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OGGETTO: attivitd Centro Diurno Demenze “Cassio Morosetti” QORPS 608324,

In relazione alla nota pervenuta in data 02.10.2025 di cui all’ogpetto. si segnala quanto

scgue:

Il progressivo invecchiamento dellu popolazione ha determinato un aumento esponenziale di
persone affetle da patologic croniche ¢ ua esse di persone affetre du demenze. con
ripercussioni dirette anche nei 4 Distretti dell’AST Ancons. | numeri che emergono da
recenti stime dell*lstituto Superiore di Sanita (158). descrivono per lu Regione Marche un
quadro caratterizzato da ¢.a. 35.000 malati i demenza e 23,000 da declino cognitiva licve,
una condizione a forte rischio di virare in demenza. Nel tervitorio facente capo al Distretio
Sanitario di Base n,5 (DSB3) di Jesi ¢ all’ Ambito Territoriale Sociale p. 9 (ATS9), sono
presenti oltre 1.900 persone malute di demenya.

Ad oggl. sebbene Ja ricerea abbia fato numerosi passi avanii, non esistono trattamenti

farmacologici in grado di arrestare il processo di deterioramento né tanto meno di permettere
la guarigione da queste patologie.

La Regione Marche e, per quanto di compelenza questa Direzione, hanno messo in ato
numerose iniziative per sostenere le persone affette e loro famiglie, Fra queste ¢'¢ stata
I"istituzione di 6 Centei Diurni convenzionati con I'AST di Ancona, Appare utile sottolineare
che i numeri relativi alla diffusione nel leritorio dei CDD pro-capite detla Regione Marche
(1 CDCD ogni 811 persone malate) ¢ g cascata dell’AST Ancona, sono superiori a quelli
della macro-area Centro Ttalia (1 CDCD ogni 1108 persone malate) ed alla media dell’intera
nazione (1 CDCD ogni 1017 persone malate). come emerge da una recente indagine
cffettuata dall’1S8 (2023).

Per quanto riguarda speciticatamente il territorio di Jesi dal 2017 & stato istituito un Ceniro

Diurno Demenze (CDD) dotato di 20 posti. Dal 2022. grazie alla lodevole donazione di un
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ciniadino, la struttura ¢ stala trasferita in una nuova sede, appositumente ideata e realizzata
per la specifica tipologia d utenza,

I' Centri Diurni sono servizi indirizzati a persone con deterioramento cognitivo lieve-
maderato ed hanno lo scopo di mitigare i sintomi che i allliggono ed al contempo di
sollevare parzialmente le famiglic dall’impegno assistenziale. Le personc alfette da
dererioramento lieve-moderato sono ca. il 60% di tutt | soppetti affewti da demenza ¢ nel
territario DSIBS/ATSS sono olire 1,100,

[.a normadiva relativa ai Centei Diurni & legata al DPCM [2.1.2017, art. 30 - b) trattamenti di
lungo-assistenza, recupera ¢ mantenimento fiunzionale, ivi compresi interventi di sollievo per
chi agsicura le cure. a persone non autosufficienti ¢, per la Regione Marche, alla DGRM 1412
del 30/09/2023. Nel disposto normativo regionale si evince per quanto riguarda la durata
della permanenza: ¢ fissara in buse alle condizioni dell'assistito che sono eggetio di
specifica vahtazione wdtidimensionate secondo e modalite definde dalfa Regione Mearche.
" nranteninento rfr.'h'u permaienza sard condicionate dalla rivalutazione periodica del
CLCD o competeasa”.

La detterstura velativa allrpomento vileva i tilta o nizione nn tempo di permancenz
limitato. Un report sull argomento =Manuale del Centro Diurmo. anziant non autosulTicienli ¢
anziani afTeni da demenza (Pesarest 20180 =2 7 tempi di permanenza doveebbera varioe dea
o minime di 6 mesi ad dnomessimo di 24 mesiT ma comungue inoun arco di flempo non
prestabilito aprioristicamente ma busato sui bisogni sopgettivi individuati caso per caso nel
Piano Assistenziale Tndividualizzato (PAT) redalto dal Centro Disturbi Cognitivi e Demenze
(CDODY di competenzn. Viceversa "Le Linee Guida sui Cenut Diurni Alzheimer™ (Masotli
et. al 2013) individuano una durata massima di 3 mesi rinnovabile caso per cuso. sempre in
basc al PAL

Per quanto riguarda il Centro Diurno di Jesi, per guanto atticne 'ammissione ¢ la dimissione

defl'utente, il conwratio. ai sensi della nommativa precedentemente  richiamala, nelle
Determine AS 20/11/2022, 1032 AS'T AN del 10/07/2023. 674 ATS_AN del

14/11/2024

L compilo del CDCD lo svolgimento delle compelenze di seguito specificate:

v effettuare Funziom di filtro della domanda;

v eflettuare la Valulazione Multidimensionale - VMID;

v decidere sull ammissione ¢ dimissione del poziente al o dal C.D., predisponendo la lista
di attesa in caso di indisponibilita immediata di posti liberi ¢ avendo cura di dame
comunicazione all‘interessato. al Medico di Assistenza Primaria ¢ all’ASP Ambito 9. Nel
caso di inscrimento di ospiti residenti in alto comune la comunicazione anzidella sard
inoltrata anche al comune di residenza:

v claborare il P.A.l = Piano di Assistenza Individuale, sottoponendone i contenuti alla
condivisione del paziente ¢ del nucleo familiare;
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v' definire il piano di lavoro, specilicandone modalitd ¢ tempi di conscguimento degli
obicttivi;
verilicare | anda 110 assistenziale, definer i iyi ritenuti necessari:

v
v’

= L'operativitd del Centre Divruo di J ¢si, viene portata avanti secondo le modalit previste
all'art. 4 precedentemente richiamato che sono state condivise dal CDCD di Jesi ¢
dall’ ATSY ¢ sintetizzate atiraverso lu redazione dj Procedure Operative Standard, Nello
specifico, il i pazienti vengono visitati caso per caso dal CDCD in collaborazione con
PATSY. Vienc redatto un verbale e, nei casi in cui il soggello visitulo & ammissibile al
servizio, vienc elaborato un PAI che definisce le attivita od il lempo previsto per
raggiungere questi obiettivi per poi. in linea con la normativa nazionale ¢ le Lince Guida
sul tema, dimetterc questi pazienti.

— In ultima istanza, questaziendyu non puo far altro che raccoglicre positivamente lo spunto
di Grusol che rvichiama [attenzione sul dramma delle persone malate e delle loro
famiglie, Molte cose sono siate faue in questi ahni su questo tema da parte dell’1SS, in
collaborazione con il Ministero delli Salute e tutte le Regioni. A tal proposito si richiama
il codice del wrzo setore (Ddgs 117/2017) nel quale viene definito Pistituto giuridico
della  Co-progeitazione ¢ Co-programmazione che rappresenta una modali  dj
collaborazione tra Pubbliche Amministrazioni (PA) ¢ Fnti del Terzo Settore (ETS) per la
definizione di attivitd di intercsse gencrale, basata sulla condivisione di Hsorse o
competenze.

A disposizione per qualsiasi chiarimento. si porgono cordiali saluti,

IL DIRETTORE 50
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