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Modulo 1: Introduzione

Che cosa e I'assistenza informale?

e Assistenza non retribuita fornita da familiari, amici o vicini a
una persona bisognosa.

 Include supporto emotivo, fisico, medico e logistico.
Statistiche chiave

« Gli operatori sanitari informali forniscono fino al 60% di tutta
I"assistenza a lungo termine nell’UE.

e Si stima che il 10-25% degli europei siano caregiver
informali.
Importanza dei caregiver informali

e Forniscono un supporto essenziale che i sistemi di assistenza
formale non possono coprire completamente.

o || loro lavoro riduce i costi sanitari, ma puo causare stress
personale.
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https://www.acponline.org/practice-career/patient-and-interprofessional-education/toolkit-for-physicians-and-caregivers-on-informal-caregiving
https://www.acponline.org/practice-career/patient-and-interprofessional-education/toolkit-for-physicians-and-caregivers-on-informal-caregiving

Modulo 1: Risultati di apprendimento

« Comprendere il ruolo dell'assistenza informale e le sue differenze
rispetto all'assistenza formale.

 |dentificare i vari tipi di supporto forniti dai caregiver informali.

e Riconoscere le sfide come il carico emotivo e lo sforzo fisico.

e Scopri come valutare efficacemente i bisogni dei destinatari delle
cure.

« Comprendere gli effetti a lungo termine dell'assistenza sulla
salute e sul benessere.

«HCWE

G Co-funded by
L the European Union 3




Assistenza formale e informale

Differenze chiave tra assistenza

INFORMAL formale e informale:

o Gli assistenti formali sono
professionisti qualificati che
lavorano in contesti
regolamentati.

o @Gli assistenti informali
operano senza una
formazione formale,
offrendo assistenza

FORMAL

personalizzata a domicilio.



https://www.facebook.com/photo.php?fbid=561004399585992&id=100070293106822&set=a.295354892817612
https://www.facebook.com/photo.php?fbid=561004399585992&id=100070293106822&set=a.295354892817612

Differenze tra caregiver formali e informali

Tabella 1: Caratteristiche di base dell'assistenza formale e informale (DZakula, Banadinovi¢, LonCarek & VoCanec, 2023)

Caratteristica

Assistenza formale

Assistenza informale

Fornitore

Formatori professionisti

Familiari, amici o vicini

Pagamento

Servizi a pagamento

Servizi non pagati

Collocamento

Contesto strutturato (casa di cura, struttura di residenza assistita, agenzia di assistenza

domiciliare)

Basato su casa o sulla comunita

Regolamento

Regolamentato da agenzie governative o organizzazioni professionali

Non regolamentato

Messa a fuoco

Compiti e servizi specifici

Assistenza e supporto personalizzati

Flessibilita

Gli orari e i servizi potrebbero essere piu rigidi

Gli orari € i servizi potrebbero essere piu flessibili

Connessione emotiva

Potrebbe avere meno connessione emotiva con il destinatario

Potrebbe avere un forte legame emotivo con il destinatario
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Ruoli e responsabilita dei caregiver informali

e Supporto medico e infermieristico e Supporto finanziario e logistico
Somministrazione di farmaci, Gestione delle fatture,
assistenza con dispositivi medici, coordinamento degli
monitoraggio della salute. appuntamenti sanitari, gestione

« Assistenza alla vita quotidiana delle assicurazioni.

Aiutare a vestirsi, mangiare, fare il e Coordinamento dell'assistenza
bagno, muoversi e usare il bagno. Comunicare con gli operatori

« Supporto emotivo e sociale sanitari e organizzare supporto
Offrire compagnia, stimolazione esterno quando necessario.
mentale e ridurre l'isolamento
sociale.
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| bisogni dei destinatari delle cure

Bisogni fisici
o Assistenza nelle attivita della vita quotidiana
come mobilita e igiene.
o Adattare gli ambienti domestici per garantire
sicurezza e accessibilita.
Bisogni emotivi e psicologici
o Supporto per ansia, depressione o declino
cognitivo.
o Incoraggiare la partecipazione ad attivita
sociali.
Bisogni sociali
o Mantenere le relazioni, prevenire |'isolamento.
o Connettersi con le risorse della comunita e con
| gruppi di supporto.
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https://www.google.com/url?sa=i&url=https%3A%2F%2Fwww.shutterstock.com%2Fsearch%2Fcaregiver-illustration&psig=AOvVaw0HgbvC1E0kTZ7hpvBl2jDv&ust=1741123846370000&source=images&cd=vfe&opi=89978449&ved=0CBcQjhxqFwoTCJDt_P7t7osDFQAAAAAdAAAAABAS
https://www.google.com/url?sa=i&url=https%3A%2F%2Fwww.shutterstock.com%2Fsearch%2Fcaregiver-illustration&psig=AOvVaw0HgbvC1E0kTZ7hpvBl2jDv&ust=1741123846370000&source=images&cd=vfe&opi=89978449&ved=0CBcQjhxqFwoTCJDt_P7t7osDFQAAAAAdAAAAABAS

Casi di assistenza comune

Alzheimer e demenza
o Sintomi: perdita di memoria, confusione, sbalzi
d'umore, difficolta di comunicazione.

o Strategie di assistenza: assistenza di routine, i\
ALZHEIMER'S AN B | DEMENTIA

coinvolgimento cognitivo, mantenimento di un |k , y- A e
. . . IS 3 :-,[J-:?c.|ﬁc_ brain _ , - W general term for
ambiente domestico sicuro. Nt ARG IRl
o o o . ome. \ accounts for [~ ? ;.—.e.m ecline in memory,
Malattie croniche e problemi di mobilita 60-80%of  IF \_ J R ) reasoningor

dementia cases, : 7 (J other thinking skills.

o Gestire il diabete, le malattie cardiache e
I'artrite attraverso farmaci e supporto fisico.

o Incoraggiare una mobilita sicura e prevenire le
cadute.
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https://www.alz.org/alzheimers-dementia/difference-between-dementia-and-alzheimer-s
https://www.alz.org/alzheimers-dementia/difference-between-dementia-and-alzheimer-s

The Challenges Faced by Cai Tensione emotiva e psicologica

o Il 50% dei caregiver segnala un forte stress
ed esaurimento emotivo.
Emotional and Psychological Stra o Aumento del rischio di depressione, ansia e
E burnout.

Physical Demands and Health Impe

Sfide fisiche e logistiche
h o Onere finanziario: i caregiver spesso riducono

7 el Financial Stress 'orario di lavoro o lasciano il lavoro.
_ . o Limiti di tempo: trovare un equilibrio tra
y Navigating Complex Systems assistenza, lavoro e vita personale.
| * y o Mancanza di supporto professionale: accesso
Balancing Multiple Roles limitato alla formazione e all'aiuto esterno.
iCWE



https://fastercapital.com/topics/challenges-faced-by-caregivers.html
https://fastercapital.com/topics/challenges-faced-by-caregivers.html

Attivita

Scenario:

La signora Maria Evans e una donna di 75 anni a cui e stata diagnosticata la malattia di Alzheimer due
anni fa. Vive a casa con la figlia Anna, che e la sua principale badante. Anna, 42 anni, lavora anche part-
time come analista dati. Nell'ultimo anno, le condizioni della signhora Evans sono peggiorate e ora
necessita di assistenza per quasi tutte le attivita quotidiane. Oltre al declino cognitivo, |la signora Evans
soffre di artrite, che le rende difficile la mobilita. La sua perdita di memoria e peggiorata e spesso
dimentica i volti familiari, incluso quello di Anna. Soffre di frequenti sbalzi d'umore, diventando a volte
agitata o introversa. Anna, in quanto unica badante, si sente sopraffatta dalle sue responsabilita di
assistenza e dal dover bilanciare la vita lavorativa. Riferisce di sentirsi fisicamente esausta ed
emotivamente svuotata, con poco tempo per la cura di sé o per le interazioni sociali.
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Attivita

Istruzioni:

1.1dentificare i bisogni del destinatario delle cure: elencare |
bisogni fisici, emotivi e sociali.

2.Ruoli e responsabilita del caregiver: delineare le attivita
guotidiane di assistenza.

3.Sfide: identificare le principali difficolta e le potenzials
soluzioni.

4. Risultati: condividere approfondimenti sullo stress del
caregiver e sul benessere del destinatario dell'assistenza.
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Quiz di valutazione

Qual e la principale differenza tra assistenza formale e informale?

a.L'assistenza informale e retribuita, mentre quella formale non e retribuita.
b.L'assistenza formale e fornita da professionisti qualificati, mentre |'assistenza
informale e fornita da non professionisti, come i familiari.

c.L'assistenza informale avviene solo in contesti istituzionali.

Domanda riflessiva: in che modo lo stress emotivo e psicologico dell'assistenza influisce sulla

capacita di un caregiver informale di fornire assistenza?
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Quiz di valutazione

Quale delle seguenti e una delle attivita piu comuni svolte dai caregiver informali, che |
caregiver formali solitamente non svolgono?

a.Somministrazione di farmaci.

b.Fornire supporto emotivo e compagnia.

c.Esecuzione di un intervento chirurgico.

Domanda riflessiva: quali sfide logistiche devono spesso affrontare i caregiver informali quando

HCWE

devono conciliare I'assistenza con altre responsabilita?
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Quiz di valutazione

Perché e importante valutare regolarmente sia i bisogni fisici che quelli emotivi dei
beneficiari delle cure?
a.Per garantire che I'assistenza sia personalizzata e rispondente alle mutevoli
esigenze.
b.Per ridurre il carico di lavoro del caregiver.

c.Per aumentare la durata dell'assistenza fornita.
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