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Come
nascono i
CAS

DGR n° 26 - 10193 del 1/8/2003

Centro Accoglienza e Servizi (CAS)
Gruppo Interdisciplinare Cure (GIC)



DGR n° 26 - 10193 del 1/8/2003

| Centri Accoglienza e Servizi sono nuove strutture
operative collocate nel Dipartimento Oncologico di
ogni Polo e presso i Servizi Oncologici di ogni
azienda afferente, con compiti di informazione ed
accoglienza dei nuovi pazienti oncologici, nonché
con compiti amministrativo-gestionali e di
supporto al percorso diagnostico-terapeutico di
tutti i pazienti oncologici. Essi devono orientare e
supportare l'ingresso dei nuovi pazienti e
indirizzarli ai Gruppi Interdisciplinari Cure
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VALUTAZIONE INFERMIERISTICA

Un' accurata valutazione precoce
garantisce una personalizzazione del
PSDTA, delle possibili opzioni
terapeutiche e del loro rapporto rischio

beneficio.



PROGETTO PROTEZIONE FAMIGLIE
FRAGILI

Passaggio dalla cura della persona dl
prendersi cura dell’intero nucleo
familiare fragile
“Allargare lo sguardo dal paziente a tutta

la sua famiglia”



PROGETTO PROTEZIONE
FAMIGLIE FRAGILI

Costruire un servizio di accoglienza e di
risposta ai bisogni
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Cognome ¢ nome
Compilata per fa segnalazione al Progetio Protezione Famiglie Fragill (PPFF)

Per l'inserimento del pariente nel Progetto Protezione Famiglie Fragili la valutazione deve cssere
compilata con le seguenti informazioni:

Valutazione effettoata in:

L Accoglienza CAS [ Valutazione GIC [ Accoghenza DH
[ Accoglienza Reparto 1 Passaggio alle Cure Palliative

Aspettativa di vita: [ breve O media ' lumgo termine

Consenso del paziente ad entrare in contatto con la famiglia” 1 8i [ No

Indici di Fragilita (indicarne uno o pin)

[ Famiglia con bambini [ Famiglia con ragarzi o giovani adulti

[ Famigha con altri malat o altn disabali [ Famuglhia con sopgetts colpiti da disagio psichico

[ Famiglia con soggeiti dediti all’alcolismo [7 Famiglia con sopgetti dediti a tossico
dipendenza

[ Famigha con disagio economico [ Famiglia ristretta (ctd del famigliare ......... |

[ Messun famigliare | Famiglia con difficoltd lmguistiche

[ Farmniglin con esperienze raumatiche (lutti, gravi malattie.....}

[l Paxmiente o [ Fammgliare
2id sepuito da:
L. Servirio per le tossicodipendenze

[ Centro Salute Mentale

[ Meuropsichiatria infantile

[ Servizi sociosanitari

[ Psicologo

Mominativo ¢ Telefono Referente ....covei e sieissir i e sss s enns

Mote libere:




Cognome e nome

Compilata per la segnalazione al Progetto Protezione Famiglie Fragili (PPFF)

Per l'inserimento del paziente nel Progetto Protezione Famiglie Fragili 1a valutazione deve essere
compilata con le seguenti informaziom:

Valutazione effettuata in:

[ Accoglienza CAS L Valutazione GIC [l Accoglienza DH
[ Accoglienza Reparto [ Passaggio alle Cure Palliative
Aspettativa di vita: [ breve [J media _ lungo termine

Consenso del paziente ad entrare in contatto con la famiglia’ 0 81 L No



Indici di Fragilita (indicarne uno o pit)

] Famiglia con bambini

~ Famiglia con ragazzi o giovani adulti

| Famiglia con altri malati o altri disabili ! Famigha con soggetti colpiti da disagio psichico

] Famiglia con soggetti dediti all'alcolismo ~1 Famiglia con soggetti dediti a tossico

1 Famiglia con disagio economico
] Nessun famigliare

] Famiglia con esperienze traumatiche

§

dipendenza
| Famiglia ristretta (etd del famighare ........ .)

| Farmiglia con difficolta linguistiche

(lutti, gravi malattie.....)
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[] Paziente o O Fa:migliare

gia seguito da: |
[] Servizio per le tossicodipendenze B
[ Centro Salute Mentale g
[ Neuropsichiatria infantile ¢

[] Servizi sociosanitari
LI Psicologo
Nominativo e Telefono Referente ........covvnieioiiiiiiiiiiiaiannnn. e

Note libere:




a RILEVANDO
.| - FORMULANDO
> ,  INTEGRANDO




INVIANTI

FORMALI (operatori sanitari: medici,
infermieri; assistenti sociali, psicologhe...)

INFORMALI (amministrativi, volontari...)
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(| FAMicLiE ||
| FRAGILI

ATTIVAZIONE

- Fiducia tra operatori e rispettivi ruoli
- Segnalazione tempestiva
- Presa in carica effettiva
- Conoscere il lavoro dei componenti
dell’'equipe
- Collaborazione



GRAZIE PER
L'ATTENZIONE!



