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Ambito Territoriale Sociale |X

Comuni di Apiro, Belvedere Ostrense, Castelbellino, Castelplanio, Cingoli, Cupramontana, Filottrano, Maiolati Spontini, Mergo,
Monsano, Montecarotto, Monte Roberto, Morro D’ Alba, Poggio San Marcello, Poggio San Vicino, Rosora, San Marcello, San Paolo
di Jesi, Santa Maria Nuova, Staffolo.Comune capofila Jesi

VERBALE

RIUNIONE DEL:

3 Ufficio di Piano

3 Ufficio di Presidenza Comitato del Sindaci

3 Ufficio di Presidenza Zona Territoriale n.5

O Tavolo Responsabili U.C.P. (Distretti Sanitari)

X Tavolo Tematico della Partecipazione — Salute Mentale
GIORNO: 15/05/07 ORA: 15.30-17.30

SEDE: Sala Consiglio Comune di Jesi

PRESENTI: Mari Massimo, Massimo Tangherlini (D.S.M. ASUR ZT5), Gilberto Maiolatesi (Cooss Marche Comunita
Soteria), Gherardi Giampaolo (Cooss Marche), Tito Augeli, Mario Tiberi, Giuseppe Ricci (Onlus Tutela Salute Mentale),
Luana Cimarelli (Comune di Castelplanio), Marco D’Onofrio (Gruppo Coop Paritetico), Riccardo Borini, Marina Rosetti
(Ambito Territoriale Sociale 1X)

ORDINE DEL GIORNO

Monitoraggio piano attuativo 2007;

Percorsi avviati e in corso di realizzazione;

Individuazione delle priorita future;

Monitoraggio e attivazione dei laboratori di co-progettazione;
Varie ed eventuali

agrLODE

INTERVENTI

Riccardo Borini (Ambito Territoriale Sociale IX) ,Mari Massimo, Massimo Tangherlini (D.S.M. ASUR ZT5), Gilberto
Maiolatesi (Cooss Marche Comunita Soteria), Tito Augeli, Mario Tiberi (Onlus Tutela Salute Mentale), Marco D’Onofrio
(Gruppo Coop Paritetico), Marina Rosetti (Ambito Territoriale Sociale 1X)

PRIORITA" EVIDENZIATE DAL DIBATTITO
Obiettivi — progetti 2007/2008

1. Progettazione di 2 centri diurni nei comuni periferici.

2. Implementazione di 3/4 allogqgi di gruppi appartamento nei comuni periferici.

3. Individuazione di personale peri 2 CD e i 4 alloggi (2 psicologi e 4 educatori).

4. Potenziamento delle attivita di supporto alle famiglie.

5. Coinvolgimento di tutti i Comuni nella rassegna “Malati di niente” 2008.

6. Maggiore raccordo fra i servizi DSM, STDP e UMEA per soggetti a doppia diagnosi (salute mentale — disagio
grave, salute mentale — uso di sostanze, salute mentale — disabilita psichica)

7. Maggiore raccordo tra servizi sociali e sanitari all'interno dei luoghi di partecipazione (tavolo salute mentale,
ufficio di piano, comitato dei sindaci).

8. Progettazione osservatorio interistituzionale (Zona Sanitaria, Ambito Territoriale Sociale, Forze dell’Ordine,
Volontariato ect..)per la salute mentale e il disagio psichico per: il monitoraggio del fenomeno, dei servizi e dei
progetti; programmazione territoriale e regionale (tavolo regionale salute mentale); individuazione di risorse
adeguate (Regione Marche, Zona Territoriale 5, Comuni e altre risorse presenti nel territorio — fondazioni,
aziende ect...)

9. Implementazione raccordo tra DSM, associazioni di volontariato e associazioni di familiari.

Jesi, 18.05.07
La verbalizzante
Giovanna Trucchia
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