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Si sta avviando a conclusione il processo di
riforma del sistema di promozione e pro-
tezione sociale regionale, in coerenza con
le indicazioni e gli obiettivi contemplati
dalla nuova legge 328/2000, che ha final-
mente consentito al nostro Paese di inno-
vare, radicalmente, prospettive, riconosci-
bilita e contesto nel quale si collocano gli
interventi sociali. Questo lavoro ha visto
lungamente impegnati insieme alla Regio-
ne una molteplicita di attorti, a tutti 1 livel-
1i del territorio e in ogni settore interessa-
to agli interventi di politica sociale.

La posta in gioco € molto alta. Si tratta di
consolidare e innovare la rete di protezio-
ne sociale attraverso lo sviluppo e la quali-
ficazione dei servizi, ma anche la valoriz-
zazione e il sostegno delle famiglie, rico-
noscendo in esse il primo ambito per la
promozione e la cura delle persone.

Si tratta anche di promuovere il diritto di
cittadinanza e il diritto all’inserimento at-
traverso I'integrazione di tutte le politiche
regionali, quelle sanitarie e educative, di
formazione e del lavoro, culturali, urbani-
stiche ed abitative.

Occorre percio conciliare il sistema della
solidarieta con il principio dell’equita, tra-
sformando le tradizionali risposte alle di-
verse forme di disagio in risposte per la
qualita della vita di ciascuno, nella forma
di diritto esigibile per ogni cittadino, ac-
compagnando al tempo stesso la crescita e
la trasformazione del contesto culturale e
promuovendo ad ogni livello la qualita del
vivere nella collettivita.

La finalita della nuova legge regionale su-
gli interventi sociali sara dunque quella di
creare, in un percorso condiviso, un siste-
ma di regole e garanzie che consentano il
raggiungimento di tale equita attraverso
lefficacia, la trasparenza e la produttivita
degli interventi.

Regolazione, promozione, valutazione e
verifica della qualita sono oggi oggetto di
impegno comune per tutti 1 soggetti che
concorrono alla progettazione degli inter-
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venti e alla realizzazione dei servizi con
lobiettivo di ristabilire un vincolo forte
con il cittadino, non solo nel ruolo di de-
stinatario ma di co-produttore delle politi-
che sociali.

I1 nostro lavoro si inserisce in un sistema
sociale economico e culturale in continua,
rapida trasformazione, che pone innanzi-
tutto il problema della conoscenza e della
comprensione di tutte le forme e le inter-
connessioni della nuova complessita che
va delineandosi nell’intera struttura regio-
nale.

Accanto alle esigenze di alcune categorie
di soggetti in riconosciuta condizione di
disagio, tradizionalmente destinatari degli
interventi di assistenza, vanno emergendo
istanze nuove espresse dall’organismo so-
ciale nella sua interezza, che trascendono
1 confini del disagio e sollecitano risposte
certamente inedite.

La nostra regione rappresenta una realta
unica in fatto di diffusione di servizi e ha
costruito una consolidata rete di sostegno
alle persone in difficolta o in condizioni di
marginalita. Ha anche il primato delle ri-
sposte alle esigenze di cura dei bambini e
delle persone anziane e disabili e, al tem-
po stesso, del concreto impegno nel valo-
rizzare le straordinarie risorse che le fami-
glie, e le donne in particolare, devono co-
munque elaborare per far fronte al com-
plesso lavoro di cura e di riproduzione.
Ma le nuove caratteristiche del tessuto
sociale, 1 nuovi contesti relazionali, la con-
vivenza di culture molto diverse fra loro e
non ultima la diversa percezione della
qualita del vivere quotidiano da parte dei
cittadini, rendono impellente il bisogno di
conoscere la portata e le interazioni di tut-
ti 1 fenomeni che, insieme, quella qualita
concorrono a determinare.

Una consapevolezza da cui discende la
scelta di proporre uno strumento di rifles-
sione e valutazione complessiva sul siste-
ma di welfare emiliano-romagnolo, uno
strumento di lettura e di analisi che con-



senta uno sguardo globale, in grado di ri-
comporre da diversi punti di vista il qua-
dro dell’esistente per arrivare a riformula-
re, in maniera innovativa e piu efficace,
servizi e strutture, riconoscendo le poten-
zialita di ciascun contesto, facilitando I’e-
voluzione delle attivita in essere e aggiun-
gendo valore alle risorse che 1 diversi ter-
ritori sono in grado di esprimere.

Questo lavoro ¢ il risultato di uno sforzo
collettivo, di una rete di collaborazioni che
ha consentito di disegnare in modo condi-
viso 1 tratti del patrimonio comune di co-
noscenze e azioni.

Si tratta di un’operazione coraggiosa: ab-
biamo coinvolto competenze tecniche e
scientifiche, anche esterne a quelle regio-
nali, nell’analisi della coerenza delle azio-
ni di governo per valutare insieme, su dati
concreti, 'impegno normativo di questi
anni, lo sforzo progettuale e di investi-
mento dell’Amministrazione regionale e
degli Enti locali per sostenere categorie
specifiche di cittadini e piu in generale le
famiglie nelle scelte legate al ciclo di vita e
agli impegni di cura.

E abbiamo ritenuto giusto verificare con 1
nostri interlocutori 'impatto e 'efficacia
delle politiche fin qui promosse, chieden-
do un’esplicita valutazione del grado di
soddisfazione di ciascuno per le forme di
coinvolgimento dei diversi attori nella pro-
gettazione e nella implementazione delle
politiche regionali di welfare.

Il rapporto propone una lettura integrata
delle caratteristiche sociali, economiche e
demografiche del territorio regionale e le
raffronta con le politiche sviluppate nel

corso degli ultimi 20 anni, partendo dalla
preparazione e “gestazione” delle stesse,
analizzando la produzione normativa e va-
lutandone I'implementazione e 'impatto
sugli attori locali, raffrontando anche le
scelte e le azioni dell’Emilia-Romagna con
quelle delle altre regioni della “terza Ita-
lia” e del centro-nord. La ricostruzione
del complessivo panorama della spesa in
ambito socio-assistenziale, consente poi
di analizzare il legame tra spesa e offerta
di servizi, evidenziando potenzialita e cri-
ticita nei rapporti fra pubblico e privato e
nelle modalita di regolazione e valutazione
della qualita dei servizi.

E un supporto informativo, utile senza
dubbio per tutti gli attori che ai diversi li-
velli concorrono alla progettazione e alla
realizzazione delle politiche sociali della
nostra regione, ma offre anche un apporto
propositivo per un disegno coerente delle
politiche stesse e al contempo propone un
metodo significativo che consente di tra-
scendere la dimensione regionale.

La novita di questo percorso sottolinea
I'impegno non formale nella proposta
della nuova modalita dell’azione regionale:
non un rapporto gerarchico, ma una coali-
zione di tutti gli attori, ciascuno con il pro-
prio ruolo e le proprie risorse, in una vera
rete di sistema, per un percorso comune
verso una maggiore maturita sociale.

Gianluca Borghi

Assessore alle Politiche sociali.
Immigrazione. Progetto giovani.
Cooperazione internazionale
della Regione Emilia-Romagna
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Nel 1998 un gruppo di lavoro formato da

funzionari della Regione, dei Comuni,

delle Provincie e delle A.Usl, istituito con

il compito di istruire uno schema sul qua-

le porre le basi per la revisione della Legge

Regionale n. 2/85 Riordino e programma-

zione delle funzioni di assistenza sociale,

formulava nella fase conclusiva alcuni nodi
problematici. Essi in particolare riguarda-
vano:

* la carenza di strumenti in grado di com-
piere una lettura dei bisogni e del disa-
gio sociale

¢ gli assetti istituzionali di governo delle

politiche sociali territoriali, in particola-

re il ruolo della Regione, dei Comuni e

delle Provincie

il quadro delle regole e gli strumenti di

regolamentazione del rapporto fra pub-

blico e privato profit, non profit e volon-
tariato

la qualita dei servizi e delle prestazioni e

gli strumenti di controllo e valutazione

I'universalita e le regole per I’accesso ai

servizi

gli assetti organizzativi del sistema dei

servizi e il modello di integrazione dei

servizi sociali e sanitari

gli strumenti per la programmazione e 1

meccanismi di finanziamento.

Questi nodi problematici emergevano da

una esigenza diffusa di innovazione degli

assetti istituzionali e di revisione degli
strumenti per governare 1 cambiamenti
strutturali e le nuove domande sociali.

Cambiamenti, le cui direttrici hanno inte-

ressato 1 sistemi assistenziali europei.

In primo luogo, lo sviluppo delle presta-

zione assistenziali nel piu ampio allarga-

mento dei diritti sociali di cittadinanza. In
secondo luogo, il passaggio da criteri ispi-
rati alla selettivita verso il riconoscimento
dell’universalita, mediante il superamento
dei confini delle politiche assistenziali
dall’area del povero bisognoso ad una piu

ampia platea di utenza, di persone che a

prescindere dalle condizioni di reddito si
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trovano in una posizione di svantaggio
perché affetti da deficienze psicofisiche o
privi di supporto familiare. In terzo luogo,
il passaggio dall’assistenza come risposta
ai bisogni vitali ad un piu generale suppor-
to allo sviluppo del benessere psicofisico.
Un riconoscimento quindi pit ampio dei
bisogni umani che lo stesso sviluppo eco-
nomico ha indotto nelle societa pit avan-
zate (U'integrita psicofisica, laffettivita, la
dimensione sociale degli individui, la
liberta di scelta degli utenti, le pari oppor-
tunita per le donne). Infine, il riorienta-
mento complessivo dell’intervento pub-
blico verso politiche di inserimento socia-
le. Verso politiche quindi tese a superare
quegli interventi che istituzionalizzano
Iemarginazione e tendono ad isolare 1
soggetti pit deboli dalla collettivita. In
questo ambito, I'inserimento sociale, 1
servizi territoriali, gli aiuti domiciliari, il
sostegno al lavoro di cura, seppur tra con-
traddizioni, si sono andati affermando.
Queste tendenze, in linea con quanto av-
venuto nei paesi europei piu industrializ-
zati, si affermano in Emilia-Romagna cosi
come nelle regioni del Centro Nord, evi-
denziando peraltro nel nostro paese una
forte articolazione e disomogeneita a livel-
lo territoriale dei sistemi assistenziali.
Una disomogeneita che anche in questo
settore riflette una forte dicotomia fra le
regioni del Centro-Nord e le regioni del
Mezzogiorno dove le funzioni di assisten-
za e di cura sono confinate alla famiglia,
con scarse ¢ fragili strutture di sostegno.
Queste riflessioni inducevano ulteriori do-
mande. In particolare quale ruolo oggi
hanno le politiche sociali per rendere piu
equilibrato il rapporto fra capacita di accu-
mulazione, che ha consentito alla nostra
regione di sostenere 'aumento della pres-
sione della concorrenza internazionale, e
mutamenti nelle forme di riproduzione
sociale?

In altri termini, quali sfide pongono i cam-
biamenti che si registrano nella struttura



demografica, nel mercato del lavoro, nella
famiglia, per una regione che si ¢ caratte-
rizzata per uno sviluppo basato su una for-
te integrazione fra economia e societa.
Dove forme economiche non di mercato
(reciprocita, reti di solidarieta e di coope-
razione), sostenute da una tradizione di
famiglia allargata, hanno consentito non
solo lo sviluppo di un’efficiente forma di
organizzazione di piccole imprese integra-
te orizzontalmente in aree territoriali deli-
mitate, che si sono configurate in distretti
industriali o, in una definizione piu ampia,
in sistemi produttivi locali; ma hanno con-
sentito al mercato di operare senza creare
particolari squilibri sociali.

Rispetto alle domande che pongono tali
cambiamenti, 1 quali stanno modificando
le stesse regole di convivenza delle comu-
nita locali, peraltro accrescendo le diffi-
colta degli individui e delle famiglie di go-
vernare 1 processi di trasformazione che li
riguardano direttamente nel loro ciclo di
vita, ¢ maturata I'idea di questo primo rap-
porto sulle politiche sociali.

Innanzitutto, con questo rapporto, ci si &
posto l'obiettivo di delineare un quadro
dei fattori di cambiamento della domanda
e dei bisogni sociali, e di definire — in un
settore caratterizzato dalle frammentazio-
ne degli interventi e delle risorse — ’asset-
to delle politiche e degli interventi regio-
nali. Di fornire quindi una visione di siste-
ma dell’offerta sociale, mediante la conte-
stualizzazione degli strumenti e delle
azioni e la ricostruzione della spesa, dei
meccanismi di erogazione e di controllo.
Un obiettivo che, in primo luogo, fornisse
strumenti di analisi, indicazioni in questa
fase di revisione della legislazione regio-
nale in materia di servizi e interventi so-
ciali e di elaborazione della riforma orga-
nica della Legge regionale sull’assistenza;
e in secondo luogo contribuisse a definire
le linee guida su cui strutturare gli stru-
menti di programmazione, in particolare il
Piano Sociale Regionale.

Il rapporto ¢ suddiviso in tre parti.

Nella prima parte, Barbagli, Pisati e San-
toro analizzano 1 principali mutamenti che
stanno interessando la societa dell’Emilia-
Romagna, nei suoi aspetti piu rilevanti per
la definizione delle politiche sociali. Essi
evidenziano gli effetti della transizione
verso 1l regime demografico “controllato”
sulla famiglia e il mercato del lavoro, e
pongono I'accento sui bisogni sociali e sa-
nitari di una popolazione anziana che in-
vecchia. Assai rilevante nel loro contributo
¢ lattenzione alle trasformazioni struttu-

rali che hanno investito la famiglia.

La crescente partecipazione al mercato
del lavoro delle donne, I'innalzamento del-
I’eta media al matrimonio, la riduzione dei
tassi di nuzialita, 'aumento delle quote di
celibi e nubili sono tutti fattori che stanno
modificando 1 rapporti interni e i tempi
del ciclo di vita familiare, riducendo la di-
sponibilita di aiuto e la quantita di tempo
dedicata alle attivita di sostegno e di cura.
La difficolta di conciliare tempi di lavoro e
tempi di vita spesso interessa, in particola-
re, le donne che continuano ad essere gra-
vate, nella divisione del lavoro interna
delle famiglie, dal peso dei carichi di lavo-
ro intra-familiare (assai critico quando si ¢
in presenza di persone non autosufficien-
t1). Un peso che risulta essere sempre me-
no alleviato dalle reti di solidarieta come
conseguenza di legami parentali e di co-
munita pit deboli. Non meno rilevanti
sono 1 cambiamenti nel contesto sociale e
culturale in cui le famiglie vivono. Se in-
fatti da un lato, il saldo positivo dei flussi
migratori compensa il calo demografico e
quindi sostiene 1 tassi di occupazione e la
produzione di reddito, dall’altro nelle
comunita locali si aprono inediti problemi
di convivenza sociale e culturale.

Nella seconda parte, Ascoli e Pavolini cen-
trano ’analisi sulle politiche sociali della
Regione, a partire dal ruolo, che viene de-
finito come di enabling. Vale a dire, non
tanto come Ente che fornisce direttamen-
te servizi ai cittadini quanto quella di re-
golatore dell’azione dei diversi soggetti
(enti locali e terzo settore) che agiscono
direttamente sul territorio. Un’azione di
regolazione che non si viene a configurare
in un rapporto di relazioni gerarchiche, fra
centro e periferia, dove la Regione impone
le sue scelte, quanto piuttosto su un rap-
porto reticolare, basato su modalita di col-
laborazione e di confronto, all’interno di
un “arena” di formulazione e implemen-
tazione delle politiche, tra differenti sog-
getti, interdipendenti fra loro, ma contem-
poraneamente dotati di spazi di autono-
mia. Un modello di regolazione, come vie-
ne sottolineato dagli autori, che si confi-
gura come una “coalizione di discorso”
dove 1 processi di apprendimento che si
sviluppano nel confronto politico (policy
learning) e nelle azioni di monitoraggio
(learming by monitoring) contribuiscono
alla gestione e alla ricomposizione dei po-
tenziali conflitti. All’interno di questo
schema di regolazione vengono analizzati
e valutati il metodo e il contenuto delle
politiche sociali ed educative per 1 bambi-
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ni e gli adolescenti, le politiche per gl
anziani, le politiche per 1 disabili e le poli-
tiche per I'accoglienza e I'integrazione so-
ciale. Un’analisi che viene condotta su tre
differenti fasi: la preparazione e la “gesta-
zione” delle politiche, che ricostruiscono
le modalita attraverso la quali la Regione
coinvolge i diversi attori nel processo deci-
sionale; la produzione normativa degli ul-
timi 20-30 anni; I'implementazione della
produzione normativa e 'impatto sugli at-
tori. Sotto quest’ultimo aspetto significa-
tivo ¢ il diverso ruolo che la Regione di
volta in volta assume: di imprenditore di
policy, quando esso si basa su una effetti-
va capacita propositiva e innovativa nel
recepire gli stimoli e le domande sociali
che vengono dal territorio; di mediatore
delle innovazioni, quando la Regione rece-
pisce indicazioni da un numero ristretto di
Comuni e li generalizza presso gli altri en-
ti locali, di supervisore passivo quando
invece recepisce pratiche gia ampiamente
sperimentate da una larga parte degli atto-
r1 operanti a livello locale. Assai significa-
tive sono le valutazioni che i Comuni, i Di-
stretti e le A.Usl esprimono sulle diverse
politiche settoriali. In particolare Iartico-
lazione del giudizio per classe dimensio-
nale dei Comuni, evidenzia la difficolta di
quelli di minori dimensioni ad esprimere
una reale voice nei processi decisionali.
Un problema che rimanda all’esigenza di
rafforzare e incentivare I’associazionismo
e/o 'aggregazione dei piccoli Comuni. Un
processo questo che ha preceduto le rifor-
me dell’assistenza in molti paesi europei.
Altrettanto significativa ¢ la valutazione
che in diversi settori esprimono 1 Distret-
tie le A.Usl, la quale invece rimanda al rie-
quilibrio del modello di integrazione so-
ciale e sanitaria a livello territoriale.

Nella terza parte del rapporto, Ecchia,
Carassiti e Mazzanti, affrontano il tema
della spesa sociale mediante 'aggregazio-
ne degli interventi socioassistenziali dei
diversi centri di spesa che agiscono sul
territorio regionale. Llanalisi ¢ stata con-
dotta a partire dai bilanci consuntivi della
Regione e dei Comuni. Per quanto invece
riguarda la spesa assistenziale a carico del
Fondo Sanitario Nazionale erogati dall’As-
sessorato alla Sanita, i1 ricercatori si sono
limitati a fornire una stima aggregata della
quota di spesa, essendo la riformulazione
della contabilita economica dei bilanci per
centri di costo solo da poco ultimata; men-
tre risultavano poco attendibili 1 dati dei
bilanci delle A.Usl fino al 1996 per una
ricostruzione precisa della spesa assisten-
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ziale. I dati che emergono dalla quantifica-
zione dell’analisi dei bilanci confermano
I’anomalia della struttura della spesa
interna del welfare del nostro paese, che
mostra, infatti, una quota di spesa per 'as-
sistenza sociale assai ridotta, a fronte della
spesa sanitaria e della spesa previdenziale.
Le risorse per gli interventi socioassisten-
ziali in senso stretto, sul totale della spesa
del’Amministrazione regionale risultano
assai limitate. Questo dato, sebbene signi-
ficativo, rimane parziale e pone il proble-
ma dell’integrazione e del coordinamento
sia delle risorse destinate alla spesa assi-
stenziale con elevato contenuto sanitario
che vengono gestite nell’ambito delle poli-
tiche sanitarie, sia delle risorse destinate
alle politiche di inclusione sociale, che
vengono gestite dalla Formazione profes-
sionale. Questo ¢ un aspetto, che al di la
della separazione formale negli schemi di
contabilita, riflette storicamente la man-
canza di un quadro di istituti che indicano
gli obiettivi precisi della politica sociale.
Landamento della spesa regionale nel
periodo considerato 1994-99, mostra una
riduzione graduale delle spese correnti a
favore delle spese per investimenti. Una
voce di spesa quest’ultima che mostra un
andamento variabile essendo influenzata
dalla ripartizione dei fondi operata a livel-
lo nazionale. I principali erogatori di risor-
se a livello territoriale, nell’ambito della
spesa corrente, rimangono 1 Comuni e in
modo particolare quelli di maggiori
dimensioni.

Lambito di intervento nelle politiche so-
ciali vede dunque coinvolti una moltepli-
cita di soggetti e competenze. A fronte del
ruolo di programmazione della Regione e
gestionale dei Comuni, va sottolineata la
rilevanza che ha assunto il privato sociale
nella fornitura di servizi. Negli ultimi
anni, anche sotto la spinta delle politiche
di risanamento della spesa pubblica, il
protagonismo e la rapida crescita di diver-
si soggetti della societa civile (famiglie, as-
sociazioni, volontariato, cooperative socia-
li) hanno infatti reso ancora pit comples-
so e articolato il panorama delle risorse in
campo e hanno, di fatto, contribuito a mo-
dificare la natura dell’intervento pubblico.
LAmministrazione pubblica si ¢ andata
progressivamente trasformando da ente
gestore a ente acquirente di servizi per
conto dei cittadini, in un ambito partico-
larmente delicato e cruciale quale ¢ quello
della tutela dei diritti di cittadinanza.

In Emilia-Romagna, pitt del 50% dei posti
offerti in strutture residenziali e semiresi-
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denziali ¢ gestita da soggetti privati (sia
del terzo settore sia privati tout court). Cio
rappresenta un’importante indicazione di
tendenza e pone la necessita di definire
strumenti di regolazione, di valutazione e
di controllo della qualita della intera rete
di servizi. La risposta operativa che si sta
configurando nelle varie aree di intervento
delle politiche sociali ¢ la formulazione di
un sistema di accreditamento, qualificato
dall’utilizzo di strumenti applicativi che
vanno dalle tipologie di contratti e conven-
zioni fra ente pubblico e privati fino allo
sviluppo di un “quasi-mercato di servizi
sociali”. Llincompletezza che connota i
contratti fra enti pubblici e privato sociale
e il problema delle asimmetrie informati-
ve fra fornitore e utente pongono, in altri
termini, la necessita di formulare un siste-
ma di regole che interessi tutti 1 soggetti,
pubblici e privati.

La Legge 8 novembre 2000, n. 328 Legge
quadro per la realizzazione del sistema

integrato di interventi e servizi sociali de-
finisce in modo chiaro e netto il ruolo di
programmazione e regolamentazione del-
la Regione. Lesercizio di questo ruolo nel-
la costruzione di un sistema integrato di
interventi e servizi sociali pone la neces-
sita di definire una struttura di governan-
ce che consenta alla molteplicita di sog-
getti che operano sul territorio di parteci-
pare alla costruzione e gestione della rete
e di svolgere un ruolo attivo nella pro-
grammazione. Rendere concreto e opera-
tivo questo processo di riforma significa
non solo dotarsi degli strumenti di gover-
no e gestione della rete, Piano Sociale Re-
gionale, Piani di zona, Sistema informati-
vo, ma anche una politica di formazione
che coinvolga in modo ampio tutti gli ope-
ratori del sistema.

Francesco Cossentino
Direttore Generale Politiche sociali
della Regione Emilia-Romagna
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