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BANDO 2021 PER LA CONCESSIONE DEI CONTRIBUTI A SOSTEGNO DEI
PROCESSI DI PARTECIPAZIONE

Scheda del progetto

Soggetto richiedente

Soggetto richiedente Universita Verde di Bologna APS
Codice fiscale| 92029880371
Tipologia Soggetti privati giuridici
Data presentazione progetto|07-12-2021
DICHIARA che il progetto, di cui alla presente richiesta, non ha ricevuto altri contributi

dalla Regione Emilia-Romagna, ne' sono stati richiesti

Ente titolare della decisione

Ente titolare della decisione Azienda USL di Bologna
Codice fiscale 02406911202
N. atto deliberativo| 0000470

Data atto deliberativo di' 09-12-2021
approvazione del progetto o
protocollo lettera di adesione

Ente titolare della decisione Azienda USL di Bologna
Codice fiscale 02406911202
N. atto deliberativo| 0000470

Data atto deliberativo di 09-12-2021
approvazione del progetto o
protocollo lettera di adesione

Partner di progetto

Processo partecipativo

Destinazione beni confiscati - art. 19 No
Ir 18/2016

Titolo del processo partecipativo Costruiamo Case della Comunita... digitale
Ambito di intervento politiche per sostenere la trasformazione/transizione digitale (in tutti gli ambiti)
Bonus 40% giovani e/o donne|Si

Bonus progetti integrazione ' Si
policies/settori

Oggetto del processo partecipativo | Il percorso partecipativo intende coinvolgere attorno alle Case della Salute cittadine, i
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art. 15, comma 2, I.r. 15/2018

Sintesi del processo partecipativo

portatori di interesse, gli over65 della citta e gruppi di attori sensibili al tema della
transizione digitale dei piu anziani, per analizzare in maniera congiunta le necessita su
questo fronte ed immaginare soluzioni collaborative per realizzare azioni permanenti di
formazione e supporto digitale rivolte agli over65, con particolare riferimento
all'accesso ai servizi sanitari digitali e alla telemedicina, che possono portare anche a
un’evoluzione delle Case della Salute stesse in ottica di supporto digitale. Con il
percorso, si vuole avviare un’azione trasversale che coinvolgera i vari settori dell’ente
decisore e il Comune di Bologna nella definizione partecipata di politiche che hanno a
che fare con il digital divide e la democrazia di accesso ai servizi, ma anche con la
qualita delle cure dei piu anziani e con la costruzione di comunita. Il percorso si
colloca a monte del processo decisionale.

Il processo partecipativo si articolera in un una serie di fasi che guideranno i
partecipanti in una analisi pit approfondita del contesto, attraverso una mappatura
dei bisogni e delle opportunita presenti sul territorio bolognese specialmente in
relazione ai servizi sanitari digitali, e a seguire alla definizione e realizzazione di alcune
azioni sperimentali che rappresentino la base per costruire una strategia di lungo
periodo per sviluppare il protagonismo delle Case della Salute nel supporto digitale.
In una prima fase di CONDIVISIONE del percorso saranno istituiti il Tavolo di
Negoziazione e la Cabina di regia del progetto intersettoriale che includera il soggetto
promotore, il decisore e il Comune di Bologna. In questa fase sara data particolare
attenzione all'inclusione di nuovi soggetti strategici nel TdN, per andare poi a definire
in maniera condivisa e pil dettagliata cronoprogramma e modalita di svolgimento del
processo. In particolare saranno mappati e coinvolti i soggetti che gravitano attorno
alle quattro Case della Salute cittadine, con particolare riferimento a quelli attivi nel
supporto/attivita di rete/rappresentanza degli anziani e agli attori gia impegnati in
azioni di formazione digitale.

In questa fase sara altresi data particolare attenzione all’attivita di costruzione di una
rete iniziale a supporto del percorso: & fondamentale che i soggetti coinvolti nel Tdn e
gli altri portatori di interesse territoriali entrino in una modalita di lavoro collaborativa
e rivedano in maniera proficua le loro relazioni di interdipendenza.

Nella fase di APERTURA sara data particolare attenzione alla comunicazione del
processo in ottica di trasparenza e con |'obiettivo di raggiungere la maggior parte dei
soggetti interessati a questi temi, in primo luogo anziani, organizzando un primo
incontro pubblico di racconto del percorso. A seguito dell'apertura il percorso si aprira
con una fase di ascolto e mappatura dei bisogni, delle opportunita sul territorio che si
svolgera in particolare attraverso il primo incontro del percorso partecipativo vero e
proprio con metodologie riconducibili al word café, ma anche alla search conference,
alla narrative medicine e al mapping: a partire dai territori piu vicini alle 4 case della
salute cittadine si costruiranno quindi delle mappe anche geografiche delle necessita
in campo e delle buone pratiche.

Saranno in parallelo messi in campo con la stessa finalita alcuni strumenti sia digitali,
come un questionario online per tutta la cittadinanza, ma soprattutto analogici come
delle interviste di strada nei luoghi di aggregazione dei piu anziani.

Un secondo incontro guidera i partecipanti in un primo lavoro di definizione di linee
guida per orientare un‘azione permanente di accompagnamento, formazione e
supporto degli over65 ai servizi digitali sanitari, dall’altra nell'ideazione di alcune azioni
sperimentali che saranno divise in azioni di formazione e azioni di supporto.
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Contesto del processo partecipativo

Una terza fase sara dedicata a co-progettare e realizzare queste azioni sperimentali di
supporto informale agli anziani, negli spazi delle Case della Salute e negli spazi delle
Case di Quartiere, che mettano al centro dinamiche peer to peer e di comunita,
creando anche occasioni di valutazione utili a impostare I'evoluzione delle Case della
Salute in questo senso.

La fase di CHIUSURA prevede momenti di restituzione pubblica degli esiti del percorso,
che potranno avere luogo sia nell'ambito dell’attivazione delle azioni sperimentali ma
anche in un appuntamento pubblico dedicato e attraverso strumenti digitali e
cartacei da diffondere a tutta la collettivita.

II DocPP includera le linee guida per impostare azioni di continuita nella formazione e
supporto comunitario degli over 65, redatte anche a partire dalle sperimentazioni
nate sul campo, e per sollecitare I'evoluzione in quest'ottica delle Case della Salute
cittadine.

II percorso, attraverso questo documento e attraverso la valutazione delle azioni
sperimentali, coinvolgera piu policies aziendali e impattera sui procedimenti decisionali
dell’Azienda USL di Bologna in materia di transizione digitale degli Over65, di
provvedimenti legati al diritto di accesso ai servizi sanitari dei pit anziani di qualita
delle cure primarie e sulle politiche di potenziamento della dimensione di comunita
delle Case della Salute, andando a dare corpo a politiche intersettoriali a tutti gli
effetti.

Tutto il percorso sara orientato alla massima trasparenza e all‘inclusivita secondo il
principio della porta girevole per il quale i soggetti del territorio potranno entrare in
qualsiasi momento nei lavori cosi come uscirne quando lo ritengono opportuno previo
confronto con i curatori del percorso. L'attivita intersettoriale dell'Azienda USL sara
anche finalizzata a mettere in campo strategie fattive ed efficaci di collaborazione
dell’ente stesso con i soggetti del Terzo Settore con particolare riferimento anche alla
cooperazione e facilitazione nelle azioni.

L'utilizzo dello SPID per accedere al FSE, la progressiva eliminazione della ricezione del
codice OTP via SMS, o anche semplicemente la necessita di avere un indirizzo email
per ricevere |'esito della prenotazione telefonica della terza dose del vaccino, servizi
digitali che generalmente semplificano la vita ai cittadini, rappresentano un elemento
che genera insicurezza per chi ha qualche anno in piu sulle spalle. Al contempo pero &
strategico abilitare ai servizi digitali la fascia della popolazione che accede in maniera
sensibilmente piu frequente ai servizi sanitari (prenotazioni, prestazioni, diagnostica)
anche ampliando lo sguardo alla telemedicina.

Il divario digitale, che ha visto una forte accelerazione durante la pandemia a causa
della maggiore importanza acquisita da alcuni canali e servizi digitali, ha colpito tutte
le classi di eta ma € probabile che le maggiori difficolta di inserimento in questa nuova
esperienza di cittadinanza digitale si siano registrate nella popolazione anziana,
identificata in modo convenzionale con le persone in eta superiore a 65 anni. Per
indagare questa grave forma di esclusione il Comune di Bologna, in collaborazione con
I’Associazione di docenti, ricercatori e ricercatrici dell’'Universita di Bologna
“ParliamoneOra”, ha promosso un‘indagine sull'utilizzo delle tecnologie digitali da parte
delle cittadine e dei cittadini appartenenti a questa fascia di eta (che comprende in
citta quasi 98.000 persone).

L'indagine (in allegato) ¢ stata affidata a Doxa e ha previsto la realizzazione di 1.000
interviste. Ne emergono alcuni dati interessanti.
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Obiettivi e risultati attesi del
processo partecipativo art. 13, L.r.
15/2018

Si pud osservare una tendenza positiva relativa alle dotazioni tecnologiche: fra coloro
che possiedono una linea telefonica fissa (938 casi su 1000) il 54,7% ha la possibilita
di collegarsi a Internet con ADSL (21,5%) oppure con la fibra ottica (33,2%). La
possibilita di connessione & nettamente superiore fra gli uomini (68,4%) rispetto alle
donne (45,2%) e decresce sensibilmente con I'avanzare dell’eta (fra le persone con
pit di 79 anni ha dichiarato questa possibilita solamente il 27,2%). Il FSE & il servizio
piu utilizzato dagli over65, secondo l'indagine il 57,7% ha le credenziali, ma questo
dato riguarda solo le 669 persone su 1000 che utilizzano gli strumenti di connessione
digitale. Questo significa che su 1000 persone poco meno di 400 hanno le credenziali
del FSE e questa percentuale si abbassa ancora se guardiamo allo SPID (53%). Le
persone pil sconnesse solo donne anziane e sole. Questo solleva un grande problema
di democrazia, di salute (se si pensa alla telemedicina e alle funzioni di prenotazione,
prevenzione a cui si pud avere accesso solo attraverso i canali digitali) ma anche piu in
generale di isolamento.

Molto interessanti appaiono inoltre le risposte fornite dalle persone intervistate ai
quesiti volti a individuare i problemi che limitano o precludono I'utilizzo delle tecnologie
digitali: il 38,5% evidenzia che sarebbero necessari strumenti pit semplici, pensati
specificamente per le esigenze degli anziani, e il 28,6% dichiara che gli smartphone
sono strumenti complessi o con troppe funzioni; il 27,9% ritiene che i personal
computer non sono adatti per gli anziani che non li hanno mai usati e il 17,3% segnala
I'esigenza di un supporto tecnico per configurare e gestire la rete WiFi domestica.
Esistono molte esperienze virtuose di formazione (si pensi a Pane e Internet della
Regione ER), ma i percorsi formativi in questo ambito rischiano di non essere
sufficienti a colmare il digital divide generazionale, che in questo periodo ha a che fare
anche con una privazione di socialita oltre che con il mancato accesso a determinati
servizi digitali. Per questo occorre attivare ed alimentare una rete pit ampia di
supporto digitale capace di mettere in condizione gli Over65 di apprendere facendo
pratica, ma soprattutto che dia la possibilita di trovare un accompagnamento ed un
affiancamento nei luoghi del quotidiano: queste ultime in particolare possono
rappresentare anche occasioni socialita e rete a contrasto di solitudini e fragilita anche
a prescindere dal pretesto del digitale

Attorno alla Casa della Salute del Quartiere Porto Saragozza, a partire dalla primavera
del 2021 in partnership con alcune realta attive del territorio, si € sviluppato il progetto
“In rete per le solitudini e il digital divide” che ha unito il tema della costruzione di
comunita con quello dell’alfabetizzazione digitale degli Over65. Il percorso ha riscosso
un grande successo in termini di partecipazione della popolazione piu anziana, che
sente particolarmente la necessita di occasioni di confronto su questo tema: il
percorso, che ha coinvolto quasi 50 partecipanti, ha altresi messo in luce non solo che
per queste persone l'invito al ricorso di strumenti digitali si configuri come un fattore
di grande stress e fragilita ma anche che, anche a seguito di percorsi di
apprendimento, esse mantengono una sensazione di grande diffidenza e insicurezza.
Obiettivi Specifici

- l'identificazione collaborativa di di un set di azioni sperimentali e informali di
supporto digitale per gli over65 da realizzarsi grazie all'apporto della rete dei soggetti
coinvolti e che vadano in particolare a supportare I'utilizzo dei servizi sanitari digitali e
della telemedicina e a trasformare le Case della Salute cittadine;

- il consolidamento di una rete cittadina di soggetti sensibili ai temi della transizione
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digitale dei piu anziani;

- La definizione di un set di linee guida per I'’Azienda USL di Bologna finalizzati a
definire strategie per favorire l'accesso della popolazione Over65 ai servizi digitali e
alla telemedicina, il conseguente miglioramento della dimensione democratica di
accesso ai servizi sanitari e l'alleggerimento del servizio di alcuni punti di servizio CUP
o affini;

- contribuire ad identificare progettualita di lungo periodo sul fronte della transizione
digitale degli over 65 a partire dall'ambito sanitario;

- costruire un network di relazioni a supporto delle fragilita e delle solitudini di questa
fascia di popolazione attivando dinamiche peer-to-peer e di reti territoriali, anche in
collegamento con le Case di Quartiere del territorio.

Obiettivi Generali

- Contribuire a una maggiore alfabetizzazione digitale della popolazione piu anziana
attraverso azioni formative, di empowerment e di supporto peer to peer

Attivare azioni di formazione permanente e supporto rivolte agli Over65 sul territorio
Attraverso il pretesto della formazione e del supporto digitale, costruire e consoldiare
una rete di relazioni a supporto delle fragilita e delle solitudini di questa fascia di
popolazione e una serie di occasioni di socialita

Esplorare forme leggere per potenziare la dimensione di comunita che & parte
dell'identita delle Case della Salute ed viene indicata come specifica evoluzione nel
PNRR

Attivare le energie civiche cittadine e abilitarle attraverso il protagonismo dell’Azienda
USL di Bologna in tutte le sue componenti

Avviare un lavoro di formazione interna all’Azienda orientato a potenziare strumenti
orientati a stimolare la partecipazione della cittadinanza e dei soggetti del territorio
alle scelte in materia socio sanitaria, con particolare riferimento alle Case della Salute
L'impostazione di un lavoro di continuita per questo tipo di esperienze sia dal punto di
vista dell’Azienda USL che della sollecitazione della cittadinanza

La valorizzazione del capitale sociale del territorio e la costruzione di ancor piu strette
dinamiche di comunita attorno alle Case della Salute

Lo sviluppo di progetti di transizione digitale che tengano sempre conto della
sostenibilita nel tempo degli interventi. Seguendo il principio per cui un‘azione che
viene compiuta oggi sia positiva nell'immediato, ma lo sia ancora di piu nel tempo.

Risultati principali

L'attivazione delle azioni sperimentali e I'impostazione di un lavoro di continuita legato
agli spazi delle Case della Salute tra transizione digitale e comunita;

L'integrazione delle politiche di transizione digitale dell’Azienda USL con una strategia
e un set di strumenti di accompagnamento e supporto (oltre alla formazione) con
particolare riferimento all’'utenza pil anziana;

La creazione di reti di comunita interessate ai temi del supporto digitale agli over65
che resteranno patrimonio dell’Azienda USL di Bologna per |'azione nelle Case della
Salute.

Risultati generali
la valorizzazione delle energie civiche territoriali e il loro coinvolgimento attivo nel dare
forma al futuro del territorio
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Data di inizio prevista

Durata (in mesi)

Elementi di qualita tecnica

Sollecitazione delle realta sociali

il consolidamento del lavoro di rete gia attivato dai Quartieri cittadini finalizzato al
contrasto delle fragilita socio-sanitarie

- la creazione di canali e opportunita per valorizzare e stimolare il protagonismo
civico in ambito sanitario anche al di fuori delle associazioni classicamente impegnate
su questo fronte

-la realizzazione collaborativa e integrata dei progetti sperimentali condivisi;

-la raccolta di indicazioni utili a orientare le politiche di transizione digitale
mantenendo il diritto di accesso ai servizi per i pit anziani

-la sperimentazione di un sistema organizzativo interno all’Azienda USL che possa fare
della partecipazione un tratto distintivo dello sviluppo delle cure primarie
-I'individuazione di interventi e progettualita specifiche in risposta alle esigenze e
bisogni emersi del percorso, da inserire nella programmazione dell’ente.

11-02-2022
6

L'evoluzione delle Case della Comunita prevista dal PNRR per le Case della Salute ha
proprio la partecipazione del territorio come elemento distintivo accanto alle maggiori
opportunita di integrazione socio-sanitaria.

Gli attori gia coinvolti che hanno sottoscritto I’Accordo Formale rappresentano i
riferimenti ed i presidi di una rete di realta attive principalmente sul territorio del
Quartiere Porto Saragozza: hanno sottoscritto I'accordo formale il Quartiere Porto
Saragozza stesso, Lepida SPA, I’Associazione Informatici Senza Frontiere, il Centro
Sociale Ancescao Due Agosto APS, lo SPI CGIL, AIAS Bologna ONLUS che ha all'attivo
uno sportello di supporto digitale in citta, la startup Voolo.

Tra gli attori interessati al processo vi sono I'Universita della Terza Eta di Bologna
Primo Levi, la rete cittadina di Ancescao, il Comitati Consultivi Misti del Distretto di
Bologna, I'AUSER, il Portico di San Giuseppe ONLUS, Nuovamente, le farmacie.
Saranno inoltre sollecitate e invitate a prender parte ai momenti di discussione
pubblica le realta formalizzate e informali che operano nell'organizzazione di attivita di
prossimita per gli over65 e nell’assistenza agli anziani, gruppi di orticoltori, circoli del
dopolavoro, ma anche i rappresentati delle reti commerciali di prossimita, i medici di
base e i centri di formazione legati al digitale (scuole ma anche corsi e corsi di laurea).

Per definire una prima mappatura degli attori locali verranno consultati i database
dell’Azienda USL ma soprattutto verra effettuato un lavoro di mappatura delle reti
funzionali agli obiettivi del progetto partendo dagli attori formalizzati a livello cittadino
e da quelli presenti nelle aree in prossimita delle quattro Case della Salute Cittadine
(Borgo Reno, Navile, Porto Saragozza, San Donato e San Vitale) anche grazie al
contributo dei membri del TDN.

Sara l'associazione proponente, in accordo con i membri della Cabina di Regia, a
sollecitare e includere i nuovi soggetti attraverso contatti diretti telefonici, mail e
incontri mirati o anche al passaparola. Gli stessi sottoscrittori dell'accordo formale
fungeranno da volano per intercettare nuovi soggetti interessati. Il processo
coinvolgera con maggiore attenzione i soggetti piti anziani, avendo cura di avere una
opportuna rappresentanza di donne, e i soggetti attivi in ambito digitale ma sara in
ogni caso aperto a tutti i cittadini che desiderano partecipare senza distinzioni di
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Inclusione

genere, di abilita, di eta, di lingua e di cultura: una specifica campagna di promozione
sara condotta sia attraverso il web ed i canali piu tradizionali (manifesti, locandine,
articoli e note stampa), sia con mezzi non convenzionali ed alternativi propri del
guerrilla marketing e dell'ambient advertising.

Il percorso impattera in particolare sui pili anziani, che sono la fascia piu fragile e
refrattaria ai canali di comunicazione: si tentera di arrivare a loro attraverso i corpi
intermedi che li rappresentano e soprattutto attraverso i MMG.

In occasione dell’avvio del percorso, gia dai primissimi momenti di lancio, & prevista
una nuova fase di sollecitazione di altri soggetti cittadini che andranno a strutturare in
maniera pit completa il gruppo dei partecipanti.

Verranno inviate delle comunicazioni mirate (email, telefonate, proposta di incontri
dedicati) da parte dell’Associazione proponente insieme all’ente decisore ai soggetti
potenzialmente interessati e a tutte le realta che saranno incluse nella mappatura
cittadina e dei territori attorno alle quattro Case della Salute che non hanno
sottoscritto I'accordo formale. Il Tavolo di Negoziazione sara anche invitato, durante
I'incontro di insediamento, ad ampliare la mappatura stessa e a collaborare nel
contatto ai nuovi soggetti e con la stessa finalita sara stretta una specifica alleanza
con gli Uffici Reti dei Quartieri cittadini.

Particolare attenzione nel percorso sara data al coinvolgimento dei singoli cittadini,
specialmente i piu anziani, avendo particolare cura ad includere almeno un 50% di
donne dato che sono le pil colpite dal digital divide), con attenzione alle differenze di
abilita, di lingua e di cultura, appartenenza politica. In questo senso, saranno
identificati dei soggetti strategici per la diffusione ed un coinvolgimento capillare,
anche informale, sul territorio: saranno costruite particolari alleanze con i Medici di
Medicina Generale dell’Azienda USL per diffondere la comunicazione, ma saranno
anche individuati soggetti particolarmente attivi nelle realta aggregative e associative
territoriali legate agli anziani quali “opinion leader” locali per il coinvolgimento di altri
coetanei.

Anche insieme alle realta gia sollecitate e incluse, saranno messi in campo strumenti di
comunicazione diretta (online e offline): incontri, creazione di gruppi Whatsapp e
Facebook, liste broadcast, e anche interviste di strada .

Sara compito del TDN, grazie a specifici Focus Group dedicati, valutare la
rappresentativita del gruppo e I'effettiva inclusione dei vari punti di vista, valutando
(ove necessario) la realizzazione di specifiche azioni di engagement territoriale.
Durante tutto il percorso verra mantenuta la porta aperta e verranno organizzati
anche dei semplici momenti conviviali e di socializzazione nei centri di aggregazione
per gli anziani. Chiunque vorra partecipare al percorso potra inviare la propria
adesione o presentarsi direttamente agli appuntamenti.

Tutti gli appuntamenti saranno pubblicati sugli spazi web del soggetto proponente e
dell’Azienda USL e diffusi anche via stampa e affissioni: si pensa in particolare a
materiali per le Case della Salute, Case di Quartiere, sale di attesa dei MMG e
farmacie. Si prevedono anche altre forme non convenzionali di comunicazione proprio
per attirare maggiormente I'attenzione e raggiungere un pubblico pilt ampio (ambient
advertising). Si prevede anche un presidio continuativo dei canali social in modo da
intercettare anche gli anziani gia piu attivi nei mondi digitali.

Tavolo di Negoziazione Il TDN e l'organo di coordinamento, controllo e condivisione degli obiettivi, dei
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contenuti e delle modalita di coinvolgimento del percorso, nonché uno spazio di
confronto aperto a tutte le realta ed i soggetti del territorio che manifestano il loro
interesse a prendere parte al processo partecipativo nelle sue fasi organizzative.

II TDN sin dalle prime sedute sara composto dal nucleo dei sottoscrittori dell’accordo
formale e dai soggetti formali portatori di interesse sollecitati successivamente
all'apertura: parteciperanno inoltre anche i referenti della Cabina di Regia in
rappresentanza dell’ente decisore, del proponente e del Comune.

II TDN sara moderato da un facilitatore che durante I'incontro di insediamento
condividera con i partecipanti alcune linee guida per la gestione dei lavori del TDN,
che successivamente all'approvazione dei soggetti presenti fungera da regolamento
per |'attivita. Saranno accolti nuovi soggetti previo colloquio con i referenti della
Cabina di Regia e approvazione degli altri membri del TDN.

Le convocazioni e gli ODG saranno pubblici, sono inoltre previsti degli inviti mirati ai
componenti gia inclusi nel gruppo. Tutti gli incontri saranno condotti da facilitatori con
le metodologie tipiche del focus group, delle creative briefing session, del world cafe,
di opera e del visual thinking. Per ogni incontro sara aggiornato il registro presenze
dedicato e al termine sara redatto un report che sara reso pubblico e diffuso ai
partecipanti via mail.

II TDN si incontrera con cadenza bimensile, prevedendo degli incontri aggiuntivi
qualora vi fosse la necessita o venisse richiesto dai componenti. Durante la prima
seduta si avviera formalmente il processo, verranno condivise le fasi, gli obiettivi, la
mappatura dei soggetti da includere, la strategia ed una prima ipotesi di calendario,
verranno inoltre ricordati gli impegni ed i ruoli di ciascun componente (come definito
nell'accordo formale); verra discussa anche la composizione del Comitato di Garanzia.
Il TdN intermedio avra come obiettivo quello di verificare lo sviluppo e la coerenza del
processo rispetto agli obiettivi prefissati; mentre quello conclusivo avra come finalita la
valutazione e I'approvazione delle proposte contenute nel DocPP.

L'ODG, disposto dal Referente del percorso, verra inviato per tempo al gruppo cosi da
consentire a ciascuno di inserire le proprie proposte. Le comunicazioni tra i
componenti avverranno via mail, telefono o su piattaforma digitale e saranno gestite,
anche in forma individuale, dai facilitatori cosi da raccogliere in maniera piu diretta e
informale feedback e altri elementi utili. Eventuali conflitti interni saranno gestiti
all'interno delle normali attivita di facilitazione prevedendo I'applicazione del metodo
del consenso e la CNV - comunicazione non violenta, ovvero una risoluzione che ha
come obiettivo quello di pervenire a una decisione consensuale e senza contrasti.

Le sedute si svolgeranno preferibilmente in presenza.

Metodi mediazione APERTURA: in questa fase verra organizzato un evento pubblico di lancio aperto a

tutta la cittadinanza che prevedra la presentazione del percorso e un momento di
pitching dei partecipanti.

Sara poi organizzato il primo incontro pubblico partecipativo attraverso le metodologie
del world cafe, della narrative medicine e della search conference accompagnate da
azioni di mapping a partire dalle esigenze del territorio.

Questo appuntamento dara avvio alla fase di ascolto e mappatura dei bisogni ma
anche della ricognizione dei progetti gia attivi sul territorio. La parola ai cittadini verra
data anche attraverso un sondaggio e soprattutto alcune interviste di strada nei luoghi
di aggregazione dei pil anziani. Tutta questa fase sara accompagnata da una
comunicazione coordinata e supportata dal TdN. Parallelamente verranno realizzate
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Piano di comunicazione

delle interviste a dei testimoni privilegiati, secondo la tecnica dell’ascolto attivo e del
coinvolgimento empatico.

FASE INTERMEDIA: Attraverso un adattamento della metodologia dell’'OST e del GOPP
- Goal Oriented Project, sara organizzato un secondo appuntamento attraverso il quale
i partecipanti saranno guidati nell'individuare temi e priorita su cui agire in ambito di
garanzia di accesso ai servizi sanitari dei pil anziani e di transizione digitale. Un
secondo incontro, condotto come una charrette, fara si che i sottogruppi
opportunamente guidati arrivino anche all'ideazione in un primo momento e alla
realizzazione poi delle azioni sperimentali da realizzarsi gia durante il progetto, che
saranno poi valutate in maniera partecipata attraverso OPERA.

CHIUSURA: si realizzeranno dei momenti di restituzione pubblica dove saranno valutati
gli esiti delle azioni sperimentali sia nell'ambito dell’attivazione e inaugurazione delle
stesse ma anche in un appuntamento pubblico dedicato e attraverso strumenti digitali
e cartacei da diffondere a tutti i soggetti, partecipanti e non. Quanto recepito da
questi momenti sara utile alla stesura delle proposte contenute nel DocPP consegnate
all'ente decisore.

Le divergenze verranno gestite attraverso il metodo della mediazione win-win ovvero il
raggiungimento di un accordo di conciliazione che soddisfi tutte le parti, qualora si
verificassero episodi significativi di conflitto si ricorrera alla negoziazione integrativa.

Nella fase di condivisione del percorso, in accordo con Cabina di Regia e TDN, sara
predisposto un piano di comunicazione per declinare azioni e strumenti volti a
comunicare con la massima trasparenza il processo in tutte le sue fasi. Il piano
utilizzera al meglio i canali e gli strumenti di cui I'ente decisore e il soggetto
proponente gia dispongono, prevedendo I'attivo coinvolgimento del TdN e di tutti quei
soggetti che possano contribuire ad una promozione capillare. Considerata la tipologia
del target e il tema del progetto si lavorera molto anche attraverso una diffusione
della comunicazione cartacea con distribuzione di volantini e locandine in alcuni punti
strategici.

Come primo step si realizzera un'immagine coordinata del processo (logo, font, palette
colori, impostazione dei materiali): in questo modo il percorso sara chiaramente
riconoscibile da tutti gli attori.

Sara fin dall'inizio del percorso aperta una sezione dedicata sul sito dell’'Universita
Verde di Bologna APS collegata anche dalla home del sito dell’Azienda USL di Bologna
- sezione Partecipazione: la pagina sara via via aggiornata con tutti i materiali del
percorso, la descrizione del progetto, gli appuntamenti, report, contatti, Odg, video,
foto DocPP e altro.

Il piano di comunicazione sara articolato in due dimensioni, quella della comunicazione
esterna (rivolta a tutto il territorio) e quella interna (rivolta ai partecipanti e le realta
coinvolte).

La comunicazione esterna includera attivita di produzione news per i siti di AUSL e
UniVerde, post sui social, newsletter, gruppi Whatsapp, diffusione di locandine e di
flyer in alcuni luoghi di aggregazione strategici (CdS, sale di attesa dei MMG, farmacie
e case di quartiere), attivita dedicata di ufficio stampa, un presidio attivo dei social
network accanto all'incontro pubblico di lancio del percorso. Anche i soggetti del TDN
saranno coinvolti a condividere informazioni e contenuti sui loro canali, cartacei web e
social e in particolare a dedicarsi al passaparola.
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Caratteristiche tecniche

Il/La sottoscritto/a

Soggetti sottoscrittori

I firmatari assumono impegni a
cooperare?

La comunicazione interna si occupera di tenere sempre informati e aggiornati i
partecipanti e i soggetti interessati attraverso un contatto diretto tramite e-mail e
chiamate. Chiunque potra richiedere informazioni e chiarimenti contattando il
responsabile o i facilitatori del percorso i cui contatti saranno pubblici.

In fase di apertura e di realizzazione delle azioni sperimentali si prevede anche
I'attivazione di modalita non convenzionali di comunicazione proprie del guerrilla
marketing e dell'ambient advertising (installazioni sul territorio, ecc). Gli esiti del
processo saranno comunicati tramite incontro pubblico di presentazione.

Tutte le attivita saranno utili al coinvolgimento dei cittadini e in termini di trasparenza
e di accessibilita garantendo a chiunque la consultazione libera e pubblica di tutti i
materiali: tutte le azioni del percorso infatti, incluse le interviste di strada, gli incontri
pubblici, avranno una forte componente comunicativa.

DICHIARA che il progetto e' corredato da accordo formale stipulato tra il soggetto
richiedente, I'ente titolare della decisione e dai principali attori organizzati del territorio

1. Quartiere Porto Saragozza

2. Lepida SPA (accordo firmato digitalmente, la copia in formato p7m & conservata agli
atti)

3. Spi CGIL Bologna

4. Centro Sociale Due Agosto 1980 APS

5. Start - UP Voolo Bologna

6. Informatici Senza Frontiere APS

7. AIAS Bologna Onlus

Si

Il progetto prevede forme di sviluppo delle competenze per il personale coinvolto o lo
stesso ha partecipato o sta partecipando ad iniziative della Regione nell'ambito della
legge 15/2018

Il percorso contempla tra le proprie attivita I'attivazione di un percorso di sviluppo
delle competenze del personale, con particolare riferimento ai dipendenti dell’Azienda
USL di Bologna, che sara strutturato a partire dalle esigenze riscontrate dai referenti
coinvolti nella Cabina di Regia. Il percorso formativo si comporra di tre incontri
affiancati da momenti di formazione sul campo. Tra gli argomenti trattati vi saranno:
la legge regionale 15/2018, la partecipazione in sanita tra costruzione di reti e
community building, la sanita di iniziativa, le metodologie e le tecniche per la
facilitazione e la gestione dei processi di empowerment territoriale con focus legati alla
salute e al digitale, gestione dei conflitti.

I moduli saranno realizzati da docenti universitari, esperti del settore riconosciuti a
livello nazionale e da soggetti (progettisti e amministratori) che hanno attivato
processi partecipativi in ambito sanitario e di transizione digitale legata ai servizi
sanitari, per condividere conoscenze, competenze, soluzioni e testimonianze su queste
tematiche.

Particolare attenzione sara data al supporto nel generare il cambiamento attraverso il
coinvolgimento di piu policies e nel consolidamento del lavoro intersettoriale. Durante
tutto lo svolgimento del processo il personale dell’'ente decisore sara accompagnato da
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Attivita di monitoraggio e controllo

facilitatori ed esperti che contribuiranno alle attivita di analisi, di rilevamento di criticita
e di impatto sul lavoro dell’Azieda USL, un dato che € emerso come particolarmente
strategico anche in precedenti esperienze dell’'ente. Attraverso la realizzazione delle
azioni sperimentali collaborative si lavorera fianco a fianco anche per individuare un
iter volto a supportare lo sviluppo di un modello di co-progettazione Azienda -
territorio legato alle Case della Salute con un forte coinvolgimento trasversale dei
settori aziendali. Particolare attenzione sara data al coordinamento dell’esperienza e
dell'attivita formativa con la virtuosa esperienza degli uffici rete dell’area welfare dei
Quartieri di Bologna. Ogni fase di questo percorso di empowerment e di sviluppo delle
competenze non si tradurra in un aggravio lavorativo, ma in un vero e proprio
affiancamento che ha come obiettivo quello di consolidare le capacita dello staff
interno all’ente.

I momenti seminariali saranno realizzati in presenza, ove non possibile verranno
ospitati in una piattaforma virtuale dove si potra interagire attraverso una lavagna
virtuale, la chat, e altri strumenti come mentimeter per la raccolta delle opinioni in
maniera immediata. I momenti formativi saranno coordinati dal soggetto proponente e
aperti anche ai soggetti del territorio e dell'amministrazione comunale interessati ai
temi della democrazia partecipativa e della partecipazione in ambito sanitario e di
transizione digitale. Un dipendente dell’Associazione proponente ha partecipato a una
delle iniziative formative della Regione.

L'attivita di monitoraggio e di valutazione sara continua, avverra sia durante che dopo
la chiusura del processo e sara a cura del Tavolo di Negoziazione unitamente al
Comitato di Garanzia con momenti aperti al gruppo ampio dei partecipanti.

Sara compito del TDN monitorare, per tutta la durata del percorso, il livello di
partecipazione, il livello di rappresentativita, I'effettiva inclusione dei vari punti di vista,
il clima della partecipazione ed il grado di soddisfazione dei partecipanti. Le valutazioni
del Tavolo saranno condivise con il Comitato di garanzia. Il CdG sara istituito come un
comitato tecnico-scientifico composto da tre soggetti terzi esterni al processo che
avranno il compito di monitorare tutti gli aspetti qualitativi del percorso nonché il
corretto svolgimento del processo in tutte le sue fasi. I garanti saranno tre, come le
aree tematiche da cui dovranno pervenire i componenti: partecipazione in ambito
sanitario, transizione digitale over65 e community building in ambito medico. Questo
nucleo verra formalizzato dal TdN, sara istituito dall'inizio del percorso ed operera in
piena autonomia con la possibilita di richiedere aggiornamenti allo stesso TdN o al
referente del processo partecipativo. I garanti saranno invitati a prendere parte a tutti
i momenti del percorso: dal TdN, agli incontri pubblici e alle azioni sul campo. Sara
compito del curatore del percorso aggiornare il CdG sulle attivita in programma
condividendo report e informazioni in corso d'opera. I garanti avranno inoltre il
compito di verificare la redazione ed i contenuti le proposte contenute nel DocPP,
documento che sara sottoposto alla valutazione congiunta del Comitato e dei
componenti del TdN durante il tavolo finale.

A fine percorso saranno organizzati momenti di valutazione partecipata del percorso e
delle azioni sperimentali che oltre al TDN coinvolgeranno il gruppo ampio dei
partecipanti e, in momenti riservati, lo staff dell'Azienda USL, del Comune e i CCM del
Distretto di Bologna.

Nei 12 mesi successivi alla chiusura del percorso verranno realizzati degli incontri di
aggiornamento periodici tra i componenti del TdN, CdG e I'ente decisore per
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Oneri per la progettazione

Importo

Dettaglio della voce di spesa

Importo

Dettaglio della voce di spesa
Oneri per la formazione

Importo

Dettaglio della voce di spesa

Oneri per la fornitura

Importo

Dettaglio della voce di spesa

Importo

Dettaglio della voce di spesa

Importo

Dettaglio della voce di spesa

Importo

Dettaglio della voce di spesa

Importo

Dettaglio della voce di spesa

condividere le decisioni che daranno seguito alle proposte contenute nel DocPP.
L’Azienda USL dovra pertanto dare un riscontro pubblico rispetto a quanto emerso da
questi momenti di confronto pubblicando aggiornamenti online ed inviando
comunicazioni a tutti i partecipanti del percorso che dovranno chiarire l'impatto che le
proposte hanno avuto sulle decisioni dell’ente e sulla comunita. L'attivita di
monitoraggio dovra inoltre considerare il rispetto degli impegni per il raggiungimento
delle proposte assunti dai firmatari dell’accordo formale e dai di nuovi soggetti
interessati intercettati in corso d’opera. Al termine dei 12 mesi sara realizzato un
momento pubblico per condividere gli esiti del monitoraggio e sviluppare ulteriori
riflessioni sul tema delle azioni di supporto alla transizione digitale over65.

1500

Istituzione Cabina di Regia, progetto di percorso partecipativo di dettaglio,
cronoprogramma

800

Analisi di contesto e piano di comunicazione

1500

Attivita di formazione e formazione sul campo per lo staff

500

Interviste di strada e attivita sul campo

1000

Attivita di costruzione di rete

2000

Attivita di facilitazione

1000

Attivita di organizzazione eventi, segreteria pre, durante e post

1000

Reportistica. monitoraggio e redazione DocPP
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Importo
Dettaglio della voce di spesa
Importo

Dettaglio della voce di spesa

Oneri per la comunicazione

Importo
Dettaglio della voce di spesa
Importo
Dettaglio della voce di spesa
Importo

Dettaglio della voce di spesa

Costo totale del progetto

Tot. Oneri per la progettazione

Tot. Oneri per la formazione del
personale interno esclusivamente
riferita alle pratiche e ai metodi

Tot. Oneri per la fornitura di beni e
servizi finalizzati allo svolgimento
dei processi partecipativi

Tot. Oneri per la comunicazione del
progetto

Totale Costo del progetto

500

Cancelleria e software

1700

Co-progettazione e realizzazione di azioni di sperimentali

1500

Ideazione logo, immagine coordinata e produzione grafica materiali percorso

1200

Stampa materiali e diffusione

800

Redazione contenuti web, social e stampa

2.300,00
1.500,00

7.700,00

3.500,00

15.000,00

Co-finanziamento di eventuali altri soggetti

Contributo Regione e co-finanziamento

B) Co-finanziamenti di altri soggetti
C) Contributo richiesto alla Regione

Totale finanziamenti (A+B+C)

0,00
15000
15.000,00

Riepilogo costi finanziamenti e attivita

Costo totale progetto

Totale contributo Regione e
cofinanziamenti

15.000,00
15.000,00
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% Co-finanziamento (richiedente e|0,00
altri soggetti)

% Contributo chiesto alla Regione 100,00

Co-finanziamento (richiedente e altri| 0,00
soggetti)

Contributo richiesto alla Regione ' 15000

Impegni del soggetto richiedente

II processo partecipativo avra' avvio formale entro il 15 febbraio 2022. Il soggetto
richiedente provvedera' tempestivamente a trasmettere al Responsabile del
procedimento della Giunta regionale copia della documentazione compilando il modulo
fac simile rinvenibile in https://partecipazione.regione.emilia-romagna.it/bando2021,
che attesta I'avvio del processo partecipativo

Il soggetto richiedente si impegna a concludere il processo partecipativo con un
Documento di proposta partecipata. La data di trasmissione del Documento di
proposta partecipata, validato dal Tecnico di garanzia, all'Ente titolare della decisione
fa fede per il calcolo dei tempi del processo partecipativo, misurati a partire dalla data
di avvio formale del procedimento

Il soggetto richiedente si impegna a predisporre la Relazione finale. Alla Relazione
finale devono essere allegate le copie dei documenti contabili. La Relazione finale deve
essere inviata alla Regione entro 30 giorni dalla conclusione del processo partecipativo
sancita dalla data di trasmissione del Documento di proposta partecipata all'ente
titolare della decisione

Il soggetto beneficiario del contributo si impegna a mettere a disposizione della
Regione tutta la documentazione relativa al processo, compresa quella prodotta da
partner e soggetti coinvolti

Il soggetto beneficiario del contributo si impegna a rendere visibile il sostegno
regionale in tutti i documenti cartacei, informativi e video che siano prodotti durante il
progetto e presentati nel corso degli eventi pubblici previsti (incontri e simili),
apponendo la dicitura Con il sostegno della legge regionale Emilia-Romagna n.
15/2018 e il logo della Regione Emilia-Romagna

Impegni dell'ente titolare della decisione

Dopo la conclusione del processo partecipativo, I'ente responsabile deve approvare
formalmente un documento che da' atto: a) del processo partecipativo realizzato; b)
del Documento di proposta partecipata; c) della validazione del Documento di
proposta partecipata da parte del Tecnico di garanzia, oppure della mancata
validazione

L'ente responsabile, valutata la proposta partecipata, puo' decidere di recepire in tutto
o in parte, le conclusioni del processo partecipativo o di non recepirle. In ogni caso
I'ente responsabile deve: a) comunicare al Tecnico di garanzia il provvedimento
adottato o la decisione assunta, indicando nella comunicazione, in modo dettagliato, le
motivazioni delle proprie decisioni, soprattutto nel caso in cui esse siano diverse dalle
conclusioni del processo partecipativo; b) rendere note le motivazioni delle proprie
decisioni in merito all'accoglimento delle conclusioni del processo partecipativo tramite
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comunicazione pubblica con ampia rilevanza e precisione, anche per via telematica; c)
comunicare, anche per via telematica, ai soggetti che hanno preso parte al processo
partecipativo il provvedimento adottato o la decisione assunta, nonche' le motivazioni
delle proprie decisioni in merito all'accoglimento delle conclusioni del medesimo

Informativa privacy

Il/La sottoscritto/a DICHIARA di aver preso atto dell'informativa ai sensi dell'art. 13 del regolamento
europeo n. 679/2016
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