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,,,,, d pregitudica l'atutonomia personale, 1a
moJJJch_, > ['orientamento spaziale.

PP RGOmpPEnSare tali limitazioni € necessario
GUDlIE o) speC|f|C| iInterventi di' educazione e
_ rJ,rc silitezione finalizzati a garantire la migliore
guialitardella vita possibile attraverso un

i'-' a’pproccm muIt|d|SC|pI|nare che preveda

f@dividuazione di percorsi integrati

terapeutico — riabilitativi e di integrazione
e recupero sociale
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= Un pr pEESSO dif soliizione dei problemi e di

Ljcz ZIBHE nel corso del quale si porta una

SEaNa ragdiungere il miglior livello di vita

blle sulfpiano fisico, funzionale, sociale ed

:-.:::-.ﬁ 02|onale con la minore restrizione possibile
“f*‘arelle sue scelte operative.
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s Linee-guida M.S. per le attivita di riabilitazione (in G.U.30 maggio 1998,n.124)
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che deve prevedere una stretta connessione
‘tra.i programmi di intervento sanitario e
sociale
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pRINVIiRIstere della salute con la nota
[in2o9 del 28 aprile 2003 ribadisce |l
rug) o) specn‘|c0 delle AA.SS. per le attivita
i iabilitazione dei disabili visivi ed invita
d elaborare atti programmatori e
5 Organlzzatlw In grado di rispondere ai
bisogni di autonomia, orientamento e
mobilita.




—

azione di ori Emento e mobilita. Per
azione di orientamento e mobilita del cieco e

SN0 OUCazione e |1 aadestl CNTC
mDetenze necessarie per una sicura ed efﬂcace
3 autonoma nella vita quotidiana cosi come |l
Jno motivazionale per I'autonomia e per la mobilita.

LB e,

ibilitazione dell'autonomia. Per riabilitazione
- Iautonomla del cieco e dell'ipovedente si intende
= “l'educazione e I'addestramento delle competenze

3 -necessarle per |'autonomia personale, microsociale e
- -macrosociale.

e Documento sulla riabilitazione dei minorati della vista — UIC 1997
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Piabilitazione del nios vedenmyogramma soacifico I
orientamernto 2 mooilita (2005 — 2008)

Pizbilitaziggeid el'ql'isabile VISIVO) CONM' programmi Specifici in
SIEIEIENIO e Mobilital € autonomia personale (2009 — 2012)
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= Azienda Sanitaria

& di Cosenza U.I.C./I.Ri.Fo.R




Pizpilitzizione del nog vederiie eon oradrerisrie spacifico ir

orientarmeanto e moollita (2005 — 2008

—

—

ifciechi assoluti

tlva (VI="anni"7)




- —
RIeicZenE el dlsablle VISIVO Con programmi Sp€CIfICI In g —
SERtEImE e mobilitarerautonomia personal
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=a Adulta
Pndizione dil studente e/o dil lavoratore

Assenza di possibili accompagnatori nell'ambito
del nucleo familiare
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Oblettivi gas _E.r J-ﬂv
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> Accrescs

pRPBenziare il settore riabilitativo con
SIBLENIFOPErativi centrati sui pazienti'e
ghientati per problemi
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Obiettivi

- ——

pramnEmento diivelli di sicurezza
SAMIPENHENZaMmegli'spostament
> Hoi m' jamento delle autonomie
SPET ;S'ﬂl‘lall e sociali

“ |gI|oramento della qualita della
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Vantaggi
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pRIGlZIone della mobilita sanitaria verso altre
eeiemNm el progetto e gia operativo e

solIsEYliEnte contenimento della spesa
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Modalita operative:,
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> Valutazic
psicologc
orientars

> Verifica finale

> Proggiie) flleiliEinge
e
T e S
S \/Erifiche in itinere **‘
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isogni,
[ tipo di disabilita visiva
delle abilita visive residue
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= dei fattori ambientali, contestuali e personali
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nte e ai suoi familiari
BPoperatori coinvolti nel progetto stesso

deve essere
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Le ars ,"F Intervento specifiche

Gl J'r”' tIVI

[ ba Pl Ie modalita di'erogazione degli
_;; ssnuerventi

' %Gli operatori coinvolti

=»LLa verifica degli interventi




Risultati ¢ ali J-.—'

Ampliarnen
Ind]v]cl_g_-;e insieme all’'U.1.C./I.Ri.Fo.R di un
"—paziente specifico per patologia

_ ittlmento dellaimobilitai sanitaria per
SaEbllitazione del non vedente e programma di

= _O M elA.P. verso altre regioni in cui il progetto e
= da LEMpo operativo.
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gonclusior

[ programemni di Qa4 e AR, daigeiit nal groejaiie
mIJJrIrJJﬂf} & multlprofe55|onale @l
JrJJJIJEc_Jée EEINGISaBIIENVISIVOF, CORNHIBUISCORO
2l rlece ifere

NEEIEDrso. dilinserimento e integrazione
S e :momentl @ella vita seciale, qualifla scuola, Il
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= :'.Iavoro Ifemporlibero, la vita di relazione
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