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L A  R I C E R C A

Conoscere meglio i bisogni delle famiglie con persone disabili

residenti nel territorio e progettare servizi più vicini alle loro

esigenze.

 

Attraverso la somministrazione di un questionario a 30

famiglie residenti nel territorio dell’Ambito Territoriale Sociale

10 e la realizzazione di 4 focus group con 20 familiari di

persone disabili inserite nel progetto Laboratorio 10.

 

La ricerca ha coinvolto famiglie residenti per l’80% a Fabriano

e per il restante 20% in altri comuni dell’ATS 10. In esse sono

presenti disabilità molto diversificate: ritardo mentale,

disabilità psico-fisica, disabilità fisica, cecità e sordità. Nel

30% dei casi si tratta di una disabilità grave
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L’uscita dal percorso scolastico è una fase di grande criticità per le persone disabili e

le loro famiglie. Una volta terminata la scuola, Il 57% delle persone disabili non svolge

alcuna attività. Solo il 4% frequenta l’università, il 9% lavora e il 30% è impegnato in

percorsi di inserimento lavorativo, tramite tirocini o borse lavoro a scadenza. 

 

Occorre quindi dedicare risorse e attenzioni alla cura della fase di uscita dal percorso

scolastico, promuovendo e gestendo concretamente nuova formazione con metodi e

tecniche diverse, e l’integrazione socio-lavorativa delle persone con disabilità.

 

In ottica di prevenzione, occorre anche agire sui giovani con disabilità durante il

percorso scolastico, affinché sviluppino le competenze e le abilità di base e trasversali

utili al loro inserimento lavorativo, formativo e sociale arrivando meglio preparati al

percorso successivo.

DOPO LA SCUOLA C'È 
UN SALTO NEL BUIO

P R I N C I P A L I  C R I T I C I T À
E  A R E E  D I  B I S O G N O

Attività svolte dalle figure disabili dopo la scuola
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L’area dell’integrazione lavorativa emerge come

particolarmente problematica e decisiva per la

qualità della vita delle persone disabili e delle loro

famiglie, in più dell’85% dei casi. 

In particolare, emerge il bisogno di sviluppare abilità

e competenze nell’area della comunicazione

interpersonale e della gestione delle relazioni sociali

delle persone disabili, vissuta come problematica

rispetto alla possibilità di trovare e mantenere un

lavoro.

AVERE UN’OCCUPAZIONE SIGNIFICA 
AVERE UNA MOTIVAZIONE PER

SVEGLIARSI LA MATTINA

Quanto ha bisogno la sua famiglia di sostegno per
l'integrazione della persona disabile?
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LA COSA PIÙ TRISTE È QUANDO
 IL SABATO SERA  GUARDA

FUORI DALLA FINESTRA

Anche gli aspetti dell’integrazione

sociale sono vissuti come problematici

dall’85% delle famiglie intervistate. 

Occorre certamente promuovere la

partecipazione delle persone disabili ad

attività sociali, sportive e culturali del

territorio, svolte attualmente da una

percentuale molto bassa di persone

disabili. 

Occorre lavorare sulla sensibilizzazione

culturale della società, per superare

l’immagine della persona disabile

comeeterno bambino “con problemi” e  

 con cui semmai instaurare una relazione di

aiuto, ma non di amicizia tra pari.

Come promuovere quindi l’integrazione

sociale informale decisiva per il benessere

delle persone? Puntando l’accento sul

concetto di “persona” e di “persone

interconnesse” che sentono e vivono ciò

che sentono, superando il concetto di

“individuo separato da tutto il resto”,

nonché valorizzandone l’energia e le

abilità che tutti sono in grado di esprimere

e di cui tutti possono reciprocamente

beneficiare.

Quanto ha bisogno la sua famiglia di sostegno per l'integrazione sociale della persona disabile?
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Tutti i genitori sono vincolati dalle necessità dei loro figli. Nel caso di genitori di figli

con disabilità questo aspetto diventa preponderante e spesso si protrae anche quando

il figlio o la figlia diventa adulto/a, con un impatto notevole sulla possibilità del/dei

genitore/i di vivere la propria vita in piena autonomia. 

Un aspetto molto concreto di questa interdipendenza totalizzante è quello dei

trasporti. Nel territorio in cui si è svolta la ricerca i trasporti sono poco adatti alle

esigenze delle famiglie intervistate, essendo scarsi e non sempre accessibili dalle

persone disabili, che sono così dipendenti dai loro familiari per qualsiasi spostamento.

Un altro aspetto concreto è legato alla carenza di relazioni sociali profonde, amicali ma

a volte anche familiari, che si attivino per dare sollievo ai genitori in caso di necessità,

così come la carenza di risorse pubbliche destinate ad accompagnamento e assistenza

specifica.

Per superare questa condizione limitante occorre: agire con le istituzioni, affinché le

esigenze delle famiglie con persone disabili siano maggiormente ascoltate compresa

l’integrazione dei trasporti; agire con e tra le famiglie, affinché l’onere

dell’accompagnamento possa essere condiviso, liberando tempo e risorse; agire con le

persone disabili, perché diventino per quanto possibile autonome nello spostamento

con i mezzi pubblici.

LA MIA AUTONOMIA 
DIPENDE DALLA SUA

P R I N C I P A L I  C R I T I C I T À  E  A R E E  D I  B I S O G N O

A RESTARE A CASA 
È SOPRATTUTTO LEI

La ricerca conferma ciò che la letteratura sui

caregiver dice da tempo: l’attività di cura

informale delle persone disabili ricade

soprattutto sulle donne. In 9 famiglie su 10

sono le madri a dedicare più tempo all’attività

di cura, da sole (nella metà dei casi) oppure

insieme a padri, fratelli e nonni.

Questa configurazione del lavoro di cura

informale ha un grande impatto sull’accesso

al mondo del lavoro: nelle famiglie

intervistate, lavora l’85% dei padri contro il

55% delle madri. La metà delle madri non

occupate dichiara di esserlo a causa

dell’attività di cura informale che svolge

Situazione lavorativa dei genitori, percentuale
rispetto al totale delle persone di età lavorativa
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In 7 casi su 10 l’attività di cura ha un impatto importante sulla qualità delle relazioni di

coppia. 

È infatti molto difficile per la coppia prendersi tempi e spazi di intimità in due, essendo

quasi sempre presente anche una terza persona e dovendosi alternare nella cura.

È inoltre complicato gestire la relazione con eventuali altri figli, a cui si rischia di

dedicare meno energie ed attenzioni, e anche gestire la relazione tra fratelli, anche se

altri figli possono anche essere un’importante risorsa all’interno delle relazioni familiari.

È poi difficile trovare il giusto equilibrio tra protezione e autonomia nella relazione

genitoriale: quanti rischi siamo disposti a correre per far sì che la persona disabile

raggiunga una maggiore autonomia?

NELLA NOSTRA COPPIA 
SIAMO IN TRE

P R I N C I P A L I  C R I T I C I T À  E  A R E E  D I  B I S O G N O

Quanto influisce l'attività di cura sulla qualità della relazione di coppia?



La ricerca è stata condotta tra settembre 2018 e maggio 2019 dai

ricercatori dell’Agenzia SocialNet Sabrina Paola Banzato (assistente

sociale e sociologa della salute) e Fabio Colombo (sociologo) in

raccordo con l’équipe del progetto “Laboratorio 10 – Sistema

territoriale integrato per l’autonomia dei disabili e il benessere delle

famiglie”, cofinanziato dalla Fondazione Cariverona attraverso il

bando Welfare e Famiglia 2017. 

Il report completo della ricerca è consultabile sul sito:

www.laboratorio10.org


