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E conoscenza ormai diffusa che la
popolazione disabile &€ in aumento
(in Italia & stimata superiore ai 4 mi-
lioni di persone di cui pit di 3 milioni
sono persone con grave disabilita),
ma sta aumentando velocemente
anche la popolazione anziana (piu
di 12 milioni sono anziani con eta
superiore ai 65 anni e 8 milioni di
guesti sono grandi anziani, con eta
maggiore di 80 anni; inoltre il nume-
ro di anziani continuera a crescere
nei prossimi anni, con una forte im-
pennata prevista nel periodo 2020-
2030).

Cio a fronte di un calo demografico
(che comportera un notevole carico
sociale ed economico della popola-
zione non attiva su quella attiva per
la crescita dei bisogni legati alla non
autosufficienza) e mentre & in atto
un rapido cambio delle caratteristi-
che della nostra societa (famiglie piu
piccole, lavorano entrambi i genitori,
aumento della vita media, eta pen-
sionabile procrastinata) per cui le fa-
miglie sono sempre piu in difficolta
a prendersi carico dei famigliari an-
ziani o disabili.

Contemporaneamente nei paesi occi-
dentali la sanita si sta organizzando in
modo che la struttura ospedaliera sia la
sede di cura delle problematiche acute,
mentre sta cercando soluzioni per ga-
rantire sul territorio e quindi a domici-
lio, assistenza e cura alle problematiche
croniche, pill 0 meno stabilizzate.

Sostanzialmente per questi motivi, in
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Europa da qualche tempo ci si sta inter-
rogando se la tecnologia, in particolare
domotica, garantendo maggior auto-
nomia, sicurezza, implementazione so-
ciale, riduzione del carico assistenziale
possa essere un elemento importante
per permettere alle persone con situa-
zioni di cronicita di rimanere al proprio
domicilio, procrastinando o addirittura
evitando l'istituzionalizzazione. Cio, tra
l'altro, permetterebbe di risparmiare
risorse da utilizzare per la sostenibilita
della spesa sanitaria.

Su queste premesse si basa Assisted
Unit for Simulating Independent Llving
Activities (AUSILIA), un progetto che na-
sce da una delibera della Provincia au-
tonoma di Trento (n. 1368 del 10 agosto
2015) e prevede una partnership tra
alcuni settori della Facolta di ingegneria
dell’Universita di Trento (Dipartimento
di ingegneria e scienza dell’informazio-
ne, Dipartimento di ingegneria indu-
striale, Dipartimento di ingegneria civile
e ambientale, laboratorio BlOtech) e I'A-

zienda provinciale per i servizi sanitari
Servizio ABILITA (Servizio informazione
e valutazione ausili) dell'ospedale riabi-
litativo Villa Rosa di Pergine Valsugana.

AUSILIA e un progetto fortemente mul-
ti-disciplinare che funziona con un mix
di competenze molto ampio, dalla me-
dicina riabilitativa all’architettura, ai
sistemi di automazione, ai sistemi di
monitoraggio e analisi di segnali, alle
tecnologie dell’informazione. Il team
sanitario di AUSILIA & formato da un me-
dico fisiatra, una terapista occupaziona-
le, una fisioterapista e una coordinatri-
ce; collaborano inoltre una logopedista
e un neuropsicologo. Il team tecnico &
invece costituito da docenti universitari
e diversi ingegneri ricercatori.

AUSILIA & un living lab costituito da un
appartamento domotico e da un “labo-
ratorio-palestra ausili”. Il paziente con
disabilita motorie, cognitive non gravi o
sensoriali soggiorna con il proprio assi-
stente nell’appartamento per un perio-

do di alcuni giorni, svolgendo le comuni
attivita domestiche.

L'appartamento, che si presenta come
un normale spazio di vita, da un lato
contiene una serie di strumenti e servi-
zi di automazione domestica e ausilia-
zione in grado di sopperire ai possibili
deficit, dall’altro fornisce un ambiente
intelligente in grado di raccogliere infor-
mazioni importanti sull’'utente e sulla
sua interazione con I'ambiente fornen-
dole in modo strutturato al personale
riabilitativo.

Qualora si rilevino delle necessita che
I'appartamento domotico non & in gra-
do di supportare, I'utente potra prova-
re ulteriori situazioni e strumenti nel
laboratorio-palestra ausili dove potra
sperimentare spazi adattabili, contesti
che simulano diverse configurazioni
degli ambienti di vita come ad esempio
bagno e cucina, corridoi, porte, scale,
postazioni di lavoro, percorsi stradali, in
sintesi, potra provare soluzioni architet-
toniche e tecnologiche diverse per ri-
durre le barriere. Gran parte della vera
complessita del sistema & pero nascosta

all’'utente e sta sulle pareti, sugli uten-
sili, sul pavimento, sugli oggetti di uso
quotidiano.

Questi elementi sono dotati di sensori
di vario tipo, con i quali i tecnici pos-
sono misurare una enorme quantita di
parametri.

Si puo valutare come una persona si
muove, come svolge un’attivita, come
impugna e utilizza un utensile (ad
esempio una posata, un bicchiere, lo
spazzolino da denti), quale postura as-

sume mentre compie un’azione e come
distribuisce il peso del corpo sui piedi
o appoggiandosi sulle braccia, se pre-
senta tremolii, qual ¢ il grado di stress
cui e soggetto nello svolgere una certa
attivita.

Tutti questi parametri vengono archi-
viati e organizzati in un sistema che
fornisce al riabilitatore un’interfaccia
avanzata di consultazione e analisi che
gli permette di valutare in maniera ap-
profondita le necessita dell’utente.

Il percorso di AUSILIA prevede che I'u-
tente acceda innanzitutto ad una visita
medico-fisiatrica che analizza i bisogni e
le richieste della persona e successiva-
mente effettui una valutazione da parte
delle terapiste occupazionali delle com-
petenze funzionali e delle attivita quo-
tidiane giudicate importanti dalla per-
sona, ma che gli risultano difficili e che
saranno misurate con apposite scale.
In seguito il team di AUSILIA, confron-
tandosi con le persone che hanno in
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carico l'utente, produrra il PRAI Iniziale
(Progetto Abilitativo Integrato Iniziale)
e quindi definira quali filiere andranno
attivate e fatte sperimentare all’'utente.
Condiviso il PRAI Iniziale con la perso-
na e il suo assistente di riferimento, si
programmera |'ingresso e la durata del
percorso che consistera nell’abitare
I'appartamento AUSILIA con il proprio
assistente nelle ore diurne, effettuando
le azioni domestiche quotidiane e speri-
mentando spazi e tecnologie nel labora-
torio di AUSILIA.

Terminato il percorso, il team analizza
le misurazioni delle diverse funzioni
ed elabora il PRAI Finale che contie-
ne, in ordine di priorita, l'elenco del-
le eventuali modifiche ambientali e
i dispositivi assistivi basilari e di alta
tecnologia da implementare nell’abita-
zione. |l team AUSILIA & poi disponibi-
le durante I'implementazione del PRAI
Finale al domicilio dell’utente, per veri-
ficare il corretto utilizzo dei dispositivi
inseriti e per un follow up a 3 e 6 mesi.
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L'OUTCOME PREVISTO

Il progetto AUSILIA ha in sé la potenzia-
lita per essere uno strumento efficace,
in quanto il suo plus valore e garantito
dal metodo di lavoro interdisciplinare
tra il personale riabilitativo e quello
tecnico, dall'apporto degli utenti e dalla
volonta di fare rete con chi, nel nostro
Paese e in Europa sta lavorando sui filo-
ni di interesse del progetto.

AUSILIA permettera di allargare il baci-
no di ausili di cui la persona con limiti
potra disporre, adattandoli ai bisogni
del singolo: permettera infatti di inven-
tare tecnologie nuove, personalizzabili,
implementabili e adattabili a situazio-
ni di difficolta diverse e a basso costo.
Inoltre

AUSILIA garantira 'appropriatezza delle
soluzioni proposte, in quanto permet-
tera di far provare alla persona e al suo
assistente soluzioni per verificare se
siano veramente efficaci, di aiuto, di
miglioramento della qualita della vita
propria e dei suoi familiari.

AUSILIA potra diventare un’importante

occasione di salute per le persone fragili
e per la comunita in cui esse vivono per-
ché vi € una dimensione di salute anche
nella cronicita, intesa come benessere
psicologico e spirituale, che risiede nel-
la qualita delle relazioni tra la persona
fragile e gli altri. La riduzione del carico
assistenziale, la maggior autonomia, la
maggior sicurezza, la possibilita di una
maggior integrazione nel proprio tes-
suto sociale sono condizioni tutte che
facilitano rapporti positivi, gratificanti
e quindi permettono una vita di qualita
migliore all’interessato, alla sua fami-
glia e alla comunita in cui vive.

Grazie al follow up e alla possibilita di
studi retrospettivi AUSILIA permettera
di costruire linee guida per indirizzare
'appropriatezza dei contributi pubblici.
A regime, AUSILIA si propone anche
come centro formativo delle scuole
superiori attraverso i percorsi di al-
ternanza scuola-lavoro, delle scuole
di formazione sanitaria e delle scuole
universitarie di formazione di tecnolo-
gi e innovatori. Infine il progetto si au-
tososterra e cio permettera di essere
costantemente aggiornato con nuove
tecnologie.

I TEMPI

A marzo 2017 AUSILIA permettera lI'ac-
cesso dei primi volontari per testare,
consolidare e stabilizzare il sistema va-
lutativo e sensoristico e nella seconda
meta del 2017 & previsto I'ingresso dei
primi pazienti per essere a regime com-
pleto da inizio 2018.

CONTRO LA VIOLENZA

SULLE DONNE, UN “POSTO OCCUPATO”

NELLE SALE D’ATTESA DELLAPSS

«Posto occupato» € un progetto sor-
to da una reazione indignata e da un
profondo dolore di fronte a un incre-
mento continuo dei femminicidi.

Anche quest’anno, in occasione della
giornata mondiale contro la violenza
sulle donne, I'Azienda provinciale per i
servizi sanitari ha aderito all’iniziativa
«Posto occupato» nata da un’idea di
Maria Andaloro, editrice della rivista
online «La grande Testata».

In questa ricorrenza, nelle sale di atte-
sa dell’APSS, e stato riservato un posto
alle donne che non ci sono piu, una
sedia vuota con sopra appoggiato un
paio di scarpe, un foulard, un cappotto
o un drappo, tutti di colore rosso, per
ricordare che una donna quel posto lo
avrebbe occupato se un uomo violento
non le avesse tolto, assieme alla vita, la
possibilita di farlo.

L'azienda sanitaria & da anni attivamen-
te impegnata nella prevenzione del fe-

nomeno della violenza sulle donne. Le
Linee guida dell’APSS per la valutazio-
ne e il sostegno delle donne, in caso di
sospetta o accertata violenza, vedono
coinvolti vari servizi quali il pronto soc-
corso, la ginecologia, Trentino emergen-
za 118 e i consultori, per una presa in
carico comune in cui le diverse figure
interessate lavorano con l'obiettivo di
prevenire la violenza e assistere e tute-
lare le donne che ne sono vittima. (c.s.)
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