto riguarda 

i nuclei percettori di RdC in carico ai servizi sociali (che siano di soli adulti o anche con minori), su un totale 

di 107 domande accolte al 15.12.2022, vi è stato un avviamento ai percorsi d’inclusione (sia sociale che 

lavorativa) in 82 casi; su questi 82 casi, sono state disposte 32 esenzioni dagli obblighi, pari al 39%. È stato 

inoltre sottolineato che la maggior parte delle esenzioni sono connesse a situazioni di disabilità, una quota 

ridotta a ragioni di lavoro e qualche isolato caso a ragioni di studio. 

In ogni caso, sul totale delle persone escluse, solo una percentuale minima ha aderito alla sottoscrizione 
volontaria del Patto.  

6.6. Complementarità delle risorse PON con altre risorse e politiche 

L’ATS Distretto Centro-Nord, oltre ai fondi del PON Inclusione, ha potuto avvalersi di ulteriori risorse 

provenienti da fonti nazionali ed europee per sostenere il proprio operato. In particolare, parte di queste 

provenivano dal Fondo Nazionale Povertà22, che per l’anno 2021 ha assegnato al Distretto Centro-Nord 

1.483.523,23 euro, di cui 1.380.092,52 euro per la quota servizi e 102.630,71 per la quota di povertà estrema. 

La quota servizi è riservata prevalentemente ai percettori di RdC, in particolare al finanziamento delle 

seguenti azioni/attività: 

• Rafforzamento servizio sociale professionale per la presa in carico, inclusa la componente sociale 

della valutazione multidimensionale; 

• Servizi e interventi di sostegno rivolti ai percettori di RdC (tirocini inclusivi, sostegno socioeducativo 

domiciliare o territoriale, che include il supporto nella gestione delle risorse familiari, assistenza 

domiciliare socioassistenziale e servizi di prossimità, sostegno alla genitorialità e mediazione 

familiare, servizio di mediazione culturale, pronto intervento sociale); 

• Rafforzamento segretariato sociale; 

• Rafforzamento dei sistemi informativi; 

• Attivazione e realizzazione dei PUC; 

• Attivazione di nuove figure professionali come il sociologo (SSUI) e lo psicologo (ASP), 1 tutor per i 

partecipanti ai PUC e 1 amministrativo per controlli su RdC. 

Oltre alle risorse del Fondo Povertà, il Distretto Centro-Nord prevede di ricorrere alle risorse del PNRR23 per 

finanziare misure di housing temporaneo, pari a 710 mila euro, di cui 510 mila destinati all’investimento e 

200 mila alle spese di gestione. Per queste attività è già stato riconosciuto il contributo e firmata la 

 
 

22 Inoltre, prima del riparto della quota di Fondo Povertà prevista, erano stati ripartiti tra i territori italiani 180 milioni di euro destinati 
all’assunzione di assistenti sociali.  
23 PNRR, missione 5 ‘Inclusione e Coesione’, Componente 2 ‘infrastrutture sociali, famiglie, comunità e terzo settore’, 
sottocomponente 1 ‘Servizi sociali, disabilità e marginalità sociale’, linea d’investimento 1.3 ‘Housing temporaneo e stazioni di posta’.  
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convenzione con il MPLS; al momento, è in via di definizione la Convenzione di coprogettazione con gli enti 

del terzo settore e l’Accordo di Programma per la gestione integrata dei progetti tra Comuni, aziende, 

ASP/ASSP ed enti del territorio facenti parte dell’ATS.  

Con le risorse del REACT EU (Avviso 1/PRINS), pari a 197 mila euro, l’ATS finanzia i servizi di pronto intervento 

sociale, i servizi volti a sostenere l’accesso alla residenza anagrafica e di fermo posta, e i centri servizi per il 

contrasto alla povertà e l’housing first. Per di più, l’ATS ha potuto beneficiare delle risorse messe a 

disposizione dalla Legge di bilancio 2021 (L. 178/2020)24, pari a 487.267 euro, per finanziare ulteriormente il 

rafforzamento del servizio sociale professionale. A oggi, sul territorio dell’ATS operano 48 assistenti sociali 

assunti a tempo indeterminato, pari a 1 assistente sociale ogni 3.563 abitanti.  

Infine, l’ATS si avvale delle risorse del Programma INSIDE, che per il Distretto Centro-Nord ammontano a 

132.961 euro, per finanziare interventi volti a contrastare la grave emarginazione adulta e la condizione di 

senza dimora.  

 
I rapporti con altri servizi e con il Terzo settore  

Oltre ai rapporti con altri servizi che l’ATS Distretto Centro Nord aveva in essere già prima dell’avvio delle 

attività finanziate a valere sugli avvisi 3/2016 e 1/2019 PaIS, sono state citate in precedenza le collaborazioni 

con HERA (multiutility che fornisce servizi idrici, energetici e ambientali) e con ACER (Azienda Casa Emilia 

Romagna) volte facilitare l’accesso alla casa per le persone in carico ai servizi sociali.  

Con il terzo settore l’ATS sta dialogando per includere gli ETS nei progetti PUC. Inoltre, nella gestione dei 

soggetti percettori di RdC, l’ATS ha interagito con l’Anagrafe, i servizi specialistici AUSL e con l’Agenzia 

regionale per il Lavoro.  

6.7. Criticità affrontate e loro gestione e innovazioni 

Nel complesso, le attività del PON Inclusione implementate dall’ATS hanno comportato alcune criticità, come 

illustrato nei paragrafi precedenti. Una prima criticità riguarda le informazioni di contatto dei beneficiari, che 

non sempre sono aggiornate o talvolta sono inesatte, rendendo a volte complicato reperire le persone. Una 

seconda criticità riguarda la scarsa consapevolezza da parte dei percettori di RdC circa le condizionalità, da 

cui sovente dipende un atteggiamento di diffidenza e resistenza nei confronti delle attività proposte, che 

richiede un intervento del case manager affinché sia stabilito uno spazio di fiducia con la persona.  

Sono inoltre state menzionate criticità relative al funzionamento dei sistemi informativi. Un primo problema 

riguarda l’aggiornamento parziale e non sempre tempestivo della piattaforma GePI da parte di INPS; una 

seconda questione è invece legata all’interoperabilità tra piattaforme GePI e ANPAL, attraverso cui 

dovrebbero passare i casi, che è stata attivata in ritardo; infine, particolarmente problematica è la mancanza 

di una banca dati integrata che raccolga le informazioni dagli Enti coinvolti nell’attuazione del RdC (INPS, 

Comuni, GePI, MyAnpal).  

Si è poi detto in precedenza delle criticità legate ai PUC. A queste si aggiungono problemi nei rapporti con 

altri servizi: sono ritenuti sottopotenziati gli sportelli INPS di risposta ai percettori del RdC e si lamenta la 

mancanza di canali formali di collaborazione diretta tra INPS e servizi sociali per risolvere i problemi della 

piattaforma GePI.  

 
 

24 Art. 1, comma 797. 
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Ciò che il PON Inclusione ha portato di positivo riguarda invece soprattutto i metodi di lavoro. Disporre di 

personale qualificato ha infatti aiutato l’ATS a rafforzare e qualificare i percorsi e le attività che già erano 

offerte all’utenza. Inoltre, le condizionalità associate al godimento del RdC hanno permesso all’ATS di 

focalizzarsi maggiormente sui temi dell’inserimento lavorativo e del lavoro, per quanto queste non siano le 

principali competenze del servizio sociale, come abbiamo visto in precedenza. In sintesi, come emerso dalle 

interviste, il PON Inclusione ha consentito di "dare maggiore linearità" alle attività già realizzate dall'ATS: più 

che introdurre nuovi interventi, dunque, l'ATS ha potuto qualificare e meglio organizzare gli interventi che 

già offriva.  

6.8. Meccanismi causali 

Se → Allora 

Tramite partecipazione dell’ATS ad 
Avvisi 1 e 3 del PON Inclusione e 
utilizzo delle risorse disponibile 
(finanziarie e conoscitive) 

→ Si rafforzano le capacità amministrative degli ATS 

Osservazioni: l'assunzione di assistenti sociali qualificati e formati sulle specifiche attività che l'ATS avrebbe 
attuato ha contribuito a qualificare i servizi offerti dall'ATS e ad ampliarne il bacino di utenza. L'ATS aveva in 
realtà già maturato una certa esperienza, grazie alla L. 14/2015, con gli approcci multidisciplinari alla presa in 
carico e la predisposizione di percorsi individualizzati, ma il personale disponibile prima degli Avvisi non era 
sufficiente a coprire anche le attività previste dal PON Inclusione. L'assunzione di assistenti sociali qualificati 
ha così consentito all'ATS di: 1) gestire il carico di lavoro (lavoro ordinario + attività PON) con maggiore 
efficacia; 2) avvalersi della professionalità degli assistenti sociali così assunti per migliorare la qualità delle 
prese in carico e degli interventi in generale; 3) incrementare il bacino di utenza dell'ATS di circa il 50%.  
In ragione dei miglioramenti osservati, l'ATS ha deciso di stabilizzare il personale aggiuntivo, perché si è visto 
che per mantenere certi standard operativi era necessario mantenere il personale aggiuntivo. Da questo 
punto di vista, il meccanismo causale ipotizzato è confermato: la decisione di stabilizzare è stata presa perché, 
altrimenti, non sarebbe stato possibile mantenere lo stesso livello di servizio.  
 

Se rafforzo le capacità amministrative 
in termini di risorse umane, stabilità 
del personale, competenze 
professionali e adeguatezza dei 
sistemi informativi 

→ allora sarà possibile: 

• seguire in modo personalizzato i Nuclei familiari  

• monitorare gli interventi rendicontare in modo 
adeguato la spesa 

• Integrare lo strumento del RdC con altre 
progettualità dell’EELL e altri fondi 

• Sviluppare sinergie con attori territoriali (CPI, SSN, 
Terzo Settore) 

• sviluppare progetti personalizzati attivando le 
diverse opportunità territoriali di inserimento socio-
lavorativo 

Osservazioni: come evidenziato in precedenza, l'assunzione di nuove figure professionali ha consentito una 
gestione più efficace del carico di lavoro, incrementato notevolmente dopo l'avvio delle attività del PON 
Inclusione. Tuttavia, dopo l'introduzione della L. 14/2015, l'ATS aveva già cominciato a seguire in modo 
personalizzato la propria utenza. In altre parole, il rafforzamento delle capacità amministrative non è il fattore 
che ha consentito all'ATS di seguire in modo personalizzato i nuclei, cosa che faceva già da prima; il 
rafforzamento, tuttavia, ha consentito all'ATS di gestire un carico di lavoro maggiore e di qualificare i servizi 
offerti ai nuclei.  
L'attuazione della progettualità PON Inclusione ha d'altra parte favorito l'integrazione di risorse, come 
dimostrato dal contemporaneo utilizzo di risorse PON e QSFP per sostenere le attività connesse al RdC, o 
l'utilizzo di risorse FSE ordinarie per potenziare l'ufficio di Piano. Va tuttavia sottolineato che il meccanismo 
causale sembra operare al contrario in questo caso: è l'integrazione di risorse che favorisce un ulteriore 
potenziamento della capacità amministrativa (le risorse FSE hanno consentito il potenziamento dell'ufficio di 
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piano, l'utilizzo congiunto delle risorse PON e QSFP ha consentito di rafforzare il servizio sociale 
professionale). 
L'ATS collaborava con i CPI già da prima dell'avvio dei progetti e non sono state segnalate particolari criticità 
in merito; si sta invece approfondendo l'interazione e la collaborazione con il Terzo settore ai fini di una più 
efficace organizzazione dei PUC.  
 

Se si attivano progetti a livello di 
rafforzamento della rete territoriale  

→ allora sarà possibile creare una mobilitazione e ampliare le 
opportunità offerte ai beneficiari per l’inclusone sociale e 
lavorativa  

Osservazioni: come detto, l'ATS aveva già in essere accordi di collaborazione con gli attori territoriali, tramite 
i quali ha potuto nel tempo sviluppare interventi congiunti, come quelli finalizzati al contrasto dell'emergenza 
abitativa. Le attività del PON Inclusione sono state quindi innestate su un contesto dove una rete territoriale 
già esisteva; il rafforzamento dell'ATS, come ricordato prima, ha comportato una maggiore capacità di gestire 
il carico di lavoro e una qualificazione dei servizi offerti, che hanno condotto a un aumento delle opportunità 
di inclusione sociale offerte ai beneficiari. Sul fronte dell'inclusione lavorativa, d'altra parte, non risulta siano 
stati conseguiti risultati particolarmente soddisfacenti, soprattutto a causa del fatto che la maggior parte 
dell'utenza RdC in carico al servizio sociale è rappresentata da individui scarsamente occupabili. 
 

Se realizzo progetti personalizzati per 
i Nuclei (PaIS) riconoscendo bisogni e 
risorse  

→ allora sarà possibile rafforzare le capacità di attivazione 

Osservazioni: per l'utenza RdC in carico ai servizi che era tenuta al rispetto delle condizionalità, la 
progettazione personalizzata ha indubbiamente incrementato la capacità di attivazione. Anche se l'ATS aveva 
già familiarità con la progettazione individualizzata (grazie all'esperienza maturata con la L. 14/2015), 
l'assunzione di personale qualificato ha permesso di meglio articolare l'attività di presa in carico e la 
definizione della progettualità, consentendo anche una migliore integrazione dei percorsi PON con le attività 
realizzate ordinariamente dall'ATS. Questa maggiore capacità di strutturare i percorsi è dovuta anche a un 
riconoscimento più puntuale di bisogni e risorse dell'utenza, garantito dall'assunzione di assistenti sociali 
qualificati. Il meccanismo causale sembra in questo caso confermato.   
 

Se si attivano meccanismi di 
attivazione e mobilitazione delle 
risorse interne al nucleo familiare 

→ sarà possibile utilizzare il RdC con progettualità per l’uscita da 
forme di povertà profonda con maggiori possibilità di 
inserimento lavorativo e sociale 

Osservazioni: si è già detto che le opportunità di effettivo inserimento lavorativo per l'utenza RdC in carico ai 
servizi sociali rimangono limitate. Sul fronte dell'inclusione sociale, tuttavia, alcuni progetti che l'ATS ha 
inserito nel Piano di Zona, tra cui l'attività di tutoring volta a favorire una migliore gestione delle risorse 
economiche familiari, indicano che l'ATS intende intervenire proprio sulla capacità di gestione autonoma delle 
risorse ai fini di incrementare le opportunità di uscita dalle condizioni di disagio.  
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7. ATS Lodi 

Regione: Lombardia 

Nome ATS: Azienda Speciale Consortile del lodigiano per i servizi alla persona 

Codice nazionale ATS: LOM_42 

Codice progetto PON Avviso 2/2016: AV3-2016-LOM_42  

7.1. Caratteristiche del territorio e criteri di selezione dell’ATS 

L’Azienda Speciale Consortile del lodigiano per i servizi alla persona è composta da 61 Comuni afferenti al 

Piano di Zona dei Distretti di Casalpusterlengo, Lodi e Sant’Angelo Lodigiano, ha 234.282 abitanti e rientra 

nella classificazione di area “polo + cintura”.  

 

Tabella 20. Indicatori per la comparazione dell’ATS Lodi  

Importo finanziato Avviso 3/2016 (euro)  416.387  

Avanzamento spesa Avviso 3/2016 al 2021 (euro) 81% 

Popolazione 1-1-2021  234.282  

Nuclei RdC totali  1.845  

Nuclei RdC caricati su GePI  840  

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 45% 

Posti PUC assegnati/Nuclei con presa in carico avviata 9% 

Nuclei inviati ai CPI/Nuclei con presa in carico avviata 5% 

Tasso copertura RdC (% nuclei familiari con RdC su totale nuclei residenti al 2019) 1,9% 

Tipologia area Polo-cintura 
Fonte: elaborazioni Ismeri Europa su MLPS monitoraggio PON Inclusione (spese progetto PON), Istat (popolazione, famiglie, tipologia 

area), GePI (nuclei beneficiari RdC e prese in carico, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte entro il 30.4.2022). Note: 

*Nuclei assegnati ai Servizi sociali. 

 

L’1,9% dei nuclei familiari residenti nell’ATS percepisce il Reddito di Cittadinanza (RdC).  Il 20% di questi è 

assegnato ai Servizi sociali per la presa in carico (374 su 1.845). L’ATS ha una quota di nuclei presi in carico 

(45%) di poco inferiore a quella regionale (49%), ma leggermente superiore a quella nazionale (41%). La quota 

dei nuclei inviati ai CPI (5%) è inferiore sia ai valori regionali (12%) sia a quelli nazionali (20%). Anche il 

rapporto tra posti PUC assegnati e nuclei presi in carico (9%) è superiore al valore regionale (4%) e nazionale 

(8%). Un ulteriore elemento di interesse del caso di studio è rappresentato dalla tipologia di area dell’ATS, 

composta da comuni classificati dall’Istat polo urbano e comuni di cintura disposti intorno all’area urbana di 

riferimento (“polo + cintura”). Il Piano di zona coordina i 61 Comuni nella gestione del Segretariato sociale e 

del Servizio sociale professionale. L’Ambito, quindi, sembra essere un caso di particolare interesse, anche per 

la positiva integrazione di più Comuni per la gestione di funzioni sociali essenziali. Questi elementi sono stati 

confermati nel corso dei colloqui preliminari svolti per la selezione dei casi. 
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7.2. Contesto amministrativo dell’ATS 

Il Piano di Zona (PdZ) è lo strumento di programmazione strategica del sistema integrato di interventi e servizi 

sociali nel territorio. La programmazione e la gestione del PdZ sono funzioni separate ed indipendenti. La 

prima è in capo all'Assemblea dei Sindaci dell'Ambito Distrettuale di Lodi, cui spettano le decisioni 

strategiche, e al Tavolo Istituzionale del Piano di Zona che svolge le seguenti funzioni: 

• coordinare e armonizzare sul piano politico istituzionale le decisioni organizzative e gestionali relative 

al Piano di Zona, tenuto conto delle indicazioni degli ambiti distrettuali; 

• definire i criteri per la gestione di eventuali residui di budget e per l’impiego delle risorse del FNPS – 

Fondo Nazionale Politiche Sociali – in coerenza con le priorità del Piano di Zona; 

• valutare le proposte tecniche elaborate dall’Ufficio di Piano; 

• vigilare sull’andamento degli interventi previsti dal Piano di Zona. 

A valle degli organismi politici, opera l’Ufficio di Piano occupandosi della pianificazione e del coordinamento 

degli interventi, dell’amministrazione delle risorse assegnate all’ATS e del monitoraggio e valutazione 

dell’offerta socio-assistenziale (in collaborazione con i Comuni), nonché di affiancare tecnicamente 

l'Assemblea dei Sindaci e il Tavolo Istituzionale. L’Ufficio di Piano, inoltre, è referente territoriale nei confronti 

degli altri soggetti che compongono la governance socio-sanitaria lombarda: Azienda Socio Sanitaria 

Territoriale (ASST), Agenzia di Tutale della Salute (ATS) e Regione Lombardia.  

La gestione degli interventi e dei servizi è invece demandata all'Azienda Speciale Consortile Servizi 

Intercomunali. 

Il Tavolo tecnico è l’organismo tecnico del PdZ presieduto dall’Ufficio di Piano, in cui i referenti dei Servizi 

sociali dei Comuni e delle loro forme associate condividono le scelte di microprogrammazione e la 

declinazione operativa degli indirizzi del Piano di Zona, in coerenza con le scelte politiche delle 

amministrazioni comunali.  

 

Politiche di attivazione e strumenti regionali 

All’interno dell’Ambito, 5 Comuni gestiscono il Servizio sociale di base in forma diretta mentre hanno scelto 

di affidare i servizi di tutela dei minori alle 3 aziende speciali presenti sul territorio (ACSI, ASO e ASSC); questi 

stessi soggetti gestiscono, in diversa misura, il Servizio sociale di base per i restanti 57 comuni (ACSI per 44 

Comuni, ASSC per 3 e ASP per 9). Il raccordo di queste funzioni avviene a livello di PdZ.  

Nell’ambito del PdZ sono state istituite le seguenti equipe di lavoro:  

• l’equipe prevenzione che opera in raccordo con le scuole, il Servizio di tutela delle Forme Associate, i 

servizi specialistici sociosanitari, i consultori e la Provincia di Lodi, allo scopo di prevenire il disagio 

minorile e famigliare; 

• l’equipe per l’inserimento lavorativo dei disabili, delle persone in esecuzione penale e dei soggetti 

con altre forme di svantaggio (l’Ufficio di piano stipula inoltre gli accordi con il Centro di formazione 

per tutto ciò che riguarda il Servizio di Inserimento lavorativo). 

• l’equipe casa che si occupa di problematiche abitative per tutti i Comuni dell’ATS; 

• l’equipe di contrasto alla povertà. 

L’equipe per l'inserimento lavorativo è attiva dal 2007 ed opera in convenzione con il CFP e in rete con il CPI 

e il collocamento mirato della Provincia di Lodi. I Comuni del PdZ mettono a disposizione significative risorse 

per finanziare borse lavoro aggiuntive rispetto allo Dote Lavoro messa a disposizione dalla Regione 
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Lombardia. Inoltre, è stato istituito il coordinamento della rete dei servizi non profit accreditati al lavoro e 

dei centri di formazione professionali accreditati, allo scopo di sostenere le persone in difficoltà lavorativa 

utilizzando le risorse regionali tramite gli enti preposti.  

Le ultime 3 equipe dell’elenco precedente (lavoro, casa e povertà) costituiscono nel loro insieme il dispositivo 

di contrasto alla povertà attualmente operativo nell’Ambito (equipe zonale). Tale dispositivo organizzativo è 

il risultato dell’evoluzione e della successiva stabilizzazione dell’iniziativa avviata nel 2015 con il progetto 

“Rigenerare valore sociale nel lodigiano”. L’Ambito di Lodi ha quindi avviato da tempo un percorso di 

ricomposizione, coordinamento e co-programmazione dei soggetti pubblici e privati che si occupano delle 

fasce più fragili e vulnerabili, al fine di rispondere in maniera multidimensionale (lavoro, casa, beni alimentari 

e salute) al fenomeno della povertà. 

Inoltre, attraverso il progetto Rigenerare sono stati istituiti ulteriori punti accesso per i cittadini in condizione 

di povertà, tra questi il CPI e la Caritas. Esiste un’ulteriore collaborazione tra Comuni e Azienda Socio-Sanitaria 

Territoriale (ASST) per l’accesso e la presa in carico dei casi di non autosufficienza e fragilità tramite il Centro 

per l’Assistenza Domiciliare (CeAD), lo Sportello Welfare e il Tavolo dimissioni protette.  

L’ATS ha anche aderito al programma P.I.P.P.I. per la gestione integrata dei casi di minori vittime di violenza, 

nell’ambito del quale opera una equipe multidisciplinare. Analogamente, per le casistiche di violenza 

domestica sulle donne esiste un protocollo che prevede modalità di lavoro integrate. 

Con l’introduzione del REI è stata presa la decisione, poi confermata con l’avvio del RdC, che l’equipe di 

contrasto alla povertà avrebbe supportato i Servizi sociali comunali per la presa in carico dei percettori del 

reddito non conosciuti o non più in carico da almeno 2 anni, cercando tuttavia di rispettare una quota 

massima del 60% di percettori totali. Ai Comuni rimaneva quindi la responsabilità di gestire i percettori del 

reddito già in carico presso i loro Servizi sociali, ma potendo contare sempre sul supporto dell’Azienda sociale 

zonale per l’utilizzo di GePi e gli adempimenti amministrativi. 

Rispetto al dispositivo di contrasto alla povertà attivo del 2015 a livello di Ambito, si evidenzia che 

attualmente:  

• un'equipe multidisciplinare, cui partecipano diversi servizi, è convocata ad hoc per occuparsi della 

stesura dei progetti personalizzati e del relativo monitoraggio dei casi RdC; 

• la rete di 36 punti di accesso - composta da Comuni, Consultori, Centri di ascolto Caritas, Centro per 

l’Impiego, Centro Antiviolenza, Sportello casa e territorio, SpazioLab e centri di distribuzione cibo - 

ha smesso al termine del progetto Rigenerare nel 2019, per mancanza di risorse, ma l’Ambito sta 

lavorando per riattivarla; 

• è in programma la stipula di un protocollo di lavoro per consentire ai case manager dell’equipe 

multidisciplinare di collaborare con la rete dei servizi che si occupano di formazione, occupazione, 

autoimpiego, casa, prestazioni sociosanitarie e socioeducative.  

Per quanto riguarda la governance del contrasto alla povertà, sono attivi 2 tavoli: 

• Il Tavolo territoriale, nato dal progetto Rigenerare e mantenuto a tutt’oggi, gestito dall’equipe di 

contrasto alla povertà. Il tavolo opera tramite incontri mensili on line in cui si condividono le risorse, 

le opportunità e i servizi disponibili al fine di promuove la sinergia tra le reti esistenti nella 

progettazione individualizzata per il contrasto della povertà. Gli enti che aderiscono, sottoscrivendo 

le linee organizzative, sono sia pubblici che privati (CPI, SERT, CPS, consultori, CARITAS, Servizi sociali 

dei comuni dell’ambito e varie realtà cooperative e associative attive sul territorio). I lavori del tavolo 

si articolano in una sessione comune, in cui si presentano opportunità ed iniziative da parte sia 
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dell’Ufficio di piano che degli altri soggetti aderenti, e in sessioni operative riferite ai 3 territori in cui 

era diviso l’ex distretto. 

• Il Tavolo di programmazione sul contrasto alla povertà che viene convocato 2 volte l’anno e dove 

partecipano tutti gli enti che hanno presentato manifestazione d’interesse. 

7.3. Le funzioni attivate dagli ATS e previste nel progetto Avviso 3/2016 

Le azioni finanziate dai progetti  

L’Ambito ha attivato tutte le tre azioni dell’Avviso 3/2016 (Tabella successiva). 

 

Tabella 21. Azioni dell’Avviso 3/2016 finanziate dall’ATS di Lodi 

Azioni Interventi previsti 

Azione A • A1: assunzione a tempo determinato di 3 assistenti sociali, una figura di coordinamento 
dell’equipe zonale, e 2 tutor per la presa in carico e monitoraggio degli interventi 
individualizzati 

• A2: Adeguamento cartella sociale informatizzata; Stage inserimento dati; 
Implementazione della bacheca digitale multi-attore 

Azione B • B1: Acquisto di voucher per servizi educativi e di cura dei bambini 0-6 anni  

• B2: tirocini finalizzati all'inclusione sociale 

• B3: percorsi formativi finalizzati all’acquisizione di competenze specifiche finalizzate 
all’inserimento lavorativo 

Azione C • C1: Percorsi formativi per operatori di vari Servizi ed Enti 

Fonte: progetto Avviso 3/2016 

 

Con l’azione A sono stati inseriti 3 assistenti sociali e altre tre figure al fine di: 

• rafforzare il pre-assessment, introducendo la figura del coordinatore e formando gli operatori dei 36 

punti di accesso (sportelli, CPI, Assistenti Sociali) su procedure, politiche attive del lavoro, pre-

assessment e progettazione individualizzata;  

• potenziare le competenze dell’EM, per cui era prevista l’introduzione di 2 tutor per la presa in carico 

e monitoraggio degli interventi individualizzati, affinché operassero in sinergia con le assistenti sociali 

e gli operatori dei servizi di inserimento lavorativo.  

Poiché la progettazione personalizzata, rispetto alla normale attività dell'assistente sociale, prevede una 

maggior partecipazione del nucleo familiare in carico, è stato progettato il rafforzamento dell’assessment 

attraverso l'introduzione di personale dedicato: nei Comuni che hanno delegato il Servizio sociale alle forme 

associate le assistenti sociali svolgono sia la funzione di segretariato sociale sia di servizio sociale 

professionale; nei Comuni che invece gestiscono autonomamente i servizi, la funzione di segretariato viene 

svolta anche da operatori di sportello. Per facilitare il dialogo con gli utenti stranieri, al fine della 

predisposizione di un progetto individualizzato, erano previste ore di mediazione interculturale e corsi di 

alfabetizzazione (corsi italiano).  

Dal punto di vista informatico il progetto prevedeva l’adeguamento della cartella sociale informatizzata in 

uso per il SIA, uno stage sull'inserimento dei dati, e l’implementazione della bacheca digitale multi-attore per 

condividere opportunità e informazioni tra gli operatori.  

Per quanto riguarda l’azione B, ad integrazione delle misure attivate o attivabili tramite il POR della Regione 

Lombardia, è stata pianificata la realizzazione di una serie di attività quali l’acquisto di voucher per servizi 
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educativi e di cura dei bambini 0-6 anni, percorsi formativi finalizzati all’acquisizione di competenze specifiche 

finalizzate all’inserimento lavorativo, tirocini finalizzati all'inclusione sociale, da realizzarsi solo se non 

finanziati già con risorse regionali.  

Nell’azione C è stata progettata la formazione sulla creazione di connessioni tra risorse formali/informali e 

sulla promozione di nuove reti a sostegno di quelle già esistenti, rivolta agli operatori del Segretariato sociale, 

del Servizio sociale professionale e dei punti di accesso, del Centro per l'Impiego, del Consorzio per la 

formazione professionale e l'educazione permanente.  

Stando ai dati inseriti in GePI, degli 840 nuclei indirizzati ai servizi sociali con domande accolte sino ad aprile 

2022, il 45% risultava avviato alla presa in carico, il 32,4% aveva concluso l’analisi preliminare e il 23,8% aveva 

firmato il patto o era stato inviato ai CPI.  

 

Tabella 22. Indicatori sulla gestione dei nuclei RdC dell’ATS Lodi 

Nuclei RdC totali             1.845  

Nuclei RdC caricati su GePI*                 840  

Nuclei con presa in carico avviata                 374  

Analisi preliminari completate                 272  
- di cui con esito B e C                 228  

Patti firmati o presa in carico esterna                 200  
- di cui Patti firmati                  175  
- di cui Presa in carico esterna integrata con CPI                   19  
- di cui Presa in carico esterna integrata con servizi specialistici                     6  

Nuclei con caso chiuso dai case managers per esclusione 48 

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 45% 

Analisi preliminari completate/Nuclei caricati su GePI* 32% 

Patti firmati o presa in carico esterna/Nuclei caricati su GePI* 24% 

Patti firmati/Nuclei rimasti in carico ai Servizi sociali dopo l'analisi preliminare 77% 

Fonte: elaborazioni di Ismeri Europa su GePI, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte entro il 

30.4.2022. Note: *Nuclei assegnati ai Servizi sociali. 

 

Il funzionamento della misura e l’utilizzo delle Linee guida sul PaIS 

Il RdC è stato gestito principalmente con fondi provenienti dalla Quota Servizi del Fondo Povertà, poiché più 

ingenti rispetto a quelli previste dal PON Inclusione per l’ATS di Lodi. Vi sono altresì casi in cui i nuclei 

percettori di reddito usufruiscono anche di altri fondi, quali quelli comunali o quelli del Piano di Zona, 

nell’ottica di una integrazione delle risorse e dell’erogazione di interventi efficaci.  

L’attivazione tramite la piattaforma GePI è avvenuta con un certo ritardo rispetto all’avvio dell’erogazione 

del RdC, a causa di un mancato allineamento fra informazioni possedute dagli operatori (“c’erano persone 

assegnate ai PUC, con i progetti in partenza, e il loro nominativo non compariva su GePI”) e informazioni 

visibili nella piattaforma. La sospensione delle condizionalità durante la fase acuta della pandemia, inoltre, 

ha ulteriormente influito sulla tempestività delle convocazioni. 

Il controllo dei dati anagrafici inseriti nella piattaforma GePI – e funzionali al primo contatto con i nuclei – è 

stato difficoltoso. In diversi casi non erano riportate informazioni corrette su residenza, contatti telefonici, 

indirizzi e-mail, impedendo di contattare queste persone. 
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Gli operatori che lavorano con i nuclei RdC si dividono in “zonali” (ovvero afferenti alla struttura Piano di 

Zona) e “territoriali”: i primi trattano i casi presi in carico per la prima volta, mentre i secondi continuano il 

lavoro con i nuclei già in carico prima del RdC. Questa suddivisione è ritenuta efficace poiché consente di 

capitalizzare il lavoro pregresso con i nuclei che erano precedentemente in carico e che spesso presentano 

problematiche più complesse rispetto ai nuclei RdC di nuova conoscenza. Secondo gli intervistati, infatti, per 

le assistenti sociali territoriali “il Reddito di Cittadinanza è diventato uno strumento di lavoro, una leva per 

poter smuovere situazioni [ormai note da tempo] e dare il via ai cambiamenti”. 

 

Utilizzo dei sistemi informativi e della piattaforma GEPI 

I sistemi informativi sono condivisi fra Comuni dell’Ambito: a partire dal 2014, tutti i punti di accesso 

utilizzano lo stesso modello di caricamento dati sulla cartella sociale unificata territoriale (SIZ - Sistema 

Informativo Zonale) in dotazione ai Comuni e agli altri enti individuati come punti di accesso. Per ciascun 

utente si possono così tracciare l’accesso, il percorso/progetto individualizzato svolto e i risultati ottenuti. Il 

SIZ si interfaccia con il casellario INPS per le prestazioni agevolate, ed in fase di realizzazione un dispositivo 

di dialogo con il sistema informativo dell’ASST per la componente sociosanitaria domiciliare. 

L’utilizzo di GePI non è stato agevole nelle prime fasi di implementazione del RdC, per i problemi di 

funzionamento della piattaforma che hanno reso discontinuo il caricamento dei dati. Oltre ai casi in cui i 

nominativi dei percettori sono diventati visibili solo alcuni mesi dopo l’avvio del RdC, gli intervistati hanno 

segnalato come problemi anche l’impossibilità di far dialogare la piattaforma nazionale con i sistemi 

informativi locali e la disuniformità tra i dati richiesti da GePI e quelli raccolti dai Comuni e dall’Ambito, che 

hanno comportato un aggravio del lavoro per gli operatori. Anche la non integrazione tra GePI e la 

piattaforma INPS è considerata una criticità di rilievo. 

Secondo gli intervistati, infine, una ulteriore problematica sorge quando i percettori rifiutano la presa in 

carico ma non si recano a fare la rinuncia del sussidio, poiché gli operatori territoriali/zonali devono 

intervenire direttamente sulla piattaforma GePI per “chiudere i casi”. 

7.4. Il rafforzamento delle risorse umane degli ATS 

Risorse umane, effetti sulla capacità dell’ATS e sostenibilità 

Gli assistenti sociali inseriti con Avviso 3/2016 sono stati 3, un coordinatore dell’equipe zonale e due tutor, 

come previsto dal progetto. Una delle due figure tutor aveva già collaborato con l’Ambito con un contratto 

di collaborazione connesso all’attuazione di misure di contrasto alla povertà, poi trasformato in contratto a 

tempo determinato a seguito di una selezione pubblica. Solo una delle 3 figure inserite è rimasta in forza 

all’Ambito, le altre due hanno lasciato il posto dopo aver vinto dei concorsi statali, ma sono state sostituite.  

I due tutor hanno lavorato principalmente alla mappatura delle risorse disponibili nel territorio da utilizzare 

per l’attivazione dei nuclei percettori, ma le loro funzioni si sono evolute nel tempo, specializzandosi uno 

nell’inserimento lavorativo dei percettori RdC tramite PUC, l’altro nell’utilizzo della bacheca digitale realizzata 

dallo stresso progetto Avviso 3/2016.  

La bacheca digitale è uno strumento fortemente voluto dall’ATS per informare sui servizi offerti dall’Ambito 
e sulle opportunità presenti nel suo territorio. Può essere infatti utilizzata sia dagli operatori dell’Ambito che 
dai cittadini, e da gennaio 2023 sarà inserita nel sito dell’Ufficio di piano, in un’ottica di razionalizzazione 
delle risorse.  
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Per la gestione del RdC, invece, sono attualmente in forza all’Ambito 6 assistenti sociali, di cui uno finanziato 

con il PON e gli altri 5 con la Quota Servizi Fondo Povertà (QSFP). Di questi, alcuni sono già a tempo 

indeterminato e altri due saranno stabilizzati a gennaio 2023. La stabilizzazione di tali figure risulta per l’ATS 

fondamentale, anche in vista del programmato ampliamento dei punti di welfare disponibili sul territorio 

dell’Ambito: “ora ci è data la possibilità di espandere il servizio di Segretariato sociale e aprire nuovi punti di 

accesso/punti di welfare”. 

Ciò che emerge dalle interviste è anche un rafforzamento delle attività di comunicazione, non solo tramite la 
programmata apertura di nuovi punti di accesso, ma anche con l’assunzione di un addetto stampa e di un 
social media manager, come da avvisi pubblici recentemente pubblicati nel sito dell’Ufficio di Piano. 
 
Un’ulteriore figura, quella dell’educatore finanziario, era stata recentemente formata e introdotta per 
implementare ulteriormente la capacità di assistenza dell’Ambito, ma ha lasciato l’impiego a seguito di un 
concorso pubblico e non è stato possibile sostituirla poiché svolgeva un ruolo molto specifico. 

7.5. Politiche di attivazione socio-lavorativa 

Caratteristiche dei nuclei presi in carico  

L’ATS ha al suo interno 61 Comuni, diversi fra loro per posizione geografica, ampiezza territoriale e 

strutturazione dei servizi. Queste diversità si riverberano anche nelle caratteristiche dei nuclei percettori di 

RdC. 

Questi ultimi, infatti, variano notevolmente a seconda dell’ampiezza del Comune in cui sono residenti, e 

anche in base alla precedente presa in carico o meno da parte dei Servizi sociali. In generale, i nuclei gestiti 

dagli assistenti sociali zonali sono nuclei di nuova conoscenza e che non presentano bisogni complessi. 

Principalmente, nei comuni più grandi vi sono nuclei familiari in larga maggioranza di origine straniera e con 

minori a carico; nei comuni più piccoli vi sono situazioni di disagio più marcate, con nuclei di adulti, spesso 

soli e con disabilità. 

Non è stato possibile avere una stima precisa di quanti nuclei fossero già in carico ai Servizi sociali (fra “zonali” 

e “territoriali”), a causa dell’alto turnover di assistenti sociali all’interno dell’ATS. Per il Comune di 

Sant’Angelo Lodigiano è stato possibile fare una stima approssimativa: circa il 40% dei nuclei RdC era già in 

carico ai Servizi sociali. Si ipotizza, tuttavia, che vi sia una situazione analoga in altri Comuni dell’ATS.  

Sant’Angelo Lodigiano si caratterizza, altresì, per la peculiarità del tessuto sociale e per le caratteristiche 

specifiche dei nuclei RdC: il territorio, infatti, è caratterizzato da una considerevole diffusione di reati 

criminosi e da marcati fenomeni di devianza anche giovanile. In questo territorio i nuclei percettori RdC sono 

in larga parte famiglie con figli fra i 14 e i 18 anni che non hanno adempiuto all’obbligo scolastico. Vi è, inoltre, 

una sostanziale parità di nuclei italiani e di nuclei di provenienza straniera, con la sola differenza che, questi 

ultimi, sono caratterizzati da un elevato numero di minori a carico. 

Condizionalità e attivazione 

Il rispetto delle condizionalità risulta, secondo gli intervistati, rispettato. Vi sono, tuttavia, alcuni casi 

particolarmente complessi (che rappresentano un’esigua minoranza), in cui il rispetto della condizionalità è 

risultato particolarmente difficile. Tale difficoltà è in parte ascrivibile alle condizioni problematiche del 

nucleo. 

La sottoscrizione dei patti è stata regolare ed è avvenuta per tutti coloro che sono stati contattati. Alcune 

segnalazioni sono state invece fatte per il non rispetto delle condizionalità, a fronte di due problematiche: 
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• i dati presenti in GePI non erano corretti e non è stato possibile mettersi in contatto con i percettori; 

• i percettori di somme esigue (40 € - 70 €) hanno preferito rinunciare al sussidio piuttosto che essere 

inseriti in percorsi di attivazione. 

Più in generale, la sottoscrizione dei patti è stata maggiormente agevole con quei nuclei che già erano 

conosciuti dai Servizi sociali e dalle Aziende speciali, non solo per la conoscenza e il rapporto instaurato con 

gli assistenti sociali, ma anche perché maggiormente consapevoli delle procedure e della necessità di una 

prima convocazione formale presso i Servizi sociali: “i nuclei già in carico ormai sapevano già come 

funzionano le procedure”. I nuovi nuclei, invece, hanno a volte manifestato una diffidenza iniziale, non 

comprendendo come mai fossero convocati dai Servizi sociali: “c’è stata più difficoltà ad affidarsi a un 

percorso”. 

I processi di attivazione Area sociale 

I processi di attivazione dell’area sociale si differenziano a seconda del contesto in cui i nuclei RdC vivono, e 

alle caratteristiche specifiche dei percettori. Al fine di garantire un sostegno adeguato a coloro che sono 

maggiormente bisognosi, è partita nel Comune di Lodi una sperimentazione di un anno di triage, nella quale 

veniva effettuato un colloquio iniziale molto approfondito con la compilazione di una scheda grazie alla quale 

si è cercato di indagare aspetti fondamentali quali: 

• condizione di povertà (da quanto tempo si è in stato di indigenza); 

• motivazione al cambiamento; 

• condizione abitativa. 

In base alla compilazione della scheda, veniva attribuito un punteggio e un conseguente tipo di aiuto 

necessario. I progetti individuali sono stati infatti differenziati come segue: 

• per nuclei ad alta dipendenza assistenziale; 

• per nuclei sufficientemente motivati al cambiamento e per i quali si attivano PUC o tirocini di 

inserimento; 

• per le persone assegnabili ai CPI ma che non sono mai state convocate dagli stessi. Per queste 

persone, spesso con titoli di studio elevati, si è scelto di fornire percorsi ad hoc per evitare che 

perdessero motivazione e rimanessero in carico ai Servizi sociali in futuro. 

Rispetto alla tipologia di interventi di attivazione da proporre ai nuclei, vi è stata una notevole differenza fra 

nuclei residenti in Comuni grandi e nuclei residenti in realtà più piccole. Nel primo caso, infatti, si lavora 

principalmente sull’organizzazione familiare (possibilità di partecipare a PUC/tirocini) e sulla situazione 

scolastica dei minori presenti.  

Politiche attive del lavoro 

Per l’Avviso 3/2016 il partner per l'area lavoro era il CFP - Consorzio per la formazione professionale e 

educazione permanente, ente accreditato per i servizi al lavoro e alla formazione, ed ente pubblico di cui 

sono soci i Comuni più grandi del PdZ. Presso il CFP opera il Servizio di inserimento lavorativo dell’Ufficio di 

Piano che si occupa dei cittadini segnalati dal Servizio sociale o dagli altri servizi del territorio (Centro 

antiviolenza donne, Caritas, progetti per i minori stranieri non accompagnati, ecc.).  

I percettori di RdC non troppo distanti dal mercato del lavoro vengono indirizzati verso percorsi di formazione 

o tirocini di inserimento. La tipologia di attività proposte varia a seconda del target a cui si fa riferimento, e 

alla situazione personale del soggetto.  
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Per i giovani si è adottato un approccio principalmente volto alla promozione dell’autonomia e alla 

formazione professionalizzante. Per i giovani fra i 18 e i 25 anni non in possesso della patente, ad esempio, è 

stato finanziato il corso di scuola guida per permettere loro di essere autonomi e avere maggiori chance di 

inserimento lavorativo. Oltre a ciò, si è cercato di accogliere le aspirazioni e gli interessi dei più giovani, 

indirizzandoli verso corsi professionalizzanti e, in seguito, un tirocinio. Questo approccio è stato volto a far 

sperimentare ai più giovani il mondo del lavoro e a favorire una presa di consapevolezza delle regole e degli 

obblighi da rispettare.  

Per gli adulti si è proceduto in maniera diversa: nei casi in cui le persone non erano immediatamente inseribili 

nel mercato del lavoro, queste sono state indirizzate ad attività volte a migliorare la loro occupabilità, come 

il bilancio di competenze o imparare a scrivere il curriculum. I tirocini sono stati spesso utilizzati con gli adulti 

come strumento di sostegno economico per quei nuclei a cui il solo RdC non bastava. Per i tirocini è stata 

prevista un’indennità di 500 euro per 30 ore lavorative, poi alzata a 600 euro per non creare differenze fra 

tirocinanti percettori RdC e tirocinanti pagati con altri fondi. Il numero di ore del tirocinio varia a seconda del 

caso specifico, e della possibilità del tirocinante di adempiere agli obblighi orari previsti; di conseguenza, 

l’indennità corrisposta viene rimodulata prendendo in considerazione il parametro standard i 30 ore per 600 

euro. 

Fra il 2021 e il 2022 sono stati attivati tirocini per 58 percettori RdC, e in 16 casi i tirocini svolti nel 2021 sono 

stati prorogati nel 2022.  

Utilizzo dello strumento PUC 

Quello del PUC è uno strumento utilizzato da 38 Comuni su 61, e il suo utilizzo è partito da circa un anno. 

Rispetto all’utilizzo dei PUC gli intervistati segnalano che l’inserimento presso i Servizi comunali è stato 

agevole, mentre la collaborazione con enti del Terzo settore è stata più difficoltosa e discontinua. 

Il PUC è stato molto utilizzato come uno strumento specifico per i percettori RdC, per consentire, in base alle 

situazioni personali e familiari (molto spesso i PUC sono stati utilizzati per donne con figli a carico), di 

intraprendere un percorso di attivazione e dare una nuova motivazione a quei soggetti ormai distanti dal 

mercato del lavoro. I PUC sono stati principalmente attivati all’interno dei servizi comunali, o, in realtà più 

piccole dove vi erano poche possibilità, si è lavorato con le parrocchie. Sono stati comunque attivati PUC 

anche con enti del Terzo settore, presso il Centro di Raccolta Solidale, e anche presso delle RSA dove risiedono 

persone autosufficienti. Per favorire l’integrazione delle persone straniere, alcuni percettori RdC sono stati 

impiegati nell’erogazione di corsi di alfabetizzazione di lingua italiana doposcuola. 

Ad oggi 66 persone in totale sono state attivate tramite PUC, e i percorsi sono tuttora in essere. 

7.6. Complementarità delle risorse PON con altre risorse e politiche 

Le misure finanziate dal PON Inclusione si sono ben integrate con altra progettualità dell’ATS e altre risorse 

a disposizione. L’ATS, a partire da marzo 2015 e fino ad aprile 2019, ha sperimentato forme di attivazione per 

il contrasto alla povertà tramite il progetto “Rigenerare valore sociale nel Lodigiano”. Il progetto risponde ai 

bisogni concreti della comunità in riferimento alla recente crisi economica che ha indebolito alcune fasce 

della popolazione, accentuando il divario sociale e aumentando il rischio di povertà. Il progetto è intervenuto 

in 4 aree, casa, lavoro, cibo, partecipazione, avendo come obiettivo quello di rimettere in circolo opportunità 

e risorse, creando occasioni e favorendo le sinergie nel territorio. 

Oltre a ciò, le azioni del PON Inclusione si sono integrate e non sovrapposte con gli interventi finanziati dal 

POR FSE Lombardia per quanto riguarda l’inclusione lavorativa di persone soggette ad esecuzione penale, 
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l’inclusione dei soggetti vulnerabili e dei disabili. Proprio per quanto concerne l’azione B del progetto, infatti, 

era esplicitamente prevista l’attivazione di interventi solo se non già finanziati con risorse POR FSE. A questo 

proposito, si evidenzia che i voucher per i servizi educativi in età prescolare sono stati utilizzati in minima 

parte. Infatti, si segnala il progetto “Servizi + Tempo = Benessere” finanziato dalla Regione Lombardia a valere 

sul POR FSE – Avviso pubblico per il finanziamento di progetti a supporto della conciliazione vita-lavoro per 

le annualità 2017-2018, che intendeva sostenere la domanda per l’accesso a servizi rivolti ai minori 

garantendo, attraverso servizi innovativi, più flessibilità e una maggiore risposta alle necessita di conciliazione 

tempo-lavoro delle famiglie con genitori che lavorano. 

I rapporti con altri servizi e con il Terzo settore 

La collaborazione con il CPI è da tempo stabile e costante, ma ad aprile 2021 è stata rafforzata con l’istituzione 

del Gruppo sperimentale misto che vede la presenza di operatori del CPI, di ANPAL25 e dell’Ufficio di piano. Il 

gruppo ha definito le procedure per lo scambio dei beneficiari tra CPI e Servizi sociali, nonché concordato 

l’inserimento nei PUC dei beneficiari RdC in carico al CPI. Il Gruppo consente un confronto costante sui casi 

da inviare ai CPI e quelli da tenere in carico ai Servizi sociali. Questo è stato possibile a fronte di un 

ampliamento del personale a disposizione nei CPI. 

In ogni caso, prima dell’istituzione del Gruppo sperimentale, gli intervistati segnalano una scarsa capacità dei 

CPI di attivare i beneficiari del RdC a loro inviati dai Servizi sociali: 

“Ci sono stati casi di persone che avrebbero potuto essere impiegate, ma i CPI hanno agito troppo lentamente 

e queste persone sono rimaste in carico ai Servizi sociali”. 

Come accennato nella sezione inerente ai PUC, per le persone che avrebbero dovuto essere convocate dai 

CPI si sono approntati dei progetti ad hoc, per evitare che perdessero di motivazione e rimanessero poi in 

carico ai Servizi sociali. 

Per quanto riguarda gli altri Servizi specialistici, vi sono situazioni eterogenee all’interno dell’Ambito: il 

Comune di Lodi ha trovato maggiori difficoltà di raccordo con ASST, SERT e CPS, poiché la privacy sulle 

condizioni sanitarie delle persone rappresenta un ostacolo alla condivisione di informazioni con i Servizi 

sociali, sebbene i percettori abbiano sottoscritto un apposito modulo di autorizzazione con gli assistenti 

sociali. Secondo gli intervistati, questa debolezza nella rete degli attori ha in parte inficiato una presa in carico 

efficace dei percettori RdC. 

In altre zone dell’Ambito, tuttavia, non si ravvisano particolari problematiche con tali soggetti, evidenziando 

invece una scarsa condivisione di informazioni con soggetti quali Caritas, che dispone di un sistema 

informatizzato in cui ha una profilazione di tutti i suoi utenti. 

7.7. Criticità affrontate e loro gestione e innovazioni 

Le criticità riscontrate all’interno dell’ATS sono principalmente di due tipi: da un lato, la problematica della 

tempestiva gestione dei nuclei su GePI, dall’altra la fluidità di informazioni con gli altri stakeholder territoriali. 

Oltre alla non sempre agevole alimentazione dei dati in GePI, infatti, si segnala la lentezza nel riuscire a 

passare un caso fra Comuni dello stesso Ambito, rallentando l’effettiva presa in carico dei soggetti 

svantaggiati. 

 
 

25 Prima erano presenti i navigator che dipendevano direttamente da ANAPL, ora sono stati sostituiti dai neoassunti nei CPI per gestire 
il RdC. 
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Per quanto concerne, invece, la fluidità di informazioni, si ravvisa la necessità di fare, così come è stato con i 

CPI, uno sforzo per rafforzare la rete di attori coinvolti nella gestione dei percettori RdC, così da rendere più 

efficace la presa in carico e la gestione congiunta, e su più fronti, delle persone. 

 

7.8. Meccanismi causali 

Se → Allora 

Tramite partecipazione dell’ATS ad 
Avvisi 1 e 3 del PON Inclusione e 
utilizzo delle risorse disponibile 
(finanziarie e conoscitive) 

→ Si rafforzano le capacità amministrative degli ATS 

Osservazioni: questo meccanismo causale è sicuramente confermato. Con l’Avviso 3/2016 sono state, infatti, 
inserite nuove professionalità, poi mantenute anche a seguito dell’introduzione del RdC. Tali professionalità 
introdotte hanno permesso una gestione più capillare dei casi RdC. Parte delle figure inserite è stata 
stabilizzata a tempo indeterminato, e le rimanenti saranno progressivamente stabilizzate nei mesi futuri. 

Se rafforzo le capacità amministrative 
in termini di risorse umane, stabilità 
del personale, competenze 
professionali e adeguatezza dei 
sistemi informativi 

→ allora sarà possibile: 

• seguire in modo personalizzato i Nuclei familiari  

• monitorare gli interventi rendicontare in modo 
adeguato la spesa 

• Integrare lo strumento del RdC con altre progettualità 
dell’EELL e altri fondi 

• Sviluppare sinergie con attori territoriali (CPI, SSN, 
Terzo Settore) 

• sviluppare progetti personalizzati attivando le diverse 
opportunità territoriali di inserimento socio-
lavorativo 

Osservazioni: questo meccanismo è parzialmente confermato. Sebbene, da un lato, sia vero che è stato 
possibile, vista la differenziazione fra operatori zonali e territoriali, seguire in maniera efficace i nuclei, 
sviluppando progetti ad hoc per l’attivazione e l’inclusione sociale dei percettori, dall’altro lato il 
coinvolgimento degli attori territoriali non è ad oggi sinergico. Con i CPI, infatti, solo negli ultimi mesi è stato 
possibile stabilire un raccordo costante, mentre prima di giugno 2022 la capacità di presa in carico dei CPI era 
molto scarsa, e non c’erano confronti con i Servizi sociali. Anche i rapporti con gli altri attori, sia dei Servizi 
che del volontariato, variano a seconda del Comune dell’ATS, e non vi è ad oggi un protocollo che stabilisca 
delle modalità di confronto e scambio di informazioni in maniera uniforme sul territorio dell’Ambito. 

Se si attivano progetti a livello di 
rafforzamento della rete territoriale  

→ allora sarà possibile creare una mobilitazione e ampliare le 
opportunità offerte ai beneficiari per l’inclusione sociale e 
lavorativa  

Osservazioni: questo meccanismo non è ad oggi verificato. La collaborazione recentemente avviata con i CPI, 
infatti, potenzialmente può apportare significativi benefici nell’ampliare le offerte disponibili sul territorio per 
l’attivazione dei percettori, ma sembra ancora troppo presto per dare un giudizio definitivo, visto che tutti i 
PUC attivati sono ancora in essere. I rapporti con gli altri Servizi e con il volontariato, invece, sono eterogenei 
e non costanti su tutto il territorio dell’Ambito, e questo sembra essere un nodo critico su cui lavorare in 
futuro. 

Se realizzo progetti personalizzati per 
i Nuclei (PaIS) riconoscendo bisogni e 
risorse  

→ allora sarà possibile rafforzare le capacità di attivazione 

Osservazioni: questo meccanismo causale sembra verificato. La sottoscrizione dei PaIS, infatti, è stata 
generalmente poco problematica e si è lavorato molto per offrire percorsi di attivazione che siano rispondenti 
a bisogni specifici di ciascun percettore. 

Se si attivano meccanismi di 
attivazione e mobilitazione delle 
risorse interne al nucleo familiare 

→ sarà possibile utilizzare il RdC con progettualità per l’uscita da 
forme di povertà profonda con maggiori possibilità di 
inserimento lavorativo e sociale 
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Osservazioni: questo meccanismo è potenzialmente vero, sebbene non vi siano dati sufficienti, ad oggi, per 
verificarne la veridicità. Dai dati a disposizione, vi è stato un numero di casi in cui il tirocinio proposto è stato 
prorogato, e i tirocini, inoltre, sono stati un mezzo per sostentare economicamente quei nuclei percettori a 
cui il solo sussidio non bastava. Le progettualità sviluppate rispondono a specifici bisogni dei percettori, 
sebbene alcune di esse (ad es., il corso su come strutturare un CV) non siano di per sé foriere di una maggiore 
possibilità di inserimento lavorativo. 
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8. ATS Corigliano-Rossano 

Regione: Calabria 

Nome ATS: Corigliano-Rossano  

Codice nazionale ATS: CAL_08 

Codice progetto PON Avviso 3/2016: AV3-2016-CAL_06 (Rossano) e AV3-2016-CAL_09 (Corigliano Calabro)  

8.1. Caratteristiche del territorio e criteri di selezione dell’ATS 

L’ATS Corigliano-Rossano, con capofila il Comune omonimo, in provincia di Cosenza, raccoglie altri dieci 

comuni (Calopezzati, Caloveto, Cropalati, Crosia, Longobucco, Paludi, San Cosmo Albanese, San Demetrio 

Corone, San Giorgio Albanese e Vaccarizzo Albanese), ed ha una popolazione di 96.692 abitanti. L’area è 

classificata dall’Istat come polo e cintura, in quanto include Comuni che assommano l’offerta congiunta di 

tre tipologie di servizio (salute, istruzione e mobilità) e altri che, in base alla loro distanza da questi (in termini 

di tempi effettivi di percorrenza stradale), sono collocabili nella immediata cintura. 

 

Tabella 23. Indicatori per la comparazione dell’ATS Corigliano-Rossano 

Importo finanziato Avviso 3/2016 (euro) 1,477,635   

Avanzamento spesa Avviso 3/2016 al 2021 (euro) 33% 

Popolazione 1-1-2021 96,692        

Nuclei RdC totali 3,142 

Nuclei RdC caricati su GePI 1,319             

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 90% 

Posti PUC assegnati/Nuclei con presa in carico avviata 43% 

Nuclei inviati ai CPI/Nuclei con presa in carico avviata 16% 

Tasso copertura RdC (% nuclei familiari con RdC su totale nuclei residenti al 2019) 7.7% 

Tipologia area Polo-cintura 
Fonte: elaborazioni Ismeri Europa su MLPS monitoraggio PON Inclusione (spese progetto PON), Istat (popolazione, famiglie, tipologia 

area), GePI (nuclei beneficiari RdC e prese in carico, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte entro il 30.4.2022). Note: 

*Nuclei assegnati ai Servizi sociali. 

 

Come mostra la tabella, abbastanza elevata è l’incidenza delle famiglie beneficiarie del Reddito di 

cittadinanza sul totale delle famiglie residenti (7,7%). Meno della metà di queste è assegnata ai Servizi sociali 

per la presa in carico (1.319).  

Dei nuclei caricati sulla piattaforma GePI, una lusinghiera percentuale del 90% registra la presa in carico già 

avviata, molto al di sopra della media regionale (51%) e più del doppio di quella nazionale (41%). Alla presa 

in carico vengono abbinati i PUC per il 43% dei nuclei beneficiari, facendo classificare l’ATS, a confronto con 

la media regionale (19%) e nazionale (8%), con ottime performance.  

La percentuale di nuclei riassegnati ai CPI (16%) è minore dei valori regionali (25%) e nazionali (20%). La 

perdurante mancanza di interoperatività tra la piattaforma che gestisce i casi che arrivano al servizio sociale 

(GePI) e la piattaforma ANPAL, dove sono registrati i casi che non presentano disagio socio-culturale, spiega 

anche il limitato inserimento in PUC operato dal CPI. Come ha riferito la Responsabile dei PUC: “…anche 

quest’anno il CPI è ancora fermo, non vede Corigliano-Rossano in piattaforma e quindi non fa inserimenti. Il 
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CPI fornisce gli inserimenti più importanti poiché i suoi utenti sono coloro che non presentano disagio socio-

culturale (casi gestiti dal servizio sociale). La problematica del CPI è molto rilevante”. Viene sottolineato, qui, 

come la cattiva integrazione con il CPI rappresenti una mancata occasione, in quanto, il Centro per l’Impiego, 

trattando i casi di utenti non gravati da problematiche di tipo sociale, avrebbe potuto espletare gli inserimenti 

più significativi a livello di attivazione lavorativa.  

8.2. Contesto amministrativo dell’ATS  

I comuni dell’ATS Corigliano-Rossano sono distribuiti tra due distretti socio-sanitari, lo Jonio Sud e lo Jonio 

Nord, ricadenti nell’ASP (Azienda Sanitaria Provinciale) di Cosenza. Il Comune capofila, Corigliano-Rossano, 

deriva dalla fusione, avvenuta il 31 marzo 2018, tra i due comuni di Corigliano Calabro e Rossano, a loro volta 

in precedenza capofila di due ATS distinti (identificati rispettivamente con le sigle CAL_09 e CAL_06). 

All’epoca, i due ATS hanno presentato due proposte differenti di progetti a valere sull’avviso 3/2016 per il 

PON Inclusione, progetti che erano stati già entrambi approvati in data 30/11/2017 e che sono stati portati 

avanti in parallelo, non essendo stata accolta dal Ministero la proposta di fonderli.  

La particolarità di questo ATS deriva dalla necessaria integrazione tra i due territori, che presentano 

caratteristiche oro-geografiche e socio-economiche differenti. L’estrema variabilità dei territori ricompresi 

nell’ATS e la necessità di portare avanti i due progetti PON in parallelo, hanno segnato le prime fasi 

dell’implementazione e spiegano, in parte, il relativo ritardo nell’avanzamento della spesa al 2021, in 

particolare per CAL_06 (Rossano), ritardo che è stato peraltro ampiamente recuperato. Viene riferito che, 

alla data dell’intervista (11/11/2022), tenuta, oltre che con la responsabile dell’Ufficio di Piano, con il RUP e 

responsabile amministrativo, la responsabile dell’équipe multiprofessionale, la responsabile dei PUC e, in una 

parte dell’incontro, anche alla presenza dell’assessora alle politiche sociali, il finanziamento CAL_09 era stato 

utilizzato nella sua completezza (95,8-96%, il 4% è rappresentato da economie di gestione), già all’epoca della 

precedente scadenza, al 31/12/2021, mentre quello destinato a CAL_06 è in dirittura d’arrivo e si presume 

arriverà al 97% entro la fine del 2022, scadenza ultima per la rendicontazione. La particolarità di dover gestire 

in parallelo due progetti ha richiesto più di una rimodulazione, finalizzata a uniformare i contenuti e le 

procedure, poiché i progetti presentati erano diversi per dettaglio e impatto sul territorio, che, già di per sé, 

presenta un elevato grado di variabilità. Nella previsione delle spese riguardo alla azione A dell’Avviso 3/2016, 

Rossano ha previsto di potenziare il settore dei servizi sociali, all’epoca carente, attraverso l’assunzione, a 

tempo determinato, di assistenti sociali professionali. Corigliano, che già disponeva di una long-list di 

professionisti, ha invece deciso, sull’azione A, di continuare nell’orientamento di far selezionare, attraverso 

una commissione esterna, l’equipe multidisciplinare costituita da professionisti lavoratori autonomi. Questa 

variabilità avrebbe potuto riflettersi, a meno dei necessari adeguamenti, in una difformità del servizio rivolto 

a cittadini ricadenti nello stesso ATS.  

Sull’azione A, CAL_06 ha previsto l’assunzione solo di assistenti sociali, CAL_09, quella dell’équipe 

multidisciplinare. L’implementazione del PON è stata occasione di innovazione, promuovendo, tra i pochi casi 

in Italia (la progettazione è stata inserita, dall’Alleanza contro la Povertà, tra gli otto casi virtuosi di Comuni 

italiani), l’articolazione dei Comuni partner, come nel caso di Crosia e Calopezzati, che gestiscono, insieme, il 

segretariato sociale, con funzione di filtro e di raccolta delle istanze. Attraverso ben quattro rimodulazioni 

dei progetti originari, ogni volta approvate dal Ministero, è stata introdotta questa formula dei comuni 

partner che ha alleggerito di molto il lavoro dell’equipe multiprofessionale.  

Il territorio dell’ATS è uno dei più estesi d’Italia e comprende 11 comuni, altamente differenziati al loro 

interno per numero di abitanti (dai 74.000 del comune capofila a scarsi 600), con un elevato indice di 

invecchiamento demografico soprattutto nell’entroterra, e con diverse caratteristiche socio-economiche e 
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oro-geografiche, ricadente, tra l’altro, su due distretti sanitari. Per quanto riguarda l’aspetto culturale, è da 

segnalare la compresenza di comunità albanesi, e di comunità di rito cristiano-ortodosso accanto a quelle di 

rito cattolico. 

Quanto all’infrastrutturazione dell’Ufficio di piano, questo consta, oltre che del servizio sociale professionale, 

organizzato, come detto, in EM, nel Punto Unico di Accesso (PUA) e nell’educativa domiciliare, che ha 

costituito, in particolare durante il periodo pandemico, un importante canale di accesso alle famiglie 

costrette all’isolamento e al distanziamento sociale. 

Politiche di attivazione e strumenti regionali 

Già dal SIA – REI è presente, a monte, un protocollo di intesa con il CPI, che è rimasto, inizialmente, avendo 

due CPI con 1 responsabile, poi, in seguito, affiancato dai navigator. I “redditisti”, come vengono chiamati i 

percettori di RdC, erano obbligati a sottoscrivere la DID (Dichiarazione di Immediata Disponibilità). Per 

quanto riguarda le prime attivazioni, in forma di tirocini di inclusione, su CAL_09 ce ne sono stati 26, 18 su 

corsi di formazione, per 19 minori è stata disposta l’educativa domiciliare. Rispetto ai tirocini, si registra 

soddisfazione nelle imprese coinvolte. I corsi di formazione, tenuti non solo nelle aziende, hanno consentito 

di tracciare un percorso insieme al tirocinante. Tra gli output della formazione, segnaliamo la qualifica di 

cuoco, che ha comportato un attestato rilasciato da Confcommercio. A seguito di questi corsi di formazione, 

1 tirocinante è stato assunto, risultato che viene comunque considerato positivo; a tutti i destinatari della 

formazione, è rimasto un bagaglio di conoscenze spendibile sul mercato del lavoro, che amplia la possibilità 

di lavorare una volta iscritti al collocamento.  

Cal_09 ha un accordo con L’Azienda Sanitaria Provinciale, il CPI, la scuola e il Centro di Giustizia Minorile per 

quanto riguarda le politiche di attivazione.   

8.3. Le funzioni attivate dagli ATS e previste nel progetto Avviso 3/2016 

Le azioni finanziate dai progetti  

La progettazione finalizzata all’attuazione del PON Inclusione è stata complessa e articolata, ed è stata 

riconosciuta, come detto, da "Alleanza contro la povertà" fra gli otto casi virtuosi di comuni italiani (cfr. 

PONnews, n.1, marzo 2021). 

Per quanto riguarda il PON Inclusione, l’ATS ha registrato una grande performance tra ciò che è stato 

programmato e quanto realizzato. Per entrambi i progetti, AV3-2016-CAL_06 (Rossano) e AV3-2016-CAL_09 

(Corigliano Calabro), sono stati chiesti finanziamenti su tutte e tre le azioni (A, B, C) e tutte sono state attuate.  

Sull’azione A sono state chieste ed effettuate assunzioni di assistenti sociali finalizzate al rafforzamento 

dell’organico che, prima del PON, risultava di solo 7 assistenti sociali, tra i Comuni di Corigliano (sei) e Rossano 

(una sola), su 101.000 abitanti ricadenti nell’ATS, una condizione predisponente al burnout degli operatori e 

molto al di sotto dal LEPS attuale (1 assistente sociale ogni 5mila abitanti).  

Il forte sottodimensionamento delle risorse umane in capo al servizio sociale professionale ha determinato 

le scelte di aumentare l’organico. Peraltro i due comuni, come si ricordava, hanno operato scelte differenti 

delle risorse richieste attraverso il PON, anche in ordine all’inquadramento occupazionale. Se CAL_06 

(Rossano) ha richiesto l’assunzione, a tempo determinato, di assistenti sociali per rafforzare il Servizio sociale 

professionale, CAL_9 (Corigliano) ha optato per la selezione, ad opera di una commissione valutativa esterna, 

di figure attinte a una long list precedentemente predisposta, scegliendo figure, con profili di assistente 

sociale, educatore, psicologo, mediatore culturale ed esperto di monitoraggio e rendicontazione, inquadrati 

come professionisti  esterni, in regime di partita IVA. Viene così costituita una équipe multidisciplinare 

https://www.comunecoriglianorossano.eu/2022/04/13/ponews/
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composta da 7 assistenti sociali, di cui uno con funzioni di coordinamento, 3 educatori professionali, 2 

psicologi, un mediatore interculturale ed un esperto di monitoraggio e rendicontazione. 

Per quanto riguarda l’azione B, i tirocini di inclusione, che sono stati richiesti da entrambi i progetti, hanno 

avuto come esito l’inserimento in tirocini di inclusione di 44 beneficiari sui 1.263 nuclei presi in carico al 

momento dell’intervista (11.11.2022) da Corigliano, e 360 su 1360 nuclei presi in carico, alla stessa data, dal 

comune di Rossano. Anche in questo caso, la gestione delle due parti del Progetto dell’ATS è stata un po' 

diversa: nel caso di Corigliano, l’integrazione tra l’équipe multiprofessionale e la cooperativa aggiudicataria 

dell’incarico ha funzionato, a monte, come guida, e, in itinere, come controllo, agendo come una sorta di 

monitoraggio continuo, avendo alle spalle una équipe molto ben organizzata ed efficiente, in modo che i 

tirocini fossero una emanazione e prosecuzione dell’azione A.  In questo modo si è realizzata una continuità 

tra la presa in carico e i tirocini, o l’educativa, di cui sono stati beneficiari i nuclei RdC, e che hanno costituito 

parte integrante del Patto sottoscritto dai nuclei. Questi interventi si interrompono durante la pandemia, per 

poi riprendere a giugno-luglio 2020, con modalità differenti. Gli interventi di educativa domiciliare per i 

minori dei nuclei beneficiari, prima itinerante, per esempio, vengono svolti da remoto.  

La riuscita dell’azione B si deve ad una buona integrazione con l’azione C e a un efficace ricorso allo strumento 

dell’affidamento esterno. Il Terzo Settore locale è stato molto presente e collaborativo, anche nelle forme di 

co-progettazione che hanno coinvolto le principali sigle sindacali (in particolare lo SPI, sindacato pensionati 

della CGIL). Si veda quanto riportato sul sito dell’ATS: a proposito del tavolo tecnico permanente per la co-

programmazione insieme a Forum Terzo Settore e OO. SS. A proposito della rete, si osserva, durante 

l’intervista, che per il caso dell’ATS in oggetto ha funzionato il ruolo di ‘nodo’ catalizzatore, più di quello delle 

singole componenti, che è stato capace di coordinare le energie in un progetto condiviso.   

Tabella 24. Azioni dell’Avviso 3/2016 finanziate dall’ATS Corigliano-Rossano  

 Progetto CAL_06 (Rossano) 

Azione A • Assunzione diretta di assistenti sociali 
 

Azione B • Tirocini di inclusione sociale, educativa scolastica ed extra-scolastica; corsi di 
formazione  

Azione C • È stato chiesto un finanziamento per il rafforzamento della rete, ma di non grande 
entità in quanto questa risultava già costituita   

 Progetto CAL_09 (Corigliano Calabro) 

Azione A • Equipe multidisciplinare costituita da 7 assistenti sociali, di cui uno con funzioni di 
coordinamento, 3 educatori professionali, 2 psicologi, un mediatore interculturale ed 
un esperto di monitoraggio e rendicontazione.  

Azione B • Tirocini d’inclusione, a seguito di procedura di gara è stata individuata come 

aggiudicataria una cooperativa   

Azione C • È stato chiesto un finanziamento per il rafforzamento della rete, ma di non grande 

entità, in quanto questa risultava già costituita   

 

Gli obiettivi dei progetti erano:  

• Rafforzare il servizio sociale professionale, 

• Costituire il segretariato sociale, 

• Inserire le risorse professionali necessarie da dedicare alle funzioni specifiche per la presa in carico 

dei nuclei ReI/RdC (accoglienza, pre-assessment, monitoraggio, ecc.), 

https://www.comunecoriglianorossano.eu/2022/03/01/ambito-territoriale-sociale-costituiti-i-tavoli-tecnici-permanenti/
https://www.comunecoriglianorossano.eu/2022/03/01/ambito-territoriale-sociale-costituiti-i-tavoli-tecnici-permanenti/
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• Rafforzare l’educativa domiciliare.  

Il progetto ha utilizzato le proroghe autorizzate dall’AdG del PON per l’Avviso 3/2016 come avvenuto 

generalmente per i progetti nelle regioni meno sviluppate, anche in considerazione dei rimaneggiamenti che 

sono stati necessari per integrare i due progetti inizialmente presentati dai due ATS che si sono poi fusi in 

uno, consentendo comunque la copertura della spesa che è stata correttamente completata entro i nuovi 

termini (99% spesa approvata nel 2021) e, inoltre, l’aver raggiunto nel 2020 la soglia di spesa del 50% ha 

permesso di accedere per intero alle risorse del successivo Avviso 1/2019 PaIS. 

Sull’azione A, CAL_09 ha costituito una équipe multidisciplinare di cui tutte le componenti hanno riguardato 

personale esterno, professionisti, di grande competenza, selezionati attraverso una valutazione comparativa. 

L’équipe, costituita in maniera più dinamica, è più efficace nel fronteggiamento di situazioni per cui ci si può 

aspettare che lo scenario cambi repentinamente, come è stato, di fatto, con la pandemia, rispetto alla quale 

l’EM ha risposto in maniera efficace. L’EM è stata istituita con le risorse della Quota Servizi del Fondo Povertà 

(QSFP) 2018-2019, mentre per i PUC si è proceduto, nella programmazione, a integrare quei fondi con il PON 

Inclusione. È stato realizzato uno sforzo per integrare la programmazione dei due fondi.  

Nell’azione C sono state chieste poche risorse. Il motivo è che il Terzo settore locale, inizialmente diviso, si è, 

a monte del PON Inclusione, costituito nell’Albo sociale del Terzo Settore, distinto in sei/sette categorie, per 

attività. Al momento dell’emissione dell’Avviso pubblico, le associazioni si sono costituite in questo Albo per 

poter essere incluse nelle progettazioni, presentando una scheda in cui si evidenziavano le proprie 

caratteristiche e attività.   

La Regione Calabria, dal canto suo, ha solo nel dicembre 2021 emesso un Avviso Pubblico per 

l’accreditamento ai servizi per il lavoro in attuazione della DGR 400/2019. Per quanto riguarda l’azione di 

rafforzamento della rete, secondo il resoconto raccolto, la rete sociale risulta efficace a supporto dei servizi 

quando, nei nodi cruciali della rete, sono poste le persone giuste. Secondo la Dirigente Area Servizi alla 

Persona Comune di Corigliano-Rossano, capofila dell’ATS: “Io sono in servizio dal 1998, ho visto quindi 

l’evoluzione della presenza del Terzo settore nei servizi, dalla legge quadro sugli Interventi per l’infanzia e 

l’adolescenza, che è stata la prima che ha visto il terzo settore collaborare con il pubblico per i servizi sociali, 

dipende dalla sensibilità di chi è nel pubblico, di chi è in grado di incentivare, attraverso la valorizzazione, la 

compartecipazione del privato sociale nel pubblico, allora non esistevano accordi di programma, né protocolli, 

solo la lungimiranza dell’operatore poteva renderlo in grado di rispondere alle richieste più disparate”.  

Come si vede, grazie al rafforzamento delle risorse umane, i dati sulla presa in carico mostrano un’ottima 

performance (Tabella successiva). Dei 1.319 nuclei indirizzati ai servizi sociali con domande accolte sino ad 

aprile 2022, a luglio dello stesso anno il 90% risulta avviato alla presa in carico, l’80% aveva concluso l’analisi 

preliminare e il 68% aveva firmato il patto o è stato inviato ai CPI; quest’ultimi rappresentano una quota 

significativamente inferiore, pari al 16% (tabella precedente), sia alla media nazionale (23%) che a quella 

regionale (20%), criticità che è stata segnalata anche a proposito dei PUC.  

 

Tabella 25. Indicatori sulla gestione dei nuclei RdC dell’ATS Corigliano-Rossano 

Nuclei RdC totali         2.037  

Nuclei RdC caricati su GePI*            1.319  

Nuclei con presa in carico avviata            1.185  

Analisi preliminari completate            1.056 
- di cui con esito B e C            838 

Patti firmati o presa in carico esterna 891 
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- di cui Patti firmati 700 
- di cui Presa in carico esterna integrata con CPI               189  
- di cui Presa in carico esterna integrata con servizi specialistici              2    

Nuclei con caso chiuso dai case managers per esclusione 152 

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 90% 

Analisi preliminari completate/Nuclei caricati su GePI* 80% 

Patti firmati o presa in carico esterna/Nuclei caricati su GePI* 68% 

Patti firmati/Nuclei rimasti in carico ai Servizi sociali dopo l'analisi preliminare 84% 

Fonte: elaborazioni di Ismeri Europa su GePI, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte entro il 

30.4.2022. 

*Nuclei assegnati ai Servizi sociali. 

 

Il funzionamento della misura e l’utilizzo delle Linee guida sui PaIS 

La misura, come si può evincere dagli indicatori quantitativi e dalle note narrative, ha funzionato bene, 

nonostante lo stop obbligato della pandemia, che ha portato alla sospensione delle convocazioni. Il periodo 

di crisi, però, è stato il banco di prova di nuove modalità di relazione dell’EM con i beneficiari, in particolar 

modo con i minori, quando presenti nei nuclei. È stato istituito un servizio di assistenza psicologica telefonica, 

seguito da volontari, medici di neuropsichiatria infantile, che hanno affiancato le educatrici dell’équipe 

multidisciplinare. Il servizio è stato molto utile anche nell’orientare i genitori a gestire le paure dei minori 

durante il picco pandemico e l’isolamento coatto.  

Sull’utilizzo delle risorse dell’Avviso 1/2019 PaIS, tutt’ora in corso alla data dell’intervista, vanno registrate 

“performance di tempistica eccezionali”, in quanto in meno di dodici mesi è stata già realizzata una 

percentuale di spesa dell’83,38% e si prevede, per il termine del 31.12.22, di realizzarne più del 90%.  

Il progetto, in chiusura, ha beneficiato dell’esperienza dell’EM di CAL_09 che è stata spostata sui PaIS. Quello 

che è cambiato è stato il sistema di monitoraggio, in quanto, sull’Avviso 3, le prese in carico sono possibili 

solo tramite PaIS. Al 30.09.2022 hanno usufruito dei PaIS 580 nuclei. Sul primo Avviso, come presa in carico 

generica, sono state coinvolte 4.000 persone. 

Utilizzo dei sistemi informativi e della piattaforma GEPI 

L’ATS si è servita del Sistema Informativo Unitario del Servizi Sociali, che comprende la piattaforma GePI. 

Rispetto al funzionamento della piattaforma è stato molto utile, per gli operatori, l’affiancamento 

dell’assistenza tecnica di Banca Mondiale, nonché la formazione inizialmente in presenza e poi on line degli 

esperti, incaricati dal Ministero dell’Università di Padova (gruppo della prof.ssa Paola Milani). L’impossibilità, 

però, della piattaforma Gepi, di dialogare con il CPI, determina la difficoltà di seguire i nuclei che vengono 

convocati o rinviati al Centro per l’Impego per l’inserimento lavorativo.  

8.4. Il rafforzamento delle risorse umane degli ATS  

Risorse umane ed effetti sulla capacità dell’ATS 

L’équipe multidisciplinare, creata con il finanziamento PON, è costituita, come detto, da professionisti a 

partita IVA, selezionati da una commissione esterna sulla base di una long list di professionisti, messa a punto 

dal Comune. L’EM finanziata dal progetto PON di Cal 09 è stata costituita ufficialmente nell’ottobre del 2019. 

Composta da 7 assistenti sociali, di cui uno con funzioni di coordinamento, 3 educatori professionali, due 

psicologi, un mediatore interculturale ed un esperto di monitoraggio e rendicontazione, ha avuto come 
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finalità principale la presa in carico dei nuclei percettori del RdC, per poi, a seguito di direttiva ministeriale 

estendere le proprie competenze anche ai nuclei cosiddetti indigenti, segnalati dal servizio sociale.  

Nel corso di quasi tre anni di attività l’équipe ha raccolto ed affrontato le storie di circa 1.000 nuclei in 

condizioni di bisogno, attivando percorsi di sostegno educativo, psicologico e di mediazione, accompagnando 

le persone in un processo di empowerment, ossia un processo capace di sviluppare il potenziale personale 

per raggiungere un maggior controllo sulla propria vita. L’équipe tra le diverse attività espletate ha inoltre 

inaugurato nell’agosto 2020 lo spazio psicoeducativo “Polaris”, presso la Biblioteca F. Pometti. Con risorse 

proprie, l’Ambito ha provveduto a ripristinare alcuni locali comunali inutilizzati, creando uno spazio a “misura 

di bambino” per i minori dei nuclei familiari presi in carico. Questo progetto è nato dalla constatazione 

dell’incremento, nell’ambito dei servizi sociali, e nello specifico nell’ambito dei servizi sociali del Comune di 

Corigliano-Rossano, delle attività per il mantenimento o la ricostruzione della relazione tra figli e genitori, in 

seguito a separazione, divorzio conflittuale, affido, o gravi e profonde crisi familiari. Oggi il suddetto spazio 

viene utilizzato principalmente per lo svolgimento di incontri protetti tra figli e genitori, oltre che per gli 

interventi psico-educativi in favore di minori in carico al servizio. (da PONnews) 

 
Sostenibilità  

Per l’équipe multidisciplinare tutte le componenti hanno riguardato personale esterno, professionisti, di 

grande competenza, selezionati attraverso una valutazione comparativa. Sono rimasti a partita IVA, non sono 

stati assunti. Anche se non si è proceduto a stabilizzazione, la selezione comparativa ha consentito di 

incaricare le persone migliori. Costituita ufficialmente a ottobre 2019, una voIta che i termini dell’incarico, 

che dura un triennio, sono scaduti, una nuova commissione, diversa dalla prima, ha proceduto (pochi giorni 

fa, n.d.r.), a confermarle sui fondi dell’Avviso 1/2019, selezionandoli attraverso una valutazione comparativa, 

il che conferma la correttezza della prima selezione. Non è quello che si aspettava il Ministero, ma in questo 

modo non pesa sulla gestione dell’Ente e non comporta problemi di stabilità. “A nostro parere – afferma il 

revisore dei conti  e incaricato del monitoraggio dell’ATS per il PON Inclusione - , questa forma di incarico, che, 

sia chiaro, è ben remunerata, facilita l’impegno dei professionisti, piuttosto che l’assunzione a tempo 

determinato, che ti vincola in quanto dipendente ma che, essendo a tempo determinato, non ti dà comunque 

la serenità di una stabilizzazione e ti costringe comunque a pensare al prossimo impiego, nell’approssimarsi 

della scadenza dell’incarico, impedendo lo sviluppo di un senso di appartenenza e condivisione delle finalità 

dell’Ente.”  

È pur vero, secondo la Dirigente dell’Area Servizi alla Persona dell’ATS, che, a prescindere dalla natura del 

contratto che lega i collaboratori all’ATS, la riuscita del servizio dipende dalla qualità dei professionisti. La 

long-list dalla quale sono state selezionate le figure poi confluite nell’equipe multidisciplinare, era stata stilata 

quando ancora di equipe multidisciplinare non si parlava. L’equipe è stata pensata come composta, oltre che 

da assistenti sociali, da psicologo, educatore, mediatore culturale, oltre che dal revisore dei conti. Il processo 

programmatico rendeva attuale la possibilità di attingere alla long-list. In termini di efficienza a consuntivo, 

la natura di incarico a esterni è stato un successo, e non ha negativamente influenzato la presa in carico. Il 

dipendente, per quanto a tempo determinato, si vede decuplicare gli obiettivi, come è avvenuto per il 

passaggio dal SIA-REI al RdC. L’équipe, costituita in maniera più dinamica, è più efficace nel fronteggiamento 

di situazioni per cui ci si può aspettare che lo scenario cambi repentinamente, come è stato, di fatto, con la 

pandemia, rispetto alla quale l’équipe ha risposto in maniera efficace. 

 

Risorse strumentali 
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Non si fa riferimento a specifiche risorse strumentali implementate grazie al PON. 

8.5. Politiche di attivazione e analisi dei risultati individuali 

Caratteristiche dei nuclei presi in carico  

La maggior parte dei percettori del Reddito di Cittadinanza ha la licenza media inferiore. Rispetto a quelli che 

originariamente erano due comuni distinti, va detto che l’utenza di Rossano ha meno dimestichezza con i 

servizi sociali, è “meno abituata a chiedere”. Ne abbiamo un riscontro indiretto a partire dai casi di violenza 

domestica, che sono più frequenti a Corigliano, perché c’è una maggiore propensione a denunciare, a 

chiedere aiuto ai servizi. Dal punto di vista occupazionale, a Corigliano, nella prevalenza dei nuclei beneficiari 

l’esperienza lavorativa è nel campo dell’agricoltura, mentre a Rossano in quello dell’edilizia. Rispetto alla 

presenza dell’équipe multidisciplinare sul territorio, essendo Rossano capofila e sede dell’Ufficio di Piano, a 

Corigliano troviamo una sede distaccata dell’équipe, situata nel centro storico di Corigliano. Nel breve 

interregno della scadenza dell’incarico triennale, la cittadinanza aveva perso un punto di riferimento, ha 

molto sentito la mancanza dell’équipe, che oggi è stata confermata.  

 

Condizionalità e attivazione 

Riguardo alla condizionalità come carattere della misura, secondo quanto riferito, tra i beneficiari c’è chi 

affronta gli obblighi legati alla condizionalità senza particolari problemi, mentre in altri casi il Reddito di 

Cittadinanza è stato un ‘gancio’ per evidenziare altre forme di disagio sociale.  

 

I processi di attivazione Area sociale 

Nell’area dell’attivazione sociale, grande rilievo ha rivestito l’educativa domiciliare, in particolare durante 

l’emergenza pandemica. Come sopra riferito, a spese dell’Ambito è stato allestito un centro educativo, 

chiamato “Polaris”, che poi è rimasto all’ATS come ‘spazio neutro’ per i colloqui protetti e per i colloqui con 

i percettori del Rdc. In riferimento ai dati sul monitoraggio del reddito di Cittadinanza: come nel resto di Italia, 

c’è stata una sospensione delle prese in carico tra il marzo 2020 e il luglio 2020 a causa della pandemia, 

perché non potevano più essere convocate le persone.  

L’assistente sociale con funzione di coordinamento dell’équipe multidisciplinare riferisce che il lavoro svolto 

dall’équipe multidisciplinare è stato di avvicinare chi poteva avere bisogno, in modo da superare lo stigma, il 

RdC ha funzionato da gancio, per i nuclei presi in carico, per le problematiche connesse ai minori, come 

peraltro previsto dal disegno della politica, sul modello P.I.P.P.I. esteso, da servizio finalizzato a evitare 

l’allontanamento dei minori dalle famiglie, a modello di intervento per le politiche sociali a beneficio delle 

famiglie con minori. Durante la pandemia l’équipe multidisciplinare ha continuato ad assistere i nuclei 

beneficiari tramite assistenza telefonica (supporto telefonico), in un momento in cui andavano gestite le 

paure dei bambini, oltre che degli adulti, al di là di quella che è stata la distribuzione di beni alimentari. In 

particolare, per i nuclei in cui erano presenti bambini, una educatrice, che ha un tono di voce molto adatto, 

rassicurante,  ha inventato un servizio di lettura fiabe che ha riscosso molto successo, in quanto si è 

configurato come un vero e proprio servizio di assistenza psicologica, rispetto al quale sono stati raccolti 

riscontri molto positivi, documentati dalla pagina Facebook del servizio sociale di Corigliano-Rossano, che ha 

raccolto i feedback dei minori, anche attraverso i loro disegni. La Dirigente qui ha le lacrime agli occhi per la 

commozione. A spese delle componenti dell’équipe multidisciplinare è stato adattato uno spazio, chiamato 

‘Spazio della solidarietà’, da cui è partito un servizio di supporto psicologico-telefonico durante la Pandemia 
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Covid-19, servizio attivo tutte le mattine, dal lunedì al venerdì e il martedì pomeriggio, a cure di volontarie 

professioniste. L’iniziativa è stata messa a punto dal team di psicologhe, psicoterapeute e neuropsichiatra 

infantile, figure professionali che mettono a disposizione dello Spazio della Solidarietà le proprie competenze, 

alla parola d’ordine: ‘contenuti ma non soli’. Il servizio è stato finalizzato ad affrontare: “ […] quell’emergenza 

che scaturisce dai disagi emotivi, dalla gestione del rapporto genitori-figli, dalle modalità di comunicazione 

della pandemia ai minori, dallo stress legato alla situazione di contenimento all’interno delle case e delle 

famiglie” (dalla pagina Facebook del Comune di Corigliano-Rossano).   Lo stesso Sindaco è stato vicino alla 

cittadinanza, durante il periodo pandemico, in maniera continua e rassicurante, in modo da far sentire il 

Comune vicino in quel periodo difficile. Lo ‘Spazio della solidarietà’ è stato poi ceduto al Comune ed è rimasto 

come centro di incontro, oltre che di raccolta e smistamento degli aiuti. 

Rispetto ai nuclei percettori, che sono stati 70 (a livello di Comune), è stata portata avanti una indagine 

permanente. L’équipe è stata affiancata da un mediatore culturale, è stato necessario anche un lavoro di 

traduzione di tutte le ordinanze, giustificato dalla rilevante presenza di stranieri. In epoca pandemica, 800 

famiglie sono state raggiunte con l’occasione dei buoni alimentari, per cui si inoltravano domande 

telematiche, non è diventato un colloquio, “alla fine, c’erano questi soldi che sono arrivati all’ATS, sono stati 

distribuiti, fine. Dai colloqui, invece, sono emerse situazioni e bisogni oltre quelli alimentari, situazioni non 

conosciute ai servizi sociali, di nuclei che non si erano mai rivolti a noi, non avevano mai superato lo stigma. 

Dopo la pandemia, quando sono riprese le prese in carico, abbiamo potuto effettuare questi colloqui”. 

 

Politiche attive del lavoro 

I tirocini lavorativi sono stati organizzati sia in aziende che in cooperative. Si è sperimentata una buona 

collaborazione con le aziende del territorio e una continuità di monitoraggio e gestione, in cui l’équipe ha 

sostenuto il percorso di attivazione del beneficiario, realizzando una continuità di intenti tra la presa in carico 

e l’attivazione. In altre parole, il tirocinio non si è tradotto in un’esperienza a sé stante, ma è state parte 

integrante del progetto ‘tagliato’ sulla persona. Reciprocamente, i tirocini non sono stati vissuti dagli enti 

ospitanti come un susseguirsi di ingressi e partenze: se è vero che, come riferito nell’intervista, in queste 

annualità di Reddito di Cittadinanza, nell’ATS solo 10 persone hanno ottenuto un lavoro, su  ben 9360 

percettori di reddito, è anche vero che, quello che, nel resoconto, esce rafforzato, è il senso di comunità e di 

condivisione. Considerate le condizioni socio-ambientali della regione, si ritiene che lo sforzo organizzativo e 

di armonizzazione delle varie componenti del tessuto socio-economico sia indice di una buona gestione del 

PON. 

 

Utilizzo dello strumento PUC 

La norma che disciplina il Reddito di Cittadinanza arriva, per così dire, in corso d’opera, rispetto 

all’implementazione dei PON. Un aspetto innovativo del RdC rispetto alle precedenti misure di contrasto alla 

povertà (SIA; ReI) è costituito dai PUC (Progetti di Utilità collettiva), in quanto strumento di attivazione 

lavorativa. L’ATS li ha implementati anche in mancanza, inizialmente, di chiare indicazioni generali da parte 

ministeriale. In un primo momento, rispetto alla procedura del popolamento del catalogo (vedi tabella infra), 

ci si è riferiti alle disponibilità già raccolte in occasione delle precedenti misure di contrasto alla povertà.  Uno 

dei primi dubbi/ostacoli da dirimere è stato a chi spettasse l’onere del pagamento della polizza assicurativa, 

indispensabile per avviare il beneficiario al progetto, e a chi il monitoraggio delle presenze. Anche per i PUC 

si è proceduto all’integrazione tra fondo PON e Fondo Povertà. Per l’avvio dei PUC, inizialmente al Comune 

ci si è ‘inventato’ un organigramma, individuando un referente comunale per i PUC. Per la gestione, non sono 
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mancate le criticità, riguardo alle modalità attuative: per esempio, il soggetto beneficiario può essere di 

supporto all’attività principale, non potrebbe essere credibile in altre vesti. Il catalogo dei PUC, come esposto 

nella tabella che segue, ha compreso  

Sulla rivista, editata mensilmente a cura dell’équipe multidisciplinare, PONnews, della quale sono stati 

pubblicati on line, da ottobre 2021 a luglio 2022, cinque numeri, si può leggere di come siano stati 

implementati i PUC e dell’importanza che hanno assunto nel quadro dell’attuazione del PON Inclusione. 

Come si evince dagli indicatori utilizzati per la comparazione degli ATS, a Corigliano-Rossano per il 43% dei 

nuclei beneficiari alla presa in carico vengono abbinati i PUC.  

Dai dati riferiti, che vengono forniti nel dettaglio in un secondo momento rispetto all’intervista, già dalla fine 

del 2021 il catalogo dei PUC dispone di proposte, distinte per campo di intervento (Ambiente, Cultura, 

Sociale, Tutela Beni comuni) e principali attività svolte, che vengono riportate nella seguente tabella:  

 

Cataloghi PUC conclusi al 31 dicembre 2021: 

Ambiti di intervento Interventi previsti 

Ambientale • progetto da 300 posti di capienza, 215 nominativi inseriti, 98 beneficiari 

impiegati 

•  Principali attività svolte: cura del verde, pulizie ex tribunali, spostamenti 

archivi e pulizia verde pubblico 

Culturale • progetto da 80 posti di capienza, 69 nominativi inseriti, 28 beneficiari 

impiegati. 

• Principali attività svolte: sistemazioni materiale in archivio 

Sociale • progetto da 80 posti di capienza, 54 nominativi inseriti, 18 beneficiari 

impiegati 

• Principali attività svolte: sistemazioni materiale in archivio 

Tutela Beni comuni • progetto da 80 posti di capienza, 39 nominativi inseriti, 22 beneficiari 

impiegati 

• Principali attività svolte: accompagnamento su scuola bus, assistenza 

domiciliare, controllo e supporto uscite scuola 

 

Cataloghi PUC attuali (12.11.2022), il Comune di Corigliano-Rossano riporta i seguenti numeri: 

Ambiti di intervento Interventi previsti 

Ambientale • progetto da 300 posti di capienza, 215 nominativi inseriti, 98 beneficiari 

impiegati 

•  Principali attività svolte: cura del verde, pulizie ex tribunali, spostamenti 

archivi e pulizia verde pubblico 

https://www.comunecoriglianorossano.eu/2022/04/13/ponews/
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Culturale • progetto da 80 posti di capienza, 24 nominativi inseriti, 17 beneficiari 

impiegati 

• Principali attività svolte: sistemazioni materiale in archivio 

Sociale • progetto da 80 posti di capienza, 23 nominativi inseriti 

• Principali attività svolte: sistemazioni materiale in archivio 

Tutela Beni comuni • progetto da 80 posti di capienza, 17 nominativi inseriti 

• Principali attività svolte: accompagnamento su scuola bus, assistenza 

domiciliare, controllo e supporto uscite scuola 

 

Tra le proposte a catalogo, una Unità di progetto, denominata ‘Decoro’, comprende attività quali la 

manutenzione del verde pubblico o di aree pubbliche, e nell’evenienza della chiusura del Tribunale, il 

trasferimento della locale emeroteca e la sistemazione in archivio  dei materiali trasferiti.  

Abbiamo, dunque, un ampio ventaglio di possibilità, entro le quali possono essere trovati abbinamenti con i 

beneficiari. L’avvio dei PUC ha consentito di sperimentare una buona sinergia con il Terzo Settore locale, del 

quale ha fatto emergere “fragilità e punti di forza” (dal commento raccolto, durante l’intervista, dalla 

responsabile dei PUC). In particolare, è stato rilevato che i Progetti di Utilità Collettiva sono riusciti in quanto 

forma di attivazione dei beneficiari di RdC quando si è potuta verificare una buona capacità di coordinamento 

dell’ente ospitante tra le attività previste nella scheda progetto e quelle effettivamente svolte. Le associazioni 

coinvolte, afferenti ai diversi settori di ‘offerta’ del catalogo PUC, hanno dimostrato, in questo frangente, una 

buona capacità di coordinamento e una buona celerità e rispetto dei tempi di esecuzione.  

 

8.6. Complementarità delle risorse PON con altre risorse e politiche 

La progettualità del PON ha richiesto uno sforzo di integrazione tra i fondi. L’équipe multidisciplinare è stata 

finanziata dal Fondo Povertà, mentre altre azioni con il finanziamento del PON Inclusione. Alcuni servizi di 

Ambito, come le rette delle strutture per i minori allontanati dalle famiglie, sono versate dalla Regione. 

I rapporti con altri servizi e con il Terzo settore 

I rapporti con il CPI, pur formalizzati, hanno dimostrato un limite nella incapacità di gestire insieme i casi che 

passano da Gepi ad Anpal. I servizi socio-sanitari distrettuali sono inclusi tra i soggetti con i quali sono in 

essere accordi finalizzati a politiche di attivazione e socio-sanitarie. Nel frangente della crisi pandemica, 

medici volontari della neuropsichiatria infantile hanno prestato la loro consulenza nell’ambito del progetto 

‘Polaris’ di ascolto.  

Le scuole costituiscono un polo stabile di collaborazione con il territorio, sia a proposito dei progetti di 

educativa scolastica ed extrascolastica che nella evenienza della proposizione di percorsi scolastici 

nell’ambito dell’attivazione sociale dei beneficiari. Con le scuole sono stati redatti gli allegati progettuali e 

costituiti i tavoli tematici per la programmazione del Piano di zona.   

Rispetto al terzo settore, si è fatto riferimento all’esistenza di una rete strutturata e partecipe della 

programmazione di Ambito, di cui la recente (28 febbraio 2022) stipula del protocollo per la costituzione di 

tavoli tecnici permanenti è una riprova e un effetto, primo accordo di questo tipo nella regione. L’accordo 
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tra ATS, Forum Terzo Settore Ionio-Pollino e OO.SS (CGIL; CISL; UIL) è stato siglato “con l’obiettivo di definire 

una programmazione condivisa per le Politiche Sociali Territoriali” Ambito territoriale sociale, costituiti i tavoli 

tecnici permanenti - Città di Corigliano-Rossano (comunecoriglianorossano.eu) 

Da segnalare la collaborazione con la Scuola Superiore di Scienze delle Amministrazioni Pubbliche, centro 

dell’Università della Calabria, con sede ad Arcavacata di Rende (CZ), con la quale l’ATS ha stipulato una 

convenzione ai fini della strutturazione di un modello di valutazione del Piano di zona.    

8.7. Criticità affrontate e loro gestione e innovazioni 

Le prime criticità che L’ATS ha dovuto affrontare hanno riguardato il fatto di aver presentato, inizialmente, 

due progetti Pon Inclusione, approvati entrambi il 30/11/2017, perché Corigliano Calabro e Rossano sono 

diventati un unico Comune solo successivamente, il 30/03/2018. È stato chiesto al Ministero se i progetti 

potessero essere fusi in uno, ma il Ministero non lo ha consentito; quindi, i progetti sono stati condotti in 

parallelo, avendo anche un livello di dettaglio e un impatto sui territori molto diversi. Il progetto PON di 

CAL_09, Corigliano, era infatti molto più dettagliato, avendo anche questo Comune una maggiore 

consuetudine e maturità di organizzazione dei servizi sociali. Per affrontare questa diseguaglianza di scala tra 

i due progetti sono state necessarie quattro rimodulazioni. È stata segnalata, come criticità, la scadenza 

triennale del Fondo Povertà, che, benché strutturale, arriva a scadenza in un tempo relativamente breve e 

del quale di triennalità in triennalità, possono essere modificate le destinazioni d’uso, ad esempio, il nuovo 

Fondo Povertà non può essere utilizzato per le povertà estreme.  

Rispetto ai rapporti con i comuni dell’Ambito, sono state sperimentate anche soluzioni innovative, come il 

segretariato sociale gestito con modalità intercomunale.  

8.8. Meccanismi causali 

Se → Allora 

Tramite partecipazione dell’ATS ad Avvisi 
1 e 3 del PON Inclusione e utilizzo delle 
risorse disponibile (finanziarie e 
conoscitive) 

→ Si rafforzano le capacità amministrative degli ATS 

Osservazioni: i progetti del PON hanno costituito l’occasione per il rafforzamento del servizio sociale professionale in 
un’ottica più moderna e in ascolto del bisogno della cittadinanza. Si percepisce dall’intervista la costante attenzione 
a far sentire il Comune, e tutta la ATS, vicina alla popolazione, anche grazie a strategie comunicative come la 
pubblicazione del mensile elettronico PONnews che rende conto, ai cittadini, dei risultati ottenuti. Nelle parole 
dell’Assessora alle Politiche sociali far conoscere quello che realizza in quest’ambito è più difficile, poiché si tratta di 
risultati immateriali, ma nondimeno la comunicazione, anche come modo di rafforzare la partecipazione e l’identità 
di un territorio, è importante, si tratta di “allineare la visione sociale ed economica”, rendere conto, in un’ottica di 
trasparenza, ma anche di responsabilità, di cosa si è realizzato, e per chi, grazie a questi fondi pubblici. Sicuramente 
la capacità amministrativa è migliorata, già nella fase della programmazione e della necessaria integrazione tra il 
Fondo Pon e il Fondo Povertà e l’armonizzazione tra i due ATS originariamente distinti. 

Se rafforzo le capacità amministrative in 
termini di risorse umane, stabilità del 
personale, competenze professionali e 
adeguatezza dei sistemi informativi 

→ allora sarà possibile: 

• seguire in modo personalizzato i Nuclei familiari  

• monitorare gli interventi rendicontare in modo adeguato 
la spesa 

• Integrare lo strumento del RdC con altre progettualità 
dell’EELL e altri fondi 

• Sviluppare sinergie con attori territoriali (CPI, SSN, Terzo 
Settore) 

• sviluppare progetti personalizzati attivando le diverse 
opportunità territoriali di inserimento socio-lavorativo 

https://www.comunecoriglianorossano.eu/2022/03/01/ambito-territoriale-sociale-costituiti-i-tavoli-tecnici-permanenti/
https://www.comunecoriglianorossano.eu/2022/03/01/ambito-territoriale-sociale-costituiti-i-tavoli-tecnici-permanenti/
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Osservazioni: dalle competenze parte la capacità di ascolto, il saper mettere a valore le risorse del territorio, saper 
fare incontrare bisogni e domande. Nel caso dell’ATS Corigliano-Rossano le competenze sia degli operatori sociali che 
degli amministratori e degli esperti di monitoraggio hanno consentito ottime performance dal punto di vista delle 
tempistiche, degli indicatori di risultato, della quota di spesa impiegata. L’ATS è stato in grado di reggere l’urto con la 
pandemia e di organizzare una efficiente rete di aiuto e solidaristica nei confronti dei profughi ucraini che nella 
primavera del 2022 sono stati accolti. Si è realizzata una buona collaborazione con il TS locale. Da migliorare, ma per 
cause strutturali, la collaborazione con il CPI, buona la collaborazione con le scuole.  

Se si attivano progetti a livello di 
rafforzamento della rete territoriale  

→ allora sarà possibile creare una mobilitazione e ampliare le 
opportunità offerte ai beneficiari per l’inclusone sociale e lavorativa  

Osservazioni: anche prima dell’attuazione del PON inclusione, una rete di soggetti del Terzo settore era presente, 
iscritta entro un Albo sociale del TS. La progettualità del PON ha però offerto una cornice di motivazione alla 
partecipazione alla programmazione di Ambito che è risultata in un protocollo d’intesa tra il Forum Terzo Settore 
provinciale e le principali sigle sindacali, proprio al fine della co-programmazione sociale e alla presenza attiva dei 
soggetti del TS che possono diventare affidatari di servizi per il lavoro, sedi di tirocinio, enti di formazione.   

Se realizzo progetti personalizzati per i 
Nuclei (PaIS) riconoscendo bisogni e 
risorse  

→ allora sarà possibile rafforzare le capacità di attivazione 

Osservazioni: questo nesso ha funzionato, per questo caso di studio, grazie alla scelta delle competenze e di cui 
dotare l’équipe multidisciplinare. L’attivazione orientata ai minori grazie all’educativa domiciliare, scolastica ed 
extrascolastica, e alla genitorialità, ha rappresentato un valido supporto e una risposta ai bisogni immateriali, ma non 
meno pressanti, dei nuclei familiari raggiunti dalla misura. 

Se si attivano meccanismi di attivazione 
e mobilitazione delle risorse interne al 
nucleo familiare 

→ sarà possibile utilizzare il RdC con progettualità per l’uscita da 
forme di povertà profonda con maggiori possibilità di inserimento 
lavorativo e sociale 

Osservazioni: anche questo legame risulta essersi realizzato per l’ATS. Sia i tirocini, che i PUC, che i corsi di formazione 
si sono tradotti, se non in posti di lavoro, del resto queste politiche non hanno questo obiettivo, in aumento della 
capacitazione delle persone. 
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9. ATS Trani-Bisceglie 

Regione: Puglia 

Nome ATS: Ambito territoriale di Trani  

Codice nazionale ATS: PUG_42 

Codice progetto PON Avviso 3/2016: AV3-2016-PUG_42  

9.1. Caratteristiche del territorio e criteri di selezione dell’ATS 

L’ATS Trani, con capofila il Comune omonimo, rientra nella sesta provincia pugliese, Barletta-Andria-Trani 

(BAT), comprende anche il Comune di Bisceglie, ed ha una popolazione di 96.692 abitanti. L’area è classificata 

dall’Istat come polo intercomunale e cintura, in quanto il Capofila assomma l’offerta congiunta di tre tipologie 

di servizio (salute, istruzione e mobilità) mentre il Comune di Bisceglie, in base alla sua distanza da questi (in 

termini di tempi effettivi di percorrenza stradale), è collocabile nella immediata cintura. L’area regionale è 

individuata tra le regioni meno sviluppate. 

 

Tabella 26. Indicatori per la comparazione dell’ATS Trani-Bisceglie 

Importo finanziato Avviso 3/2016 (euro) 1.704.360  

Avanzamento spesa Avviso 3/2016 al 2021 (euro) 74% 

Popolazione 1-1-2022 108.419        

Nuclei RdC totali 3.804 

Nuclei RdC caricati su GePI 1.967             

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 86% 

Posti PUC assegnati/Nuclei con presa in carico avviata 43% 

Nuclei inviati ai CPI/Nuclei con presa in carico avviata 27% 

Tasso copertura RdC (% nuclei familiari con RdC su totale nuclei residenti al 
2019) 

9% 

Tipologia area Polo intercomunale-cintura 
Fonte: elaborazioni Ismeri Europa su MLPS monitoraggio PON Inclusione (spese progetto PON), Istat (popolazione, famiglie, tipologia 

area), GePI (nuclei beneficiari RdC e prese in carico, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte entro il 30.4.2022). Note: 

*Nuclei assegnati ai Servizi sociali. 

 

Come mostra la tabella, elevata è l’incidenza delle famiglie beneficiarie del Reddito di cittadinanza sul totale 

delle famiglie residenti (9%). Poco più della metà di queste è assegnata ai Servizi sociali per la presa in carico 

(1.967). Dei nuclei caricati sulla piattaforma GEPI, l’ottima percentuale dell’86% registra la presa in carico già 

avviata, quasi il doppio della media regionale (44%) e più del doppio di quella nazionale (41%). Il rapporto tra 

posti PUC assegnati i nuclei presi in carico è del 5% dei nuclei beneficiari, inferiore ai valori registrati a livello 

regionale (10%) e nazionale (8%), con ottime performance, mentre la percentuale di nuclei riassegnati ai CPI 

è del 27%, comparata ai valori regionali (15%) e nazionali (20%).  
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9.2. Contesto amministrativo dell’ATS  

Prima degli interventi finanziati dal PON Inclusione, l’ATS vedeva in forza un numero esiguo di personale 

amministrativo e tre o quattro assistenti sociali. Le prime assunzioni sui fondi del PON Inclusione sono 

avvenute a novembre 2017, su bandi emanati, da entrambi i comuni che costituiscono l’ATS, a marzo-aprile 

2017.  

Nella Delibera di G.C. n. 180 dell’11.10.2017 si legge: "Considerato che questa Amministrazione comunale, 

per il tramite dell’Ambito Territoriale, ha aderito con un proprio progetto all'avviso n. 3/2016 del Ministero 

del lavoro e delle politiche sociali per Ia presentazione di progetti da finanziare a valere sul Fondo sociale 

Europeo, programmazione 2014-2020, Programma operativo Nazionale (PON) “Inclusione”, proposte di 

intervento per l’attuazione del Sostegno per l’Inclusione Attiva, prevedendo con Deliberazione n, 20 del 

27/09/2016 del Coordinamento Istituzionale dell'Ambito Territoriale Sociale n. 5 Trani - Bisceglie, di non 

aderire alla gestione da parte della Regione della procedura unica regionale per Ia selezione del personale da 

destinare alle attività della Linea di Azione A1 dei progetti di cui all'Avviso n. 3/2016 per l'attuazione del SIA 

nazionale e del RED regionale, rendendo di fatto necessario procedere all'assunzione, per il Comune di Trani, 

d'intesa con il Comune di Bisceglie, delle seguenti professionalità: n.6,5 posti di Assistente Sociale, cat. D1, n. 

4,5 posti di Istruttore Direttivo Amministrativo Cat. D1”. Nello specifico, il fabbisogno di personale del 

Comune di Bisceglie era così espresso: 2 assistenti amministrativi e 3,5 unità di assistenti sociali specialisti, 

mentre quello del Comune di Trani era di 2,5 unità di assistenti amministrativi e 3 assistenti sociali. Più oltre, 

nella Determinazione Dirigenziale n.1087 del 14/1172017 si legge: “Si è dato atto che le suddette assunzioni 

sono finalizzate esclusivamente all'attuazione della Misura SIA finanziata dal PON Inclusione in seno 

all'Ambito Sociale di Zona, che ne cura l’attuazione e ne assume la responsabilità nei confronti del soggetto 

erogatore, presso il Comune di Trani e il Comune di Bisceglie. Le modalità e i tempi di attuazione saranno 

oggetto di successivi atti del Dirigente al Personale del Comune Capofila"; - si è dato atto che "le assunzioni 

si intendono a tempo determinato, nelle modalità full time/part time (...) fino a tutto il 31/12/2019 e 

comunque fino alla conclusione del progetto finanziato".  

Nella ricostruzione che il Responsabile dell’Ufficio di Piano fa della vicenda amministrativa e professionale 

che ha portato agli attuali assetti, nel corso di una intervista collettiva26 che ha avuto sede presso la sala della 

Presidenza del Consiglio, al Comune di Trani, il 27 gennaio scorso, si riferisce che i due comuni emisero  “degli 

avvisi sia per gli amministrativi che per le figure di assistenti sociali, però riuscimmo ad assumerle solo a 

novembre del 2017, e al tempo fummo anche tra i primi, in Puglia, che attivarono queste assunzioni.” Nel 

resoconto raccolto si sottolinea più volte l’iniziale situazione di inadeguatezza dell’organico dell’Ambito, che 

ha, nelle risorse messe a disposizione dal PON Inclusione, trovato un valido strumento di rafforzamento, 

soprattutto in vista del fatto che, prima con il SIA-ReI e, ancor più, successivamente, con il RdC, di fatto le 

politiche sociali territoriali hanno conosciuto uno stravolgimento di impostazione. Viene anche, durante 

l’intervista, messo in evidenza come la novità delle misure di contrasto alla povertà inaugurate dal SIA nel 

 
 

26 L’intervista ha visto l’attiva partecipazione, tra gli altri, del personale dell’Ufficio di Piano, in quanto assistenza tecnica, 
dell’Assessora ai servizi sociali del Comune di Trani, della coordinatrice amministrativa, presso l’UdP, dei Fondi Europei di Ambito,  
della coordinatrice amministrativa per le misure di contrasto alla povertà di Ambito, delle assistenti sociali Reddito di dignità, RdC, 
progetti di Inclusione sociale, rispettivamente, dei Comuni di Trani e di Bisceglie, degli assistenti sociali professionali dei Comuni, dei 
referenti di ETS coinvolti nei progetti di inclusione sociale, rispettivamente, dei comuni di Bisceglie e di Trani, della referente dei 
progetti di Inclusione presso il Tribunale di Trani, sede di PUC, della Responsabile della biblioteca comunale di trani, sede di PUC, 
delle assistenti sociali stabilizzate, già a tempo determinato con fondi PON Inclusione, oltre ad alcuni dei beneficiari di RdC e ReD 
impegnati nei progetti di inclusione socio-lavorativa, che sono stati coinvolti per portare la loro testimonianza. 
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2016 abbia reso necessarie “…continue interlocuzioni con la regione (per il ReD, lo strumento regionale di 

contrasto alla povertà, n.d.r.) e con il Ministero” e viene restituito un percorso tracciato in maniera 

pionieristica, quando ancora le ‘regole’ non erano state codificate a sufficienza, e quindi si è trattato di 

inaugurare delle procedure che poi sono diventate prassi.  

Politiche di attivazione e strumenti regionali 

L’ATS ha in essere un protocollo di intesa con il CPI, Centro che è stato recentemente interessato da un 

processo di rafforzamento dell’organico. Investito dalla mole di convocazioni dei beneficiari RdC, il CPI, con 

il quale, per la sede di Bisceglie, è stata svolta un’intervista risalente a ottobre 2022, ha dovuto, durante la 

pandemia, soprassedere alle necessarie convocazioni dei beneficiari del RdC, che solo a partire del 2021, 

sono riprese a regime. Sull’Ambito il CPI ha preso contatto, per il primo triennio RdC con i seguenti beneficiari: 

Anno Numero beneficiari 

2019 3352 

2020 4207 

2021 3038 

 

Da elaborazioni del CPI, preparate in occasione del nostro incontro, l’utenza del RdC appare distinta, per 

genere, come nel seguente schema: 

Anno 

Maschi Femmine 

n. % n. % 

2019 1627 49 1725 51 

2020 2047 49 2160 51 

2021 1478 49 1560 51    

 

 Guardando alla distribuzione per fascia di età: 

Anno 

Età 

16-18 19-24 25-36 37-55 56-67 

2019    0 396 1030 1331 595 

2020    1 678 1187 1688 653 

2021    0 577 843 1204 414 

 

L’Ambito è uno tra quelli che, in Puglia, registra le migliori performance in termini di tirocini attivati per 

accompagnare la misura regionale di contrasto alla povertà, il Reddito di dignità, arrivato alla versione 3.0. 

Attiva dal settembre 2016, la misura ha rappresentato, per alcuni versi, l’anticipazione di quello che poi 

sarebbe diventato il RdC, in quanto ha previsto, sin dal suo esordio, un tirocinio condizionale al recepimento 

del beneficio. Inizialmente pensata in affiancamento al SIA, che aggiungeva, ai requisiti di residenza e di 

reddito, anche l’essere nucleo con figli minori, è stata inizialmente pensata per nuclei in povertà anche 

unipersonali, senza figli o con figli in maggiore età, il ReD è stato via via ripensato (siamo oggi alla versione 

3.0, II edizione) per raggiungere una platea di persone con specifici bisogni di integrazione sociale e 

lavorativa: donne vittime di violenza, e per questo allontanate dal partner abusante, ex-detenuti, stranieri 

che non soddisfano i requisiti stringenti di residenza continuativa presso il Comune in riferimento al quale 

inoltrare domanda di beneficio economico, senza fissa dimora, o anche nuclei familiari con tre o più minori 

per i quali risulta più generosa la misura ReD che non il RdC, a causa della scala di equivalenza che penalizza 
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i nuclei numerosi.  L’ATS ha, al suo attivo, più di 50 convenzioni con aziende private, chiamate manifestazioni 

di interesse, che hanno consentito di inviare percettori, presso le aziende, in tirocini, con il ReD, della durata 

di un anno. Di questi tirocini il 50% sono passate ad assunzioni a tempo determinato.  È uno degli ambiti che 

ha avuto, sul ReD, il maggior numero di domande, guardando la misura regionale sin dal suo avvio (“Reddito 

di dignità” L.R. 3/2016).  

Dati parziali, per l’annualità 2021, parlano, per la misura regionale, di 649 domande ricevute (347 da Trani e 

302 da Bisceglie), di cui ammesse 521 (268 a Trani e 253 a Bisceglie)27.  

È presente un accordo con L’Azienda Sanitaria Provinciale, il CPI, la scuola, il Tribunale di Trani e la Procura 

della repubblica di Trani per le politiche di attivazione.   

9.3. Le funzioni attivate dagli ATS e previste nel progetto Avviso 3/2016 

Le azioni finanziate dai progetti  

L’Ambito è stato assegnatario, sulla base della progettazione finalizzata all’attuazione del PON Inclusione, 

cofinanziato dal Fondo Sociale Europeo, sull’Avviso PON Inclusione 3/2016, di euro 1.704.360,01. Tale 

finanziamento è stato utilizzato ai fini del potenziamento dell’ADE (Assistenza Domiciliare Educativa), al 

potenziamento dell’organico professionale, all’acquisto di strumentazione e alla stipula di una convenzione 

con i CAF, finalizzata a “facilitare i rapporti tra la cittadinanza e anche la stessa esecuzione di determinate 

domande, quindi di iter amministrativi a supporto”. 

Sulla linea di azione A sono state avviate procedure di reclutamento di assistenti sociali finalizzate al 

rafforzamento dell’organico che, prima del PON, risultava di solo tre assistenti sociali. Il forte 

sottodimensionamento delle risorse umane in capo al servizio sociale professionale ha determinato le scelte 

di aumentare l’organico.  

Per quanto riguarda la linea di Azione B, i tirocini di inclusione, il finanziamento dell’azione ha avuto, come 

esito, la sottoscrizione di una 50na di convenzioni con aziende private del territorio, che rimangono “a 

corredo” dell’Ambito e che sono state attivate, negli anni, come sede di tirocini.  

Sulla linea C, il rafforzamento della rete, l’esito del finanziamento è stata la creazione di una rete di Terzo 

Settore che, sia a Trani che a Bisceglie, partecipa attivamente alle occasioni di co-programmazione 

organizzate dall’Ambito (vedi ultima stesura del Piano di Zona 2022-2024) e si propone, a sua volta, come 

sede di tirocini di inclusione socio-lavorativa per le misure di contrasto alla povertà sia di livello nazionale che 

regionale. Per Bisceglie, è da segnalare la costituzione di un Tavolo delle povertà (luglio 2021), che ha visto 

raccogliersi, intorno allo studio di ipotesi di interventi coordinati di contrasto alla povertà, insieme alla 

Ripartizione servizi sociali e culturali del Comune, Caritas, Centro Servizi per il Volontariato, Centro per 

l’Impiego, oltre che diverse associazioni di volontariato e cooperative sociali attive in diversi ambiti di servizio 

(sanitario, sportivo, migranti). 

 

Tabella 27. Azioni dell’Avviso 3/2016 finanziate dall’ATS Trani-Bisceglie 

Azioni Interventi previsti  

Azione A • Assunzione diretta, a tempo determinato, di 6,5 assistenti sociali categoria D1;  

 
 

27 Fonte: elaborazione Ufficio di Piano, dati resi noti in occasione dell’incontro di co-programmazione Piano di Zona 2022-2024, Tavolo 
di concertazione “Povertà e inclusione sociale”, 5 maggio 2022. 

https://www.bisceglie24.it/attualita/contrasto-alla-poverta-a-palazzo-tupputi-tavolo-aperto-a-cittadinanza/
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• Assunzione diretta, a tempo determinato, di 4,5 Istruttori Direttori Amministrativi 
categoria D1 

Azione B • Tirocini di inclusione sociale, educativa scolastica ed extra-scolastica; corsi di 
formazione  

Azione C • È stato chiesto un finanziamento per il rafforzamento della rete  

 

Gli obiettivi dei progetti erano:  

• Rafforzare il servizio sociale professionale, 

• Costituire il segretariato sociale, 

• Inserire le risorse professionali necessarie da dedicare alle funzioni specifiche per la presa in carico 

dei nuclei ReI/RdC (accoglienza, pre-assessment, monitoraggio, ecc.), 

• Rafforzare l’educativa domiciliare.  

Sull’Azione A, come sopra riportato, sono state richieste assunzioni, a tempo determinato, di 6,5 figure di 

assistente sociale e di 4,5 figure di assistente amministrativo 

Come si vede, grazie al rafforzamento delle risorse umane, i dati sulla presa in carico mostrano un’ottima 

performance (Tabella successiva). Dei 1.967 nuclei indirizzati ai servizi sociali con domande presentate sino 

ad aprile 2022, a luglio dello stesso anno l’85,8% risulta avviato alla presa in carico, l’85,4% aveva concluso 

l’analisi preliminare; in una percentuale pari al 42,8% il referente del nucleo aveva firmato il PaIS o un suo 

componente è stato inviato ai CPI; quest’ultimi rappresentano una quota pari al 27% (tabella precedente), 

comparata alla media nazionale (23%) e a quella regionale (15%).  

 

Tabella 28. Indicatori sulla gestione dei nuclei RdC dell’ATS Trani-Bisceglie  

Nuclei RdC totali         3.804  

Nuclei RdC caricati su GePI*            1.967  

Nuclei con presa in carico avviata            1.688  

Analisi preliminari completate            1.679 
- di cui con esito B e C            1165 

Patti firmati o presa in carico esterna 1.309 
- di cui Patti firmati 841 
- di cui Presa in carico esterna integrata con CPI               463  
- di cui Presa in carico esterna integrata con servizi specialistici              5    

Nuclei con caso chiuso dai case managers per esclusione 367 

Nuclei con presa in carico avviata/Nuclei caricati su GePI* 85,8% 

Analisi preliminari completate/Nuclei caricati su GePI* 85,4% 

Patti firmati o presa in carico esterna/Nuclei caricati su GePI* 42,8% 

Patti firmati/Nuclei rimasti in carico ai Servizi sociali dopo l'analisi preliminare 72,2% 

Fonte: elaborazioni di Ismeri Europa su GePI, domande presentate sino al 31.12.2021 e accolte entro il 

30.4.2022. Note: Note: *Nuclei assegnati ai Servizi sociali. 

 

Il funzionamento della misura e l’utilizzo delle Linee guida sui PaIS 

Con l’Avviso 1/2019, l’ATS Trani-Bisceglie ha assunto 6,5 figure di specialisti amministrativi che coadiuvano 

l’attività del servizio sociale professionale, di concerto con l’Ufficio di piano. Sull’Avviso 1/2019 l’ATS è stato 

assegnatario di euro 774.312,19, con cui sta andando a finanziare: 
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- il potenziamento dell’organico professionale – istruttori amministrativi, 

- l’ADE (Assistenza Domiciliare Educativa) per l’annualità 2023. 

La scelta di destinare il finanziamento dell’Avviso 1/2019 all’assunzione, a tempo determinato, di figure 

amministrative, è stato motivato dal fatto di aver coperto, con i finanziamenti precedenti (Fondo Povertà e 

Avviso 3/2016 del PON Inclusione), il fabbisogno di organico professionale di assistenti sociali, che è andato 

a potenziare il servizio sociale professionale e il segretariato sociale, fortemente carenti prima dell’avvento 

di queste misure. La possibilità di destinare, sull’ATS, 6,5 figure professionali amministrative (di cui tre 

lavorano, allo stato attuale, all’Ufficio di piano) che si occupano, stabilmente, dei percorsi di attivazione socio-

lavorativa di accompagnamento al beneficio RdC, segnatamente, delle procedure PUC (che, come si può 

leggere dallo schema successivo, sono in via di ulteriore rafforzamento e implementazione), insieme alla 

possibilità di chiudere, nei tempi previsti, la programmazione zonale 2022-2024, ha permesso all’ATS di 

beneficiare di una premialità della Regione Puglia che ha riconosciuto, a 16  Ambiti su 45, la somma premiale 

di 187.000 euro, da destinare a finalità a beneficio della collettività. Le tre figure stabilizzate si occupano, per 

l’UdP, di progettazione e programmazione del Piano sociale di Zona, di programmazione finanziaria e di 

documentazione amministrativa. L’utilizzo del progetto Avviso 1/2019, consentendo la strutturazione 

dell’Ufficio di Piano in maniera formale e stabile, ha, di fatto favorito un processo virtuoso. Come riferisce il 

Dirigente Responsabile dell’UdP: “le ultime assunzioni sono avvenute addirittura un anno e mezzo fa, due 

anni fa, solo a fine 2019, il 2020, quindi, ecco, avrei piacere che rappresentassero la loro testimonianza, per 

tutto il lavoro che si è creato grazie, in maniera poi concentrica, grazie alla loro professionalità, abnegazione 

[…] quello che è stato il lavoro, in termini professionali, organizzativo per arrivare oggi ad avere questa platea 

diciamo collaborativa, armoniosa, ma anche di rete che siamo riusciti poi a realizzare e a consolidare,  giorno 

dopo giorno, grazie all’ausilio, alla professionalità e alla sensibilità, perché poi alla fine se non c’è passione, 

se non ci sono valori umani che supportano questa attività, mi riferisco alle assistenti sociali, che ogni giorno 

ecco, ci mettono veramente il cuore, la passione, l’attenzione ma anche un grande senso di responsabilità”. Il 

collegamento tra i due avvisi, appare, dunque, di integrazione di figure professionali diverse, che vengono 

inserite nell’organico in ordine di urgenza, ma che poi vengono a costituire un organigramma solido. 

 
Utilizzo dei sistemi informativi e della piattaforma GePI 

L’ATS si è servita del Sistema Informativo Unitario dei Servizi Sociali, che comprende la piattaforma GePI. 

Rispetto al funzionamento della piattaforma è stato molto utile, per gli operatori, l’affiancamento 

dell’assistenza tecnica di Banca Mondiale, nonché la formazione inizialmente in presenza e poi on line, degli 

esperti, incaricati dal Ministero, dell’Università di Padova (gruppo della prof.ssa Paola Milani). Anche per 

questo ATS si segnala la difficoltà della presa in carico dei nominativi rinviati dal CPI. Come riferito dalla 

Coordinatrice amministrativa delle misure di contrasto alla povertà di Ambito: “I PUC sono di gestione 

comunale, ma non gestiscono solo i beneficiari del servizio sociale, ma anche quelli del Centro per l’Impiego”. 

La difficoltà, in questo caso, rispetto al matching tra beneficiari e PUC, sta, a fronte della ricezione, da parte 

del CPI, di una lista di nominativi che il CPI ricava dalla piattaforma ANPAL, l’abbinamento delle 

professionalità: “più idonee da inviarle ai vari PUC nelle organizzazioni, quindi, tra l’altro, da un punto di vista 

sociologico, mentre il percettore della misura regionale (ReD, n.d.r.), prima di percepire il beneficio, faceva la 

selezione e sapeva che a fronte del tirocinio avrebbe percepito il beneficio, il percettore del RdC, 

sociologicamente ormai convinto di prendere il beneficio, non guarda di buon occhio, quando viene convocato 

per la partecipazione al PUC, perché dice, perché io sì  e la signora che abita di fronte no senza…quindi  noi 

abbiamo la difficoltà di far capire che intanto è una questione di piattaforma, e non è un nostro libero arbitrio,  

non è altro che un obbligo a cui sono tenuti per legge, altrimenti perdono il beneficio”. Le piattaforme GePI e 
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ANPAL, delle quali si lamenta la non interoperatività, attraverso il sistema di selezione automatico dei 

nominativi, hanno preso il posto del colloquio presso il servizio sociale a cui il beneficiario veniva convocato, 

colloquio che coincideva con il quadro di analisi.  L’impossibilità, però, della piattaforma GePI, di dialogare 

con il CPI, determina la difficoltà di seguire i nuclei che vengono convocati o rinviati al Centro per l’Impego 

per l’inserimento lavorativo.  

9.4. Il rafforzamento delle risorse umane degli ATS  

Risorse umane ed effetti sulla capacità dell’ATS 

La popolazione dell’ambito territoriale, che è di circa 111.000 abitanti, poteva contare, fino a marzo 2017, su 

un presidio dei servizi sociali costituito da due-tre professionisti, una dotazione assolutamente inadeguata. 

Allo stato attuale, a Trani, ci sono cinque assistenti sociali a tempo indeterminato del servizio sociale 

professionale, e cinque assistenti sociali del Fondo Povertà a tempo determinato (il Fondo Povertà è 

triennale, ndr), quindi dieci unità. A Bisceglie ci sono sei unità, sei assistenti sociali a tempo indeterminato 

del servizio sociale professionale, e quattro assistenti sociali a tempo determinato del Fondo Povertà. Come 

riferito dalla Coordinatrice Responsabile Ammnistrativa dei Fondi Europei di Ambito, “Le misure di contrasto 

alla povertà hanno stravolto dal punto di vista gestionale e amministrativo le politiche sociali gestite dai 

Comuni. Si è passati da una gestione per il tramite di soggetti terzi, attraverso l’esternalizzazione dei servizi, 

e quindi la gestione di un rapporto tra stazione appaltante e gestore di un servizio che si faceva lui carico 

della presa in carico, e della organizzazione di un servizio con la supervisione del servizio sociale 

professionale, ad un rapporto uno ad uno di presa in carico del caso singolo, e di inserimento e di 

orientamento rispetto ai servizi del territorio. I Fondi specifici, prima dell’Avviso 3/2016, dell’Avviso 1/2019 

e del Fondo Povertà, hanno consentito la crescita naturalmente dei professionisti della cura e della presa in 

carico, che però io credo, nei confronti degli assistenti sociali, sia ancora insufficiente. Insufficiente perché il 

rapporto continua ad essere uno ad uno, noi riusciamo a gestire la parte della misura, del RdC, riusciamo 

naturalmente a gestire l’invio ai servizi, gli adempimenti amministrativi e le prese in carico che riguardano 

l’inserimento negli enti per la collettività, però probabilmente siamo ancora carenti di una presa in carico più 

organica e strutturata”. In altri termini, le risorse del PON Inclusione hanno costituito la necessaria 

strutturazione di nuovi servizi, pensati per una platea diversa, che non è più quella dell’emergenza, ma è 

quella del bisogno diffuso che gli interventi di contrasto alla povertà mettono in evidenza. Su questa strada, 

molto è stato fatto, se si guarda al rafforzamento degli organici.   

 
Sostenibilità  

Le assunzioni, risalenti a novembre 2017, a valere sul PON Inclusione, di durata triennale, sono state 

stabilizzate attraverso concorsi voluti dall’amministrazione dei Comuni componenti l’ATS. A quanto viene 

riferito nell’intervista, le stabilizzazioni recentemente concluse, con concorsi dell’anno scorso, sono il 

risultato dell’aumentata capacità amministrativa dell’Ambito, e della dimostrata efficacia di gestione delle 

politiche di contrasto alla povertà. Anche in chiave comparativa su base regionale, l’ATS ha dato prova di 

efficacia nella gestione dei processi, pur in mancanza di un governo chiaro degli stessi. Sul piano della 

sostenibilità, l’ATS dimostra di aver portato avanti scelte lungimiranti e paganti in termini di aumentata 

capacità dell’amministrazione dell’Ufficio di Piano. 

Risorse strumentali 

Sull’Avviso 3/2016 sono state finanziate risorse strumentali per dotare gli uffici dell’ATS sia di hardware che 

di software. 
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9.5. Politiche di attivazione e analisi dei risultati individuali 

Caratteristiche dei nuclei presi in carico  

Dalla relazione di ambito 2021, ricaviamo le caratteristiche della platea RdC dell’anno 2021: i nuclei totali, 

per l’anno 2021 sono 1690, di cui per un complesso di cittadini raggiunti dalla misura di 4082. Quanto 

all’occupabilità di questi utenti, la tabella che segue può dare qualche indicazione: 

 

Tabella 29. Caratteristiche dei nuclei RdC presi in carico dall’ATS Trani-Biscegli  

 Bisceglie Trani Totale 

Persone con disabilità                   210  85  295 

Persone con disabilità M                122 31 153 

Persone con disabilità F          88 27 115 

Status Lavorativo Inattivi       591 518 1109 

Status Lavorativo Inattivi F  288 276 564 

Status Lavorativo Inattivi M  303 242 545 

Status Lavorativo Disoccupati  1091 528 1619 

Status Lavorativo Disoccupati M  489 343 832 

Status Lavorativo Disoccupati F  602 185 787 

Fonte: ATS Trani-Bisceglie 

 

Il titolo di studio più rappresentato è il diploma di istruzione secondaria inferiore (Bisceglie: 742; Trani: 1071; 

totale rilevato: 1813), seguito dal diploma di istruzione secondaria superiore (Bisceglie: 251; Trani: 402 totale 

rilevato: 653) e dalla istruzione terziaria (Bisceglie: 22; Trani: 35; totale rilevato: 57)  

Condizionalità e attivazione 

Nonostante la soddisfazione riferita in sede di intervista, e le testimonianze positive raccolte da beneficiari 

di ReD e RdC inseriti nei PUC, una criticità espressa dai beneficiari, al netto della difficoltà di attivare persone 

che già, come è stato il caso delle annualità precedenti, avevano riscosso il beneficio economico per tutta la 

durata prevista dalla misura, è stato il fatto che l’inserimento nei PUC e nei tirocini è di breve durata.   

I processi di attivazione Area sociale 

Oltre alla educativa domiciliare, altri processi di attivazione sociale sono in essere nell’ATS, in risposta ai 

bisogni che riguardino i componenti minori del nucleo percettore. Viene percepito, dai professionisti che 

lavorano nell’Ambito, una sorta di difficoltà, di resistenza a far emergere, nel corso della presa in carico, 

domande che toccano la responsabilità genitoriale, il bisogno o disagio dei minori, la disabilità. Risultato di 

questa lettura ‘incompleta’ del bisogno, è che, a detta della Coordinatrice Amministrativa Responsabile dei 

Fondi europei di Ambito: “Abbiamo più facilità a spendere i soldi del Fondo povertà sui servizi generali, come 

segretariato sociale, PUA, PIS” si dovrebbe avere, per questo, la capacità di individuare modalità, pur non 

coerenti con la presa in carico intesa in senso tradizionale, “ma che però con un avviso pubblico, una 

manifestazione di interesse che proviene direttamente dal beneficiario, possa includere altri tipi di risposte”. 

Un esempio riguarda i buoni servizi di conciliazione, una misura di conciliazione innovativa della Regione 
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Puglia, le cui procedure potrebbero essere inserite nelle piattaforme regionali dei percettori, “e che potessero 

disporre delle risorse del Fondo Povertà, per raggiunger proprio quell’utenza”. 

Politiche attive del lavoro 

L’ATS, rispetto ai percorsi di attivazione attraverso tirocini, connessi alla misura regionale del Reddito di 

Dignità, ha raggiunto risultati di tutto rispetto, se non di vera e propria eccellenza, se si pensa che, sui 45 

ambiti pugliesi, ha avuto il maggior numero di assunzioni post-tirocinio. Il risultato è dovuto alla creazione di 

una buona rete con gli enti del Terzo Settore, e anche con le aziende private, con le quali sono attive quasi 

50 convenzioni. I tirocini, in una percentuale del 50%, hanno avuto come esito assunzioni a tempo 

determinato. Anche l’esperienza dei tirocini all’interno dei Comuni, ribattezzata, con l’annualità 2018 del 

Reddito di Dignità, “lavori di comunità”, di cui Trani-Bisceglie  “è stata il prototipo alla Regione, ci siamo 

inventati anche questo, i lavori di comunità”, è stata positiva, in quanto ha portato, all’interno degli uffici 

comunali, ma anche nelle scuole, collaboratori ReD “che hanno avuto un’esperienza che alla fine, e su questo 

mi possono dare ragione gli assistenti sociali che li hanno seguiti, ha portato quello che noi volevamo, un 

percorso di inclusione che ha portato fuori, tra virgolette, dalle case, da una situazione di depressione 

piuttosto che di sentirsi fuori dal circuito, persone che sono riuscite a reinserirsi, e questa è stata una 

grandissima soddisfazione noi come utenza del ReD, abbiamo, correggetemi se sbaglio, avuto un feedback al 

100% positivo, è difficile che qualcuno non ci abbia ringraziato, continuano a venire a trovarci, nei nostri uffici, 

e per noi, che lavoriamo nel sociale, questo è la soddisfazione maggiore” (coordinatrice responsabile 

amministrativa delle misure di contrasto alla povertà di Ambito). Per quanto concerne la misura nazionale, 

“anche lì siamo un esempio… un fiore all’occhiello nella Regione, lo dobbiamo dire con estremo vanto per 

quanto concerne la creazione dei nostri PUC… abbiamo sottoscritto sia come Ambito le convenzioni con gli 

ETS (ndr. Enti del Terzo Settore) e quindi abbiamo inviato PUC presso gli ETS e sia abbiamo creato una rete 

Trani, con la Procura e con il Tribunale, noi con tutti gli uffici comunali, anche tramite gli uffici comunali, dove 

abbiamo portato, all’interno dei nostri uffici, questa forma di collaborazione che tuttora funziona, funziona 

benissimo, dalla pulizia delle spiagge alla pulizia del verde, piuttosto che i servizi di mastello, di ritiro e 

consegna dei mastelli”.  

Utilizzo dello strumento PUC 

Così come prevedono le Linee guida PaIS e le Linee guida per l’impiego della Quota Servizi del Fondo Povertà 

(2020 e 2021), tra gli interventi finanziabili con queste risorse particolare importanza assume l’attuazione dei 

PUC, Progetti Utili alla Collettività. I beneficiari RdC, in ottemperanza al Decreto Ministeriale del 22 ottobre 

2019, sono tenuti a svolgere progetti utili alla collettività nel proprio comune di residenza da un minimo di 8 

ore ad un massimo di 16 ore settimanali. Per quanto concerne l’ATS Trani-Bisceglie l’avvio di tali progettualità 

si è avuto nel dicembre 2021 e allo stato attuale (gennaio 2023) sono stati impiegati 53 beneficiari RdC.  

Dai dati riferiti, che vengono forniti nel dettaglio in un secondo momento rispetto all’intervista, già dalla fine 

del 2021 il catalogo dei PUC dispone di proposte, distinte per campo di intervento (Ambiente, Cultura, 

Sociale, Tutela Beni comuni) e principali attività svolte, che vengono riportate nella seguente tabella:  

 

Cataloghi PUC: 

Ambiti di intervento Interventi previsti 

Ambientale • progetto da 36 posti di capienza, denominazione dei progetti: “Giardini 

fioriti e piazze colorate”; “Spiagge pulite”; “Sentinelle ambientali”. 

Durata: da nov.-dic. 2021 al dicembre 2022  
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• Principali attività svolte: cura del verde, pulizie ex tribunali, spostamenti 

archivi e pulizia verde pubblico 

Culturale • progetto da 24 posti di capienza, denominazione dei progetti: 

“Laboratorio di parole”; “Biblioteche aperte”; Durata: da dic. 2021 al 

dicembre 2022  

• Principali attività svolte: sistemazioni materiale in archivio 

Sociale • progetto da 54 posti di capienza, denominazione dei progetti: “In 

Servitium Legis” (durata: 3/2022-12/2023); “Giustizia attiva”; (durata: 

1/2023 – 12/2024)  

• Principali attività svolte: sistemazioni materiale in archivio 

Tutela Beni comuni • progetto da 16 posti di capienza, denominazione dei progetti: 

“L’assistente di quartiere”; durata: nov.2021-dic. 2022; “Destinazione 

Comune”; Durata: giugno 2022 al dicembre 2023  

• Principali attività svolte: accompagnamento su scuola bus, assistenza 

domiciliare, controllo e supporto uscite scuola 

Fonte: ATS Trani-Bisceglie 

 

Con riferimento alla capacità dell’ATS di avviare le progettualità di attivazione socio-lavorativa per i percettori 

di interventi di contrasto alla povertà, il Dirigente dei Servizi Sociali, nonché Responsabile dell’Ufficio di Piano, 

afferma: “…abbiamo avuto modo di attivare una serie di progetti, sia con la misura red, REI, e anche con il 

RdC. RdC che ci ha visto sempre molto attenti e partecipi anche al livello diciamo di collaborazione con le 

istituzioni, l’Ordine degli Avvocati, il Tribunale di Trani, la Procura di Trani, ma anche con Enti del Terzo 

settore”. Nel quadro dell’utilizzo del Fondo Povertà 2020, il coinvolgimento di Enti di Terzo Settore, Enti 

pubblici e rappresentanze di Enti for profit ha consentito, secondo quanto riferisce l’Assistente sociale 

responsabile delle misure  - ReD, RdC, e dei Progetti di inclusione sociale -Comune di Trani: “…l’attuazione 

dei Progetti Utili alla Collettività, quindi come PUC afferenti il RdC, così come anche le stesse Linee guida a 

livello nazionale, descrivono […], il nostro Ambito è stato in grado di porre in essere una vera e propria rete 

integrata tra pubblico, privato e Terzo settore, di cui appunto oggi abbiamo diversi esponenti, infatti appunto 

abbiamo la “Pegaso onlus”, per Bisceglie, poi abbiamo la Caritas di Bisceglie, la Cooperativa “Progetto Casa” 

e  “Mi stai a cuore” di Bisceglie, ma abbiamo anche molto concertato con lo stesso pubblico, con il Tribunale 

di Trani, la Procura di Trani e anche con il settore privato ad esempio la Confesercenti BAT (provincia Barletta-

Andria-Trani)”. 

Tra i costi di attivazione previsti per l’attuazione dei PUC, l’ATS, in ottemperanza alle Linee guida nazionali ha 

impiegato tali risorse per coprire i costi di  

- responsabilità civile verso terzi; 

- coperture assicurative INAIL; 

- visite mediche; 

- dispositivi di sicurezza; 

- acquisto di materiale ad uso personale e ad uso collettivo; 
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- oneri connessi agli accordi/convenzioni con soggetti di Terzo settore. L’ATS ha indetto un avviso pubblico 

a sportello nel giugno 2021, che ha riscosso molto successo da parte delle realtà associative del territorio, 

nell’ottica di una concreta politica pubblica di co-progettazione.  

Nello specifico, attraverso giuste determine dirigenziali, l’ATS ha provveduto all’approvazione delle 

progettualità candidate dalle associazioni di terzo settore, in particolare,  

- per il Comune di Bisceglie: Tandem Onlus; ASD Gioventù Cavallaro Onlus; Temenos s.r.l.; Coop. “Uno tra 

Noi”; APS Mosquito; Coop. “Le ali di Pegaso”; 

- per il Comune di Trani: Coop. “Shalom”, Tribunale di Trani, Auser, Anteas, Ifor Prometeo; Ordine deli 

Avvocati di Trani- c/o Procura della Repubblica di Trani.  

Come si può leggere sul documento che ha accompagnato l’intervista, redatto dall’UdP per l’occasione: 

“L’obiettivo della realizzazione di tali progettualità è quello di accompagnare il mero sostegno economico 

elargito a livello nazionale ai nuclei familiari dell’ATS con un progetto concretamente orientato alla rimozione 

delle condizioni che sono alla radice della situazione di povertà. La nuova Legge di Bilancio 2023 (Legge 29 

dicembre 2022, n. 197), va sottolineato, richiede ai Comuni di impiegare la quasi totalità dei percettori di RdC 

che firmano un Patto per il Lavoro ovvero un Patto per l’Inclusione sociale, anziché solo una percentuale di 

essi, dapprima stimata ad un terzo”. Si richiama anche che, a valle della recente approvazione del Piano di 

Zona 2022-2024, l’ATS ha previsto la realizzazione di una macro-progettualità pubblica destinata ad ospitare 

beneficiari di RdC sotto forma di ‘Progetti di prossimità’ localizzati in aree ben specifiche dei comuni di Trani 

e Bisceglie attraverso una più dettagliata attività di co-progettazione con privati e terzo settore. La 

Conferenza dei servizi, è stata convocata il 15 febbraio 2023, atto con il quale si chiude la programmazione 

2022-2024 del Piano sociale di Zona e, a valle di quello, l’ATS si propone di consolidare una serie di nuovi 

servizi che rivengono da un percorso di condivisione e di partecipazione sul territorio.   

I rapporti con i CPI e con il Terzo settore 

Per il CPI è attiva una convenzione Comune per Comune, con le diramazioni territoriali del CPI. Su Bisceglie è 

presente non solo una convenzione, ma è stata attivata anche una équipe multidisciplinare, costituita da un 

assistente sociale dell’Ambito, da una psicologa, e da due professionisti del CPI. Questa équipe si incontra 

mensilmente per confrontarsi sui percettori del RdC che vengono segnalati al servizio sociale e quelli che 

vengono segnalati al CPI. La platea di figure che vengono prese in carico è allargata a tutti coloro che arrivano 

al servizio sociale o che arrivano al CPI, e non sono percettori di alcuna misura di contrasto alla povertà. 

Questo tipo di collaborazione è attiva su Bisceglie da dicembre 2022. Per la diramazione territoriale di 

Bisceglie, il CPI ha sede presso il Comune, a segnalare una collaborazione che a Bisceglie è stata formalizzata 

nella costituzione del ‘Tavolo delle povertà’ (Luglio 2021), voluto dall’amministrazione comunale per portare 

ad integrazione i diversi interventi che, sia da parte pubblica che da parte degli ETS erano stati attivati, a 

beneficio della cittadinanza, durante l’emergenza pandemica. Stabile è inoltre la collaborazione con il 

Tribunale di Trani e la Procura della Repubblica di Trani, così come con le scuole, soggetto attivo di 

sorveglianza rispetto alla povertà educativa - approssimata dalla dispersione e dall’abbandono scolastico. 

Solo nell’anno scolastico appena trascorso (2021/2022) e solo per il Comune di Bisceglie, si registrano, da 

parte del Servizio sociale professionale, 68 interventi su una popolazione di alunni segnalati e monitorati e 

provenienti da scuole del territorio di diverso ordine e grado. Le problematiche maggiormente rilevate 

durante i colloqui con i minori segnalati vanno dalla demotivazione personale connessa a problematiche 

socio-economiche e familiari (separazioni, divorzi, affidamento, scarso ruolo genitoriale, ecc.) a fattori 

maggiormente imputabili a problematiche dell’area psicologica, come bassa autostima, problemi relazionali 

con il gruppo dei pari, disturbi dell’attenzione, atti di autolesionismo, atti di bullismo, fobia/ansia scolare, 
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disturbi alimentari. Il servizio di Educativa domiciliare, sempre su Bisceglie e sempre riferito all’anno 

scolastico 2021/2022, segue 35 minori. 

I rapporti con il Terzo settore sono stati rafforzati e istituzionalizzati attraverso la stipula di convenzioni per 

la realizzazione dei PUC, di cui, come visto, l’ATS dispone di un discreto catalogo. 

9.6. Complementarità delle risorse PON con altre risorse e politiche 

Le risorse PON sono state utilizzate integrando diversi Fondi. Nelle parole del Dirigente Responsabile dell’UdP 

risulta chiaro come, affianco a servizi tipicamente contemplati dalla programmazione PON Inclusione, come 

l’ADE, e ai quali le successive programmazioni hanno dato continuità, si è proceduto a stabilizzare assistenti 

sociali, che inizialmente assunti a tempo determinato su finanziamenti del Fondo Povertà, hanno potuto 

dotare il servizio sociale professionale dei due Comuni di  personale in pianta stabile e: “Siamo riusciti anche 

attraverso il rafforzamento dei due servizi sociali professionali, sia di Trani che di Bisceglie, anche a valle di 

procedure di stabilizzazione che abbiamo attuato nel corso dell’anno scorso, a  fare in modo che i servizi sociali 

professionali dei comuni, sia del comune di Trani che del Comune di  Bisceglie, fossero presidiati non solo da 

assistenti sociali a tempo indeterminato, quindi propri del servizio sociale professionale, ma anche di 

assistenti sociali del Fondo Povertà a tempo determinato (figure preposte a ReD, RdC, Inclusione sociale)”. 

9.7. Criticità affrontate e loro gestione e innovazioni 

Le criticità che L’ATS ha dovuto affrontare hanno riguardato il fatto di dover implementare procedure nuove, 

ancor prima del RdC, in termini di rendicontazione, attivazione di soggetti diversi sul territorio, aspettative 

dei beneficiari. Con l’avvento del RdC, criticità sono state evidenziate nell’uso delle piattaforme. L’esordio 

della pandemia ha poi reso necessario, come in tutti gli altri servizi territoriali del Paese, uno stop alle 

convocazioni dei beneficiari (annualità 2019 e 2020) che poi sono riprese a beneficio ormai scaduto. Per la 

stessa ragione, anche a Trani-Bisceglie, i PUC sono stati avviati più tardi, ma la tabella di marcia risulta, ad 

oggi, perfettamente riallineata. Una ulteriore criticità, evidenziata nella attivazione dei beneficiari, riguarda 

il confronto tra le misure regionale e nazionale. Per la prima, condizionale all’ottenimento del beneficio è 

l’avvio del tirocinio, mentre per le seconde il beneficio viene erogato da INPS e solo successivamente 

l’estensore della domanda viene convocato presso il Servizio. Questa criticità è stata segnalata anche nel 

passaggio dal ReI al RdC, che presenta una condizionalità più marcata.  Rispetto alla novità delle procedure, 

queste sono state gestite, in questo ATS come in altri in Puglia, attraverso le convenzioni con i CAF, che, da 

una parte, hanno reso gratuita la compilazione delle domande, e dall’altra hanno ridotto le domande inesatte 

o anche quelle che devono poi essere rigettate, in un secondo momento, per dichiarazioni non corrispondenti 

al vero.  

9.8. Meccanismi causali 

Se → Allora 

Tramite partecipazione dell’ATS ad 
Avvisi 1 e 3 del PON Inclusione e 
utilizzo delle risorse disponibili 
(finanziarie e conoscitive) 

→ Si rafforzano le capacità amministrative degli ATS 

Osservazioni: i progetti del PON hanno costituito l’occasione per il rafforzamento del servizio sociale 
professionale, rendendolo pronto ad affrontare i cambiamenti che le politiche di contrasto alla povertà, 
soprattutto in un ATS del Meridione, hanno comportato. Il PON Inclusione, a guardare alle possibilità di 
assunzione, non solo a tempo determinato, ma poi anche, successivamente, in forma di stabilizzazione, di 
figure sia afferenti al servizio sociale professionale sia amministrative, è stata la precondizione per 
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strutturare la rete di attori (Terzo settore, aziende, Pubblica Amministrazione) che accompagna gli interventi 
di contrasto alla povertà in ottica di comunità.  

Se rafforzo le capacità amministrative 
in termini di risorse umane, stabilità 
del personale, competenze 
professionali e adeguatezza dei 
sistemi informativi 

→ allora sarà possibile: 

• seguire in modo personalizzato i Nuclei familiari  

• monitorare gli interventi rendicontare in modo 
adeguato la spesa 

• Integrare lo strumento del RdC con altre progettualità 
dell’EELL e altri fondi 

• Sviluppare sinergie con attori territoriali (CPI, SSN, 
Terzo Settore) 

• sviluppare progetti personalizzati attivando le diverse 
opportunità territoriali di inserimento socio-lavorativo 

Osservazioni: l’aumento delle competenze di ordine amministrativo, rese necessarie dall’implementazione 
di procedure nuove, per le quali, in diversi casi, l’ATS Trani-Bisceglie è stato l’iniziatore, ha consentito di 
ottenere ottime prestazioni a confronto con gli altri ATS della Regione, sottolineate anche, recentemente, 
dall’accesso a quote premiali che l’Ente Regione Puglia ha riconosciuto agli ATS che sono stati in grado di 
rafforzarsi dal punto di vista dell’organico. È da sottolineare la scelta di procedere, nel caso delle prime 
assunzioni a valere sull’Avviso 3/2016, ad assunzioni dirette, attingendo alle graduatorie attive sui due 
Comuni, invece che passare dalla selezione organizzata centralmente dalla Regione Puglia, scelta che ha 
pagato, perlomeno in termini di tempo impiegato dalla procedura di reclutamento.  

Se si attivano progetti a livello di 
rafforzamento della rete territoriale  

→ allora sarà possibile creare una mobilitazione e ampliare le 
opportunità offerte ai beneficiari per l’inclusone sociale e 
lavorativa  

Osservazioni: in questo caso, si ritiene che l’integrazione con la misura regionale di contrasto alla povertà, 
che vede, nel popolamento di un catalogo di offerte di tirocinio, lo strumento principe di attivazione socio-
lavorativa tramite tirocini, abbia contribuito al rafforzamento di una pratica di lavoro concertativa, che è 
abituata a dialogare con il Terzo Settore e che trova in questo (o in una sua parte consistente) un valido 
supporto.  

Se realizzo progetti personalizzati per 
i Nuclei (PaIS) riconoscendo bisogni 
e risorse  

→ allora sarà possibile rafforzare le capacità di attivazione 

Osservazioni: attraverso il rafforzamento dell’ADE, l’educativa domiciliare, già tra gli obiettivi del primo 
finanziamento, è migliorata la capacità della presa in carico dei nuclei, per i quali il RdC rappresenta una 
sorta di ‘gancio’ perché emergano nuovi bisogni, che accompagnano quelli economici. Tuttavia, dagli 
operatori dell’ATS viene il suggerimento a quali determinati servizi, anche educativi, che i Comuni mettono 
a disposizione, siano prioritariamente indirizzati ai nuclei già presi in carico, in modo da non disperdere le 
potenzialità di un intervento che è oneroso in termini di tempo e impegno, perché capillare e rivolto a una 
larga fetta della cittadinanza.  

Se si attivano meccanismi di 
attivazione e mobilitazione delle 
risorse interne al nucleo familiare 

→ sarà possibile utilizzare il RdC con progettualità per l’uscita da 
forme di povertà profonda con maggiori possibilità di 
inserimento lavorativo e sociale 

Osservazioni: la connessione causa-effetto si è realizzata nella misura in cui sono state possibili assunzioni, 
anche se a tempo determinato, di percettori di RdC o ReD. Nel resoconto fornito, tuttavia, risultati sono stati 
raccolti anche in termini di “messa in gioco” di persone da lungo tempo fuori dal mercato del lavoro, o che 
non avevano mai lavorato, come è sovente il caso dell’utenza femminile, che si conferma la maggioranza 
della popolazione raggiunta da queste misure. 
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Allegati  

Metodologia dei casi di studio 

La tecnica del Caso di studio è ampiamente utilizzata nella valutazione delle politiche pubbliche e nella ricerca 

in diversi settori (Yin, 2004). Questo metodo di ricerca consente di indagare in profondità importanti temi 

non facilmente coperti da altre metodologie. Nel caso della presente valutazione utilizzeremo in modo 

complementare metodi misti includendo anche indagini a carattere quantitativo. 

I casi ci permetteranno di rispondere a quesiti a carattere descrittivo (cosa è successo? Grazie a quali 

meccanismi?) ed esplicativo (come e perché qualcosa è successo?). 

L’impianto complessivo della ricerca si ispira alla TBIE (Theory-based Impact Evaluation) e in particolare ad 

alcuni costrutti della Realist Evaluation in modo da poter connettere nella classica configurazione Contesto-

Meccanismo-Outcome C-M-O quanto emergerà dai Casi di Studio e dalle indagini quantitative.  

 

La documentazione preparatoria 

• Avviso 3/2016 PON Inclusione La finalità era potenziare i servizi sociali dedicati ai beneficiari delle misure 

di sostegno al reddito e per sostenere interventi di inclusione socio-lavorativa loro rivolti, da realizzarsi 

nel periodo 2016-2019 in conformità con le Linee guida condivise in Conferenza unificata; 

• Avviso 1/2019 PAIS L’Avviso 1/2019 PAIS (27-9-2019) sosteneva gli interventi di inclusione attiva e di 

contrasto alla povertà e all'esclusione sociale previsti nei Patti per l'inclusione sociale (PaIS) sottoscritti 

dai beneficiari del Reddito di Cittadinanza e da altre persone in povertà. Il progetto doveva essere in linea 

con interventi già ammessi tramite progetto presentato su Avviso 3/2016; 

• I due progetti elaborati e presentati dagli ATS in risposta ai precedenti Avvisi non competitivi. (Scheda 1 

- Progettazione interventi Scheda 2 - Piano finanziario, compilando una scheda per ciascuna annualità). 

(v. Formato Excel);   

• Relazione finale su primo Avviso (Avviso 3/2016). 

 

Ambiti da indagare tramite gli studi di caso 

La ratio alla base degli Avvisi 3/2016 e 1/2019 del PON Inclusione era legata alla necessità di rafforzare le 

risorse tecnico-amministrative degli ATS e dei servizi Sociali che avrebbero dovuto in vista del nuovo carico 

di lavoro legati all’attivazione di una misura di contrasto della povertà in Italia e, al contempo, alla forte 

consapevolezza che i tassi di take-up di tale misura sarebbero stati sproporzionatamente più elevati proprio 

nelle Regioni meno sviluppate dove si sarebbero acuite le problematiche legate ad una consolidata e storica 

carenza dei servizi sociali e della dirigenza delle Amministrazioni comunali. 

Tramite una analisi di alcuni studi di caso sono state indagate le seguenti aree. 

La verifica sarà realizzata tramite intervista diretta ad alcuni referenti degli ATS a seguito della lettura da 

parte dell’intervistatore dei Progetti ammessi a finanziamento e della Scheda finanziaria in modo da 

comprendere la ratio e le scelte a monte degli ATS.  

Si prevede di realizzare anche alcune interviste con altri referenti regionali o nazionali coinvolti 

nell’attuazione della misura. 
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Attori da intervistati negli ATS selezionati: 

• Coordinatore ATS, 

• Referente PON Inclusione, 

• Dirigente dipartimento Politiche sociali – Dirigente Amministrativo (comune capofila ATS), 

• Referenti dei comuni partner dell’ATS, 

• Case manager dei nuclei percettori del Reddito di Cittadinanza, 

• Enti del terzo settore coinvolti nell’attuazione.  

 

1. Le funzioni attivate dagli ATS e previste nei Progetti finanziati da PON Inclusione 

 

a) Verificare se le funzioni previste dei progetti sono state implementate e in che modo con un focus 

specifico su quelle che riguardano le politiche di attivazione dei nuclei, la eventuale realizzazione dei 

PUC, la creazione di opportunità per l’inserimento lavorativo e la formazione professionale dei 

beneficiari ed anche la relazione con i servizi per la conciliazione lavorativa (Servizi educativi). 

b) Individuare le ragioni che hanno spinto gli ATS a individuate alcune Azioni piuttosto di altre cercando 

di capire l’origine di eventuali Azioni assenti (es: sul punto C della Scheda progettuale). 

c) Verificare come è gestito il sistema informativo e l’interfaccia con la piattaforma GePI nelle diverse 

fasi e motivazioni per numero ridotto di Progetti dei beneficiari caricati in piattaforma. 

d) Descrivere il nesso -se esistente - tra le politiche attive per il lavoro presenti nel 2017 e ragioni alla 

base delle scelte realizzate nei progetti Avviso 3 e Avviso 1. 

Esempio: “L’ATS xxxx dispone di servizi che offrono orientamento, consulenza e informazione, 

pertanto con il Progetto si è inteso rinforzarne le azioni e la capacità di valutazione e presa in carico 

a favore degli utenti del RdC, quantum previsto nell’azione A.1.a e A.1.b, con il finanziamento di quote 

di orario straordinario del personale interno. Le attività su cui non è stato indicato un finanziamento 

(B.3.b - B.4.h ), saranno avviate con la messa in rete dei CPI e i CFP, attraverso uno specifico Protocollo 

in via di definizione con l’Ente Regione yyyy da cui dipendono, prevedendo l’utilizzo di quote di riserva 

di risorse  afferenti e annualmente programmate da tali servizi. 

 

Box. Le funzioni degli ATS per la gestione della misura RdC 

Le funzioni, distinte in dirette ai beneficiari e indirette, per rendere più fluida l’intervista potranno 

preliminarmente essere rilevate anche tramite una griglia strutturata con punteggio a scala Likert, sulla base 

del grado di raggiungimento degli obiettivi, da far compilare agli intervistati. 

Le funzioni che gli ATS2 avrebbero dovuto svolgere, anche grazie alle risorse degli Avvisi 3/2016 e 1/2019 (si 

veda Scheda 1- Progettazione interventi), a carattere diretto nei confronti dei beneficiari 28  erano: 

1. attività di informazione e sensibilizzazione dei cittadini (es: con Info point, Sportello sociale tematico, 

campagne informative) 

 
 

28 Si veda iter per beneficiari: https://www.lavoro.gov.it/redditodicittadinanza/Patto-per%20-inclusione-

sociale/Pagine/default.aspx  
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2. accogliere la domanda posta dei cittadini per accedere alla misura di contrasto della povertà (nel tempo 

l’acronimo ed altri aspetti della misura si sono modificati: SIA, REI RdC); 

3. fare un assessment (analisi preliminare); 

4. Indirizzare, se ritenuto l’unico bisogno, il soggetto ai CPI Centri per l’Impiego  

5. prendere in carico e seguire il nucleo familiare tramite sottoscrizione di un progetto personalizzato (il 

PaIS Patto per l’Inclusione Sociale29)  e se necessario attivare altri servizi sociosanitari; 

6. svolgere delle funzioni di controllo in fase di accesso della veridicità di alcune informazioni riguardanti la 

condizione del nucleo e di verifica lungo il percorso e del rispetto degli impegni presi (le condizionalità 

previste);  

7. registrare gli esiti dell’assessment e monitorare ogni intervento tramite applicativi del Ministero del 

Lavoro e delle Politiche Sociale dell’INPS e rendicontare adeguatamente tutte le attività sostenute dai 

fondi PON Inclusione. 

Le funzioni che gli ATS30 avrebbero dovuto svolgere, anche grazie alle risorse degli Avvisi 3/2016 e 1/2019 (si 

veda Scheda 1- Progettazione interventi), a carattere indiretto e mirate all’efficientamento della struttura 

organizzativa e all’ampliamento delle opportunità offerte a livello di comunità dalla rete di dei servizi, erano: 

1. Rafforzare l’offerta dei servizi socio-educativi; 

2. Sviluppare misure di attivazione lavorativa, tirocini e work experience; 

3. costruire sul territorio delle progettualità per l’inclusione socio lavorativa attraverso i Progetti Utili alla 

Collettività (PUC)31 realizzati, auspicabilmente, in collaborazione con enti del TS e altri enti del territorio; 

4. rafforzare o adeguare la dotazione strumentale e i servizi di ICT esclusivamente per le funzioni di servizi 

connessi a pre assesment e presa in carico, monitoraggio...); 

5. sviluppare protocolli e accordi di rete per realizzare attività di orientamento, consulenza e informazione 

per l’accesso al lavoro dei beneficiari; 

6. Organizzare percorsi di formazione per il lavoro in partenariato od accordi formalizzati con enti di 

riferimento in materia; 

7. Formazione congiunta degli operatori dei servizi sociali territoriali, dei Centri per l’Impiego (CPI) e altri 

soggetti coinvolti nell’attivazione e inserimento lavorativo e sociale dei beneficiari; 

8. Attività di networking tra diversi attori del territorio che operano nell’ambito del contrasto della povertà. 

 
 

29 A seguito dell'Analisi Preliminare si possono delineare 4 percorsi: 
• sottoscrizione del Patto per l'Inclusione sociale, se emergono bisogni complessi che richiedono l'attivazione di un'Equipe 
Multidisciplinare per una valutazione più approfondita attraverso lo strumento del Quadro di Analisi; 
• sottoscrizione di un Patto per l'inclusione sociale semplificato, se non emergono bisogni complessi, né legati esclusivamente a 
problematiche lavorative; 
• attivazione dei servizi specialistici, se emergono bisogni complessi esclusivamente connessi all'area della salute e della cura; 
• indirizzamento ai centri per l'impiego per la sottoscrizione dei Patti per il lavoro, nei casi in cui si rilevino bisogni prioritariamente 
di tipo lavorativo 
 
30 Si veda iter per beneficiari: https://www.lavoro.gov.it/redditodicittadinanza/Patto-per%20-inclusione-sociale/Pagine/default.aspx 
31 Si veda https://www.lavoro.gov.it/redditodicittadinanza/PUC/Pagine/default.aspx  Nell'ambito dei Patti per il lavoro e/o per 
l'inclusione sociale, i beneficiari Rdc sono tenuti a svolgere Progetti Utili alla collettività (PUC) nel comune di residenza per almeno 8 
ore settimanali, aumentabili fino a 16. I Comuni sono responsabili dei PUC e li possono attuare in collaborazione con altri soggetti. 
Oltre a un obbligo, i PUC rappresentano un'occasione di inclusione e crescita per i beneficiari e per la collettività. I progetti saranno 
strutturati in coerenza con le competenze professionali del beneficiario, con quelle acquisite anche in altri contesti ed in base agli 
interessi e alle propensioni emerse nel corso dei colloqui sostenuti presso il Centro per l'impiego o presso il Servizio sociale del 
Comune. I PUC dovranno essere individuati a partire dai bisogni e dalle esigenze della comunità locale e dovranno intendersi come 
complementari, a supporto e integrazione rispetto alle attività ordinariamente svolte dai Comuni e dagli Enti pubblici coinvolti. 
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2. Il rafforzamento delle risorse umane degli ATS 

a) Risorse umane impegnate grazie al Progetto: Tipo di contratto per le nuove assunzioni e ruoli 

professionali, eventuali scostamenti tra quanto previsto e motivi (Sezione A scheda progettuale) 

b) Sostenibilità: Distinzione tra incarichi a termine e figure stabilizzate 

c) Miglioramento competenze professionali (amministrativi, capacità di gestire gare e b processo 

esternalizzazione, capacità professionali rispetto gestione fenomeno povertà multidimensionale, 

miglioramento networking con altri enti del territorio del TS o privati, miglioramento collaborazione 

con EELL, Servizi ASL etc) delle diverse figure professionali degli Enti locali che operano all’interno 

degli ATS tramite corsi di formazione apposito o processi di apprendimento on the job spontanei  

 

3. Politiche di attivazione e analisi degli outcome legati ai beneficiari  

a) Strumenti e strategie adottate per favorire l’attivazione dei nuclei familiari beneficiari di RdC c 

considerarti multiproblematici e con minori 

b) Strumenti e strategie adottate per favorire l’inserimento lavorativo dei nuclei familiari beneficiari di 

RdC con problemi di occupazione precaria, disoccupazione, basso reddito da lavoro 

c) Ruolo e utilizzo dei PUC 

d) Sinergie sviluppate con altri dipartimenti -settori dell’Amministrazione per sviluppare politiche di 

attivazione (es: politiche per la casa, Istruzione e formazione.) 

e) Sinergie e lavoro di networking con enti del Terzo settore o privati mirate ad ampliare le opportunità 

e attivare le risorse della comunità 

f) Accordi e forme di collaborazione con i CPI servizi per l’impego. 

g) Descrizione delle progettualità sviluppate 

h) Ruolo svolto dalla Regione come supporto anche sui temi dei Sistemi Informativi, delle politiche 

attive del lavoro, l’utilizzo delle Linee Guida nazionali (menzionare norme e ruolo dalla Regione). 

 

4. Criticità affrontate e loro gestione e innovazioni 

a) Criticità sul piano amministrativo e finanziario 

b) Criticità sul piato tecnico e delle metodologie professionali 

c) Criticità gestionali e connesse a risorse umane 

d) Vision politica e priorità a livello degli enti locali (il ruolo degli Amministratori) 

e) Innovazioni apportate dall’esperienza realizzata grazie al PON Inclusione 

f) Suggerimenti e indicazioni per il prossimo periodo di programmazione 

 

Struttura del caso di studio 

CARATTERISTICHE DELL’ATS E CRITERI DI SELEZIONE 

 

Contesto socio-economico 

• Breve introduzione sulle principali caratteristiche del contesto (popolazione, immigrati, occupazione 

ecc.) 

• Breve commento dei dati dei nuclei RdC nel territorio 
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• Spiegare i motivi della selezione del caso facendo riferimento alla tabella 

 

Tabella 1 Indicatori per la comparazione degli ATS  

Indicatori performance  
 

Importo Finanziato (Impegni ammessi IGRUE)  

Spesa approvata (controlli di 1° livello) su importo finanziato (IGRUE)  

Tipologia area  

Popolazione 1-1-2021  

Nuclei familiari  

Nuclei con analisi completate /Nuclei caricati su GePI*100  

Nuclei beneficiari di RdC totali con PUC* 1000  

Nuclei con invio CPI o presa in carico esterna %  

 

Fonti: Ismeri fornisce la tabella compilata, altre fonti on line a cura del ricercatore. 

 

Contesto amministrativo dell’ATS 

• Comuni partner dell’ATS 

• Eventuale coincidenza con le aziende/distretti sanitari (ai fini dell’integrazione dei servizi) 

• Stato dei servizi sociali prima del progetto: 

o Servizio sociale professionale e numero assistenti sociali impiegati (se possibile specificare se 

in linea con il LEP di as/abitanti 1:5000) 

o Servizi socio-educativi 

• Collaborazioni formali e informali preesistenti con CPI, ASL e altri soggetti rilevanti  

Fonti: proposta progettuale, interviste. 

 

Politiche di attivazione e strumenti regionali 

• Politiche attive del lavoro erogate dall’ATS prima del progetto  

• Politiche regionali di contrasto alla povertà (piani, sussidi, linee guida assistenza sociale, ecc.) 

rilevanti 

Fonti: interviste e documentazione regionale. 

 

 

 

LE FUNZIONI ATTIVATE DAGLI ATS CON L’AVVISO 3/2016 DEL PON INCLUSIONE 
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Progetto 

• Azioni e sub-azioni finanziate del progetto avviso 3/2016 (compilare tabella) 
 

 Attività previste 

Azione A  

Azione B  

Azione C  

 

• Tempi: inizio e fine progetto, eventuali proroghe, ecc. 
 

• Attuazione:  
o Spiegare se le azioni previste sono state attuate e, se no, perché 
o Descrivere gli output, facendo anche riferimento agli obiettivi del progetto  

 

Fonti: proposta progettuale, relazioni intermedie e finale del progetto, interviste  

 
 

Il funzionamento dei Piani di inclusione sociale (PaIS) 

• Spiegare come avviene la presa in carico facendo riferimento alle principali fasi delle Linee guida: 

convocazione, assessment, firma patto o invio ai CPI, monitoraggio patto/chiusura patto 

• Breve commento alla tabella con dati GePI sulla presa in carico  

Tabella 2 Indicatori sulla gestione dei nuclei RdC 

N. nuclei beneficiari ATS (tot)  

N. nuclei caricati su GePI per l'attivazione e la gestione del PaIS*   

N. nuclei con presa in carico è stata avviata  

N. analisi preliminari completate  

N. analisi preliminari completate con esito B e C  

Nuclei Beneficiari con patto firmato o presa in carico esterna  

Numero patti firmati (di cui con patto complesso)  

Nuclei con presa in carico esterna integrata con CPI   

Nuclei Beneficiari con presa in carico esterna   

N. nuclei con caso chiuso dai case managers per esclusione  

% nuclei con presa in carico su tot PaIS  

% analisi preliminari completate su tot nuclei GePI per PaIS  

% patti firmati sul tot. GePI per PaIS  

% patti firmati sul tot. nuclei caricati su GePI per PaIS   

% patti firmati sul tot. GePI per PaIS   

% patti firmati sul tot. analisi completate con esito B e C  

 Fonte: GePI 
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Utilizzo dei sistemi informativi e della piattaforma GEPI 

• GePI è utilizzata correttamente? 

• L’ATS ha un proprio sistema informativo o utilizza ancora il cartaceo?  

• L’eventuale sistema informativo dell’ATS dialoga con GePI? 

• Qual è il giudizio su GePI?  
 

Fonti: Ismeri fornisce la tabella compilata, interviste 

 

RAFFORZAMENTO DELLE RISORSE UMANE E STRUMENTALI DELL’ATS 

 

Effetti sulla capacità dell’ATS 

• Quali effetti dell’assunzione del nuovo personale sull’ATS (potenziamento, riorganizzazione 
funzioni, specializzazione, ecc.)? 

• Quali effetti dell’assunzione di nuovo personale sulle competenze dell’ATS e la 
professionalizzazione dei servizi? 

• In che misura sono migliorate le modalità di lavoro? 
 
Sostenibilità 

• Le nuove risorse sono state o saranno stabilizzate? In che misura? 

• Prevedono di utilizzare le risorse messe a disposizione delle ultime leggi di bilancio? 

• Qual è il ruolo delle amministrazioni comunali nel promuovere/sostenere questi processi? 
 

Fonti: interviste 

 

 

POLITICHE DI ATTIVAZIONE E ANALISI DEGLI OUTCOME LEGATI AI DESTINATARI 

 

Caratteristiche dei nuclei presi in carico  

• Nei limiti delle informazioni raccolte nelle interviste, descrivere le caratteristiche dei nuclei RdC 

presi in carico e se generalmente i destinatari riescono a portare a termine i percorsi e a 

raggiungere gli obiettivi individuali definiti nel patto.   

 
I processi di attivazione Area sociale 
 

• Quali servizi e interventi vengono utilizzati per l’inclusione dei nuclei familiari? In che misura sono 
utilizzati gli strumenti finanziati con l’azione B e/o altri strumenti? Quali strumenti usano gli ATS 
che non hanno finanziato l’azione B? 

 
 
Politiche attive del lavoro 

• Quali servizi e interventi vengono utilizzati per l’attivazione dei membri disoccupati del nucleo 
familiare? In che misura sono utilizzati gli strumenti finanziati con l’azione B e/o altri strumenti? 
Quali strumenti usano gli ATS che non hanno finanziato l’azione B? 

 
Utilizzo dello strumento PUC 

 

• Come sono utilizzati i PUC? In che misura si è puntato o meno su questo strumento? Se non 
sono stati attivati i PUC, perché è stata fatta questa scelta? 
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Condizionalità e attivazione 
 

• Come viene gestita l’applicazione alla condizionalità? 
 
 

COMPLEMENTARITÀ DELLE RISORSE PON CON ALTRE RISORSE E POLITICHE 

 

• Risorse regionali  

• Risorse locali (risorse dei comuni) 

• Risorse nazionali (Fondo povertà, ecc.) 
 
I rapporti con i CPI e il Terzo settore  

• Accordi e forme di collaborazione con i CPI Centri per l’impego e con la ASL (es: Dipartimento 

salute mentale e servizio dipendenze patologiche, neuropsichiatria infantile...) 

• Sinergie e lavoro di networking con enti del Terzo settore o privati mirate ad ampliare le 

opportunità e attivare le risorse della comunità 

 

Fonti: interviste 

 

 

CRITICITÀ AFFRONTATE E LORO GESTIONE E INNOVAZIONI 

• Criticità sul piano amministrativo e finanziario. 

• Criticità sul piato tecnico e delle metodologie professionali. 

• Criticità gestionali e connesse a risorse umane. 

• Vision politica e priorità a livello degli enti locali (il ruolo degli Amministratori). 

• Innovazioni apportate dall’esperienza realizzata grazie al PON Inclusione. 

• Suggerimenti e indicazioni per il prossimo periodo di programmazione. 

 

MECCANISMI CAUSALI 

Compilare tabella 

Se → Allora 

Tramite partecipazione dell’ATS ad 
Avvisi 1 e 3 del PON Inclusione e 
utilizzo delle risorse disponibile 
(finanziarie e conoscitive) 

→ Si rafforzano le capacità amministrative degli ATS 

Osservazioni: 
 
 

Se rafforzo le capacità 
amministrative in termini di risorse 
umane, stabilità del personale, 
competenze professionali e 
adeguatezza dei sistemi informativi 

→ allora sarà possibile: 

• seguire in modo personalizzato i Nuclei familiari  

• monitorare gli interventi rendicontare in modo 
adeguato la spesa 

• Integrare lo strumento del RdC con altre 
progettualità dell’EELL e altri fondi 

• Sviluppare sinergie con attori territoriali (CPI, 
SSN, Terzo Settore) 
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• sviluppare progetti personalizzati attivando le 
diverse opportunità territoriali di inserimento 
socio-lavorativo 

Osservazioni: 
 
 

Se si attivano progetti a livello di 
rafforzamento della rete territoriale  

→ allora sarà possibile creare una mobilitazione e ampliare 
le opportunità offerte ai beneficiari per l’inclusone sociale 
e lavorativa  

Osservazioni: 
 
 

Se realizzo progetti personalizzati 
per i Nuclei (PaIS) riconoscendo 
bisogni e risorse  

→ allora sarà possibile rafforzare le capacità di attivazione 

Osservazioni: 
 
 

Se si attivano meccanismi di 
attivazione e mobilitazione delle 
risorse interne al nucleo familiare 

→ sarà possibile utilizzare il RdC con progettualità per 
l’uscita da forme di povertà profonda con maggiori 
possibilità di inserimento lavorativo e sociale 

Osservazioni: 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 


