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La spesa DSS (P 2013, in mio. fr.)
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La spesa DSS per contributi (P 2013, in mio. fr.)

B RPAM

B PCAVS/AI
W assistenza sociale

@ AHeAP

0 insolventi, alloggio, mantenimento a domicilio
B ospedal

@ istituti per invalid
| istituti per minori e sostegno alle famiglie

0 case per anziani e cure a domiilio
0 tossicomanie e ambulanze

29.6J

Dipartimento della sanita e della socialita



La spesa DSS per contributi (P 2013, in mio. fr.)

265.8 | RIPAM 306.3 | istituti ospedalieri
210.1 | PC AVS/AI 104.8 | istituti per invalidi
99.8 | assistenza sociale 30.9 | istituti per minori
29.6 | AFl e API 27.2 | case per anziani (20%)
10.3 | insolventi 9.2 | cure adomicilio (20%)
6.4 | alloggio 8.8 | sostegno alle famiglie
2.0 | mantenimento a domicilio (20%) 7.1 | tossicomanie
1.2 | provvedimenti LISPI 3.0 | ambulanze
625.2 | contributi alle persone (55.5%) 497.3 | contributi a strutture e servizi (44.1%)

La spesa nei settori evidenziati e per il 20% a carico del Cantone (38.4
mio.) e per I’'80% a carico dei Comuni (153.6 mio.), per complessivi 192 mio.
La gestione e di competenza del Cantone.

Dipartimento della sanita e della socialita ﬂl
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La spesa DSS per contributi (P 2013, in mio. fr.)

Principali enti finanziati
11 istituti ospedaliert (EOC e 10 cliniche private)
38 istituti e servizi per invalidi (23 per adulti, 5 per minori e 10 LISPI)
67 case per anziani
63 cure a domicilio (6 SACD pubblici e 14 privati + 43 servizi d’appoggio)
8 1stituti per minori (protezione del minori)
95 sostegno alle famiglie (tra cut 51 asili nido)
6 prevenzione e promozione salute
7 tossicomanie (3 centri, 2 Antenne e 2 Centri di competenza)
6 ambulanze (5 servizi regionali + Federazione cantonale)
297 enti

106 infermiere/i indipendenti

Dipartimento della sanita e della socialita ﬂl



Prestazionl federall @ cantonall per tipclogla
Ripartizione % In base alla spesa (anno 2011)

Prestazioni federali e

cantonali oo (€218
Ripam (ordinerla + PC) —Ahssicuretl Insolvent | ,
12.6% : Rendite AVS + AGI AVS 1'069.9
PC AVS/AI
8.8% _
Rendite AI + AGI AI + IGAI
+ prestazioni in natura 309.4
AFl + AP Rendite AVS + AGI AVS )
2.2% 49.2% IPG + maternita 34.7
AF + AF agricol 1L, I
7.9% AF + AF agricoli 171.0
AFI + API 47.9
AD
3.1%______ PC AVS/AI 191.1
PG -~ "‘ﬂtﬂl’l’"tﬂ\ Ripam (ordinaria + PC) 273.3
18% Assicuratilinsolyenti 10.4
Rendite Al + AGI Al + diotale Siluhe
IGAIl + prestazionl In
neture Di cui, prestazioni cantonali: 692.1 mio.

14.2% Contributi: 1’122.2 mio
Fonte: Rendiconto IAS
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Principi generali e pilastri d’intervento principali in
favore degli anziani non piu autosufficienti

Principio della sussidiarieta Ambiente

(vari attort in gioco: Stato federale, Cantoni, costruito

Edilizia
abitativa

Sostegno intra-familiare
(“familiari curanti”)

Comuni, Enti privati, famiglie e volontari)

Principio dell’adeguatezza

. : N Assistenza e cura a
(efficacia, appropriatezza ed economicita delle

domicilio
(pubblica e privata)

prestazioni ) . .
Servizi

d’appoggio

Principio della qualita

(prestazioni orientate all’'utente e di

Aiuti fin.
dir. mant.
dom.

qualita)
Principio dell’equita

(secondo le necessita e le capacita finanziarie

App. .
protett

dell’'utente, per un intervento sociale mirato)

Principio della prossimita
(prestazioni erogate, se possibile, nelle
vicinanza del luogo di vita dell’anziano) a misura

Aiuto a titolo di volontariato

+ gruppi di auto aiuto d’anziano

Dipartimento della sanita e della socialita tl'
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Strumenti di definizione dell’offerta: le pianificazioni

] Pianificazione 2010 — 2020 della capacita d’accoglienza degli
istitutt per anziani nel Cantone Ticino

(1 Pianificazione 2011 — 2014 dell’assistenza e cura a domicilio
nel Cantone Ticino

Dipartimento della sanita e della socialita tll
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Nucleo centrale

Sistema controlling Contabilita analitica

Elementi satellite
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