= mPIEMONTE
GIUNTA REGIONALE

Verbale n. 245 Adunanza 4 febbraio 2014

L'anno duemilaquattordici it giorno 4 del mese di febbraio alle ore 11:20 in Torino presso la Sede
della Regione, Plazza Castello n.165, nella apposita sala delle adunanze di Giunta, si & riunita la
Giunta Regionale con Pintervento di Roberto COTA Presidente, Gibero—RICHETTO-ERATIN
Visepresidente e degli Assessori Ligo CAVALLERA, Alberto CIRIO, Michele COPPOLA, Riccardo
MOLINARI, Giovanna QUAGLIA, Roberto RAVELLO, Claudioc SACCHETTO, Barbara BONING.
: : i e -Ho—san-buca-VGaNALE con Passistenza di Guido

' Wa Lo atal

ODICINO nelle fun.';ioni di Segretario Verbalizzante.

Sono assenti it Vicepresidente PICHETTO FRATIN e gli Assessori: BONING, GHIGLIA,
PORCHIETTO, VIGNALE

(Omissis)
D.G.R. n. 16 - 7072
OGGETTO:

Legge 170/2010 "Nuove norme in materia di disturbi specifici deliapprendimento in ambito
scolastico”; recepimento dell'accordo Stato/Regioni det 25 tuglio 2012; approvazione schema di
protocolio di intesa con I'Ufficio Scolastico regionale. Attuazione D.G.R. n. 25-6992 del 30.12.2013,
Azione 14.4.6 recante "Assistenza territoriale a soggetti minori".

A retazione degli Assessori CAVALLERA, CIRIO:

Vista la tegge 170/2010, "Nuove norme in materia di disturbi specifici dell’apprendimento in
ambito scolastico™ ed in particolare 'art. 3, comma 2, che prevede per gii studenti che, nonostante
adeguate attivita di recupero didattico mirato, presentino persistent! difficolta, fa scuola trasmetta
apposita comunicazione aila famigtia.

Visto taccordo Stato-Regioni del 25 luglio 2012 “Indicazioni per la diagnosi e la
certificazione diagnostica dei disturbi specifici di apprendimento”.

Considerato che occorre recepire 'accordo a livello regionala.

Visto in particolare 'art. 1, comma 1, che prevede che la diagnosi di DSA debba essere
tempestiva e che if percorso diagnostico debba essere attivato solo dopo la messa in atto da parie
defla scuola degli interventi educativo-didattici previsti dalfart, 3, comma 2, della legge 170/2010 e
det DM 5669/2011.

Aitenuto di approvare un percorso finalizzato alla certificazione che individui modalita
uniformi su {utto il territorio regionale relative al processo di diagnosi e certificazione diagnostica
dei soggetti sospetti di Disturbi evolutivi specifici delle abilita scolastiche (DSA) in linea con le
indicazioni normative sopracitate che modifichi quanto precedentemente definito con le DD.G.R.
n.18-10723 det § {ebbraio 2008, n. 13-10889 de! 2 marzo 2009 e n. 34-13176 det 1 febbraio 2010
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& con fa raccomandazione sui Disturbi Specifici di Apprendimento inviata alle ASR in data 13 luglic
2004

Ritenuto di approvare il protocalic di intesa tra la Regione Piemonte, Assessorati alla Tutsla
della Saiute e Sanita, Edilizia sanitaria, Politiche sociali e per Ia Famiglia, alfIstruzione, Sport &
Turismo ed alla Formagzions Protessionaie e Lavoro e l'Ufficio Scolastico Regionale, Aflegato 1)
alla presente deliberazione di cui costituisce parte integrante e sostanziale, che recepisce
F'accordo Stato/Regioni sopra citalo del 25 lugfic 2012 e detinisce il percorso sopra indicato.

Dato atte che in data 18/01/2013 prot 546/U & stato costituito presso Fifficio Scolastico
Regionale un gruppe di favoro compasto di fappresentanti dell'Utticio Scolastico Regionale ¢ della
Regione, Direzioni Sanita, Istruzione, Formazione Protessionals e Lavaro ed Universita degli Studi
di Torino che ha provveduto a predisporre una scheda di collaborazions scuola — tamiglia. La
scheda costituisce uno strumento didattico-pedagogico per favorire | processi di apprendimento e
di partecipazione per gl alunni con ditticolta scolastiche e per rendere maggiormente tunzionale la
comunicazione tra la scucla e la tamiglia {come indicatc dall’ Art. 2 comma 1 del DM 5660/2011 o

dal D.M. 297 del 17/04/2013).
In particolare, [a scheda consente s seguenti azioni didattico-pedagogiche:

1} ¥ osservazione per facilitare ia ritlessione sui tipi di “ditticoltad scolastiche” che pud
incontrare un singolo alunnc/a;

2} lattivazione, in accordo con la tamiglia, di azioni di recuperg g potenziamento delie abilita
scolastiche strumentali e ia descrizione degii esiti del potenziamento attivato (parte A);

3) la compilazione della parte B “Descrizione delle significative difficolta persistenti dopo
lintervente di potenziamento sttettuato” (selezionando i ambiti ritenuti specifici per
Falunno)

Qualora per l'alunno/a si presentinc difficolta scolastiche, la scuola, in accordo con la
tamiglia, definisce le necessarie azioni di fecupero e potenziamento delle abilita scolastichs
strumentali. La scheda, pertanto, descrive le azioni di recupero e potenziamenio scolastico s le
difticolta neifapprendimento dells abilita scotastiche strumentali, tacilita la ritlessione sui tipi di
“difficoita scolastiche” che pud incontrare un singolo alunno/a e rende maggiormente tunzionale la
comunicazione tra ia scucla e la tamighia. Essa, intatti & condivisa consegnata alta famigtia.

Se, nonostante le azioni di recupero ¢ potenziamento {indicate dalle Linee Guida sui DSA
del MIUR} persistono significative difticoita nellapprendimento delle abilita scolastiche strumentali,
gli insegnanti, a partire dal secondo quadrimestre del secondo annc della scuocia primaria in poi, in
accordo con la famiglia, compilerannc la parte B della scheda di collaborazions. La scheda &
consegnata aifa tamigiia.

La presentazione delia scheda da parte della famiglia ail ASL di residenza garantisce che,
entro 6 mesi i Servizio Sanitario Regionale avvii @ completi il percorse diagnostice & di
cettificazione, come previsto dai Accordo Stato-Regioni del 25/07/12.
La "Scheda di collaborazione scuola — famigiia descrittiva delle abilita scolastiche” &
allegata (Allegato 2) al presente provvedimento quale parte integrants & sostanziale.
La scheda suddetta va utilizeata esclusivamente per descrivere gl alunni che trequentanc
la scuola primaria (dal secondo al quinto anno).

Dato atto che if suddetto gruppe di favoro ha elabaorato anche fa scheda Allegato 3), quale
strumenta di colfaborazione tra istituzioni scolastiche e famiglia per 1a scuola secondaria di primo e
secondo grado & per le istituzioni formative dei sistema leFP, al fine di’

d) nel casc di un allievo/a gia certiticato con Disturbo Evolutive delle Abilita Scolastiche

(DSA), la scheda costituisce:
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- uno strumento di condivisione sulfandamento scolastico, da utitizzarsi per il passaggio da
un ordine di scuola alfaltro {ad esempio, gli insegnanti dell'ultimo anno della scuola
primaria potranno compllarla a favore dei futuri docenti delia scuola secondaria di primo
grado ed i docenti della scuiola secondaria di | grado la compileranno a favore dei colleghi
della scuola secondaria di il grado o delle istituzioni formative del sistema leFP},
finalizzata ad evidenziare gli interventi pedagogico-didattici della scuola di provenienza e
le abilita scolastiche acquisite dali'allievo/a con Disturbi evolutivi delle abilita scolastiche
{DSA);

- uno strumento per evidenziare gii interventi pedagogico-didattici delia scucla di
provenienza e le abilita scolastiche acquisite dall'aliievo/a con Disturbi evolutivi deile
abllita scolastiche (DSA) al fine di richiedere il rinnove della certificazione diagnostica di
DSA {non prima di fre anni dalla precedente).

b} nel caso di un allievo con difficolta scolastiche, frequentante ia scuola secondaria o ie
Istituzioni Formative del Sistema leFP, la scheda costituisce uno strumento didattico-
pedagogico per favorire | processi di apprendimento e di partecipazione e per rendere
maggiormente funzionale la comunicazione tra la scuola e la famiglia (come indicato dalf’
Art. 2 comma 1 del DM 5669/2011 e D.M. 297 del 17/04/2013).

In particolare, a scheda consente di documentare il percorso personalizzato attivato dalla
scuola (PARTE A) e di descrivere le abilita scolastiche (PARTE B). La scheda compilata sara
condivisa e consegnata alla famiglia.

Le schede 2 e 3 non costituiscono attivita di screening {Legge n. 21/07 Regione Piemonte}:
esse sono uno strumento personalizzato didatiico-pedagogico per favorire | processi di
apprendimento e di parlecipazione per gl alunni con difficoita scolastiche e per renders
maggiormente funzionale la comunicazione tra la scuola e la famiglia.

Ritenuto che presso ogni ASL debba essere istituito, con specifico provvedimento, il
Gruppo Disturbi Specifici di Apprendimento (GDSAD), composto dai seguenti profili professionali:
neuropsichiatra infantile, psicologo, logopedista, terapista della neuropsicomotricita delfeta
evolutiva che lavorano secondo il principio dell'integrazione multi-professionale {con superamento
delia logica della consulenza tra professionisti) & concorrono alia formulazione della diagnosi
ciascuno per quanto di competenza. Ogni ASL valuta se istituire anche piti GDSAp qualora
Fambito territoriale fosse troppo esteso {p.e. uno per ogni distretio}.

Presso ogni GDSAp wverra individuata la figura del responsabile/coordinatore
(neuropsichiatra o psicologo) con i compito di:

1. accogliere e registrare le schede di collaborazione {Allegati: 2-3) che costituiscono il
presupposto per garantire l'avvio delfliter diagnostico {o rivalutazione);

2. garantire favwio ed it completamento defliter diagnostico e di certificazione entro | 6 mesi
previsti dall'accordo Stato-Regioni del 25 luglio 2012 (art. 1 comma 4%

3. acquisire la competenza precedentemente attribuita alll UMVD minori relativamente alle
diagnosi formulate da professionisti sanitari privati di fiducia della famiglia secondo e
indicazioni contenute nella DD n. 547 del 21 lugfio 2011,

F GDSAp vailuta altresi completezza e coerenza della documentazione relatva ai
maggiorenni con sospelto DSA e redatta da operatori privati o pubblici deil'eta adulta, e
conseguentemente rilascia la certificazione. In ogni ASL va pertanto individuato il professionista
che ha competenza suff'eta adulta {psicologo/psichiatra con competenze in neuropsicologia) che
integrera il GDSAp per quanto di competenza.

In difetto della presentazione degli allegati 2 e 3 non sara possibile l'avvio del pefcorso
diagnostico e di certificazione con le modalita precedentemente indicate.
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Considerato che la Circolare n. 8 del MIUR del 8 marzo 2013, “evidenzia ... la necessita di
superare e risolvere le difficolta legate at tempi di ritascio delle certificazioni . adottando
comungue un pianc didattico individualizzato e personalizzato nonché tutte le misure che le
esigenze educative riscontrats richiadong”.

Ritenuto di demandare a successivo provvedimento delia Direzions Sanita |a definizione d
un percorsc diagnostico omogsneo per tutto il territorio regionale con riferimento agli elementi
precisati neitart 3 comma 1 s 2 deil'accordo Stato-Regioni del 25 lugfio 2012.

Ritenuto, conseguenterente, di nen individuare al momento alcun soggetto da accreditare
per il rlascio della diagnosi e della certificazione, ai sensi di Guanto previsto dallan. 2 deflaccordo

Dato atic che le disposizioni contenute nel presente provvedimento dovranno essere
adottate a partire dal’anno scolastico in corso con riferimento alle situazioni nuove.

Rilevato che gii interventi di cui al bresente provvedimento sono attuativi dei Programmi
Operativi per if friennio 2013-2015, approvati con D.G.8. n. 25-8992 del 30.12.2013, Azione 14.4.6
recante “Assistenza territoriale a soggetti minor” e costituiscono presupposto necessario per ia
realizzazions dei risultati ivi programmati, in particolars psr Fadozione dei provvedimenti che
prevedono fa definizione di modalita uniformi per 1a presa in carico dei disturbi neuropsichiatrici in
eta evolutiva entro it 30.08.2014.

Ritevato altresi che | Programmi Operativi 2013-2015 di Cui sopra sono stati approvati, aj
sensi deilart. 15, comma 20, del DL. n. 95/2012 ~ convertito, con rmodificazioni, in legge n.
135/2012 —~ in esito alle valutazion emerse in sede di tavolo ministerials di verifica sulfatiuazione
dei Piano di Rientro 2010-2012, approvate corr DD.G.R. nn. 1-415 dal 2.08.2010, 44-1615 del
28.02.2011 e 491985 del 29.04.2011, ¢ la loro attuazione costituisce condizione necessaria per
non cormpromettere Fattribuzione, in via definitiva, delle risorsa finanziarie, in termini di
competenza e di cassa, condizionate alla piena attuazione dello stesso PRA.

Vista la legge 170/2010;

vista fa D.G.R. n.18-10723 dei 9 febbraio 2008;

vistaia 0.G.R n. 13-10889 dal 2 marzo 2005;

vista la 0.G.R n. 34-13178 del 1 febbraio 2010;

vista la D.D. n. 547 del 21 luglic 2011;

visto faccordo Stato-Regioni del 25 fuglio 2012;

visto 'Accordo Stato-Regioni del 24 gennaio 2013;

vista la L.R. 21/2007:

vista la Circolare MIUR n.8 del 6 marzo 2013;

la Giunta regionale, a voti unanimi 8spressi nei modi di leggs,
defibera

-di approvare lo schema di protocolio di intesa aflegato alla presente deliberazione (Allegato 1), di
cul costituisce parte integrante, fra Regione Piemonte Direzioni Sanita ed Istruzione, formazione
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professionale e lavoro, e 'Ufficio Scolastico Regionaie per il Piemonte, che recepisce l'accordo
Stato/Regioni del 25 luglio 2012 sopra citato e definisce un percorso finalizzato alfavvio delliter
diagnostico di DSA eniro sei mesi, a decorrere dalfanno scolastico in corso aitraverso la
sottoscrizione congiunta da parte di scuola e famiglia di una scheda descrittiva delie abilita
scolastiche, utile ad atlestare gii interventi posti in essere da parte della scuola, il cui schema &
allegato aila presente deliberazione, di cui costituisce parte integrante {Allegato 2);

-di approvare I'Allegato 3} parte integrante e sostanziale del presente provvedimento, per le finalita
descriite in premessa;

-di dare atto che l'adozione del presente provvedimento comporta la modifica, per quanto
conceme i DA, delle DD.G.R. n. 18-10723 del 9/2/2009, n. 13-10889 de! 2/3/2009 e n. 34-13176
dei 1/2/2010;

-di dare mandato agli Assessori alla Tutela della Salute e Sanita, Edilizia sanitaria, Politiche sociali
e per la Famiglia, all'istruzione, Sport e Turismo ed alla Formazione Professionale e Lavoro a
sottoscrivere il predetio Accordo, autorizzando sin d'ora modifiche non sostanziali che si
rendessero necessarie;

-di istituire, in ogni ASL il Gruppo Disturbi Specifici di Apprendimento {GDSAp) deputato alla
gestione del percorso diagnostico secondo la composizione e nei tempi stabiliti cosi come descritto
in premessa;

-di dare mandato alla Direzione Sanita di adottare con successivi atti la definizione del percorso
diagnostico omogeneo per tutto if territorio regionale con riferimento agli elementi precisati nell'ar
3 comma 1 e 2 deff'accordo Stato-Regioni del 25 lugiio 2012 nonché delia revisione dal parcorso
diagnostico rilasciato da soggetti privati;

-di ritenere di non individuare soggetti accreditati per il rilascio defla diagnosi, ai sensi di quanto
previsto dall'art. 2 del'accordo;

-di dare atto che la presente deliberazione non comporta oneri di spesa per if bilancio regionale.

La presente deliberazione sara bubblicata sul Bdllettiﬁo Uficiale della Regione Piemonte ai
sensi del'art. 61 dello Statuto e deil'art. 5 della L.R. n.22/2010.

{Omissis)

H Presidente
della Giunta Regionale
Roberto COTA

Direzione Affari istituzionali
e Avvocatura

I funzionario verbalizzante
Guido ODICING

Estratto dal libro verbali delle deliberazioni assunte dalfa Giunta Regionale in adunanza 4 febbraio
2014,
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