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Florida’s Vision for Livable Communities:  
How USF can help



Mission 
To promote the well‐being, safety, and independence of 

Florida’s seniors, their families, and caregivers.

Vision
For all Floridians to live well and age well.

Major Focus
Provide home and community‐based services to seniors who are at risk of being 

placed into a long‐term care facility because of their degree of frailty.
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Source: Alzheimer’s Association, 2018 Alzheimer’s disease Facts and Figures

• Florida has the second highest incidence rate of Alzheimer’s Disease in the nation –
only behind California.

• There are approximately 560,000 individuals currently living with Alzheimer’s 
Disease in Florida.

• By 2025, it is estimated to increase to 720,000 individuals.

• There are approximately 1.1 million unpaid caregivers in Florida that care for loved 
ones with Alzheimer’s disease or a related dementia.

• Alzheimer’s disease is the 6th leading cause of death across all ages in the United 
States.
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FY 2018 ‐ 2019

•$43 million funded for:                              
• Meals
• Personal care
• 16 Memory Disorder Clinics
• Adult Day Care Centers
• Brain Bank

BUT

“…support, care and understanding in the community is often falling short of the 
needs and aspirations of many people living with dementia.”
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Goals

A statewide effort to become more 
dementia aware, more dementia 
caring – taking action to support 
those diagnosed with dementia, 
their families, and their caregivers. 

• Increase awareness of 
dementia

• Provide assistance to 
dementia‐caring 
communities

• Continue advocacy for 
care and cure 
programs

3

Dementia Care
and Cure Initiative



Participating DCCI Communities



What is a Dementia‐Caring Community?
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• Education and awareness of what dementia is 
and on inclusive and respectful Dementia‐
Caring practices. 

• Input from and advocacy roles for individuals 
living with dementia.

• Appropriate community engagement activities 
for those living with dementia and their 
caregivers. 

• Examining current resources and advocating 
for their continued funding while spreading 
awareness of services to those in need.

• Explanation of and encouragement to 
participate in research.  



Dementia Friendly Symbol

Designed by Art for the Disabled

• To be displayed in businesses who have 
completed training

• To be used as badge of identity for those 
who have completed training

• To show advocacy and completion of 
training for establishments in the 
community
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Federal BOLD Infrastructure for Alzheimer’s Act

• Creates new public health framework for more support for 
people living with the disease and caregivers.

• Authorizes $20 million annually over 5 years that would 
establish Alzheimer’s Public Health Centers of Excellence.

• Authorizes public health cooperative agreements between 
CDC and state DOH to promote brain health.



Governor Ron DeSantis Key Initiatives
1. Directed the Department of Health to add 

Alzheimer’s and related dementias as a priority 
within the State Health Improvement Plan

2. Directed the Department of Health to apply to be a 
Center of Excellence pursuant to the Federal BOLD 
Act, in order to position Florida to pursue and receive 
federal grants for evidence‐based approaches to 
treatment and prevention of Alzheimer’s, dementia 
and cognitive decline. 

3. Challenged institutions that house Florida Memory 
Disorder Clinics to provide matching funding to the 
clinics to allow for an increase in the number of 
individuals they serve with evaluation and diagnostic 
testing for dementia. 
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Florida: 2010 vs 2030
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Assumption:  Older adults are an inevitable drain on healthcare 
resources

Incorrect!

• After 65, added years don’t greatly impact Medicare costs

• Aging has less influence on health expenditures than several other 

factors

• How long we are sick affects spending more than how old we are



Assumption: Older adults are a drag on the economy

Incorrect!

• Contribute $2,900 more to the economy than they consume in 

public services

• Adults over 50 are fueling the fast growing “Longevity economy” 

• Volunteered 205 million hours last year. $3 billion potential cost 

savings











The 10 Age‐Friendly University Principles

1. To encourage the participation of older adults in all the core activities of the 
university.

2. To promote personal and career development in the second half of life.
3. To recognize the range of educational needs of older adults.
4. To promote intergenerational learning.
5. To widen access to online educational opportunities for older adults.
6. To ensure that the university's research agenda is informed by the needs of 

an aging society.
7. To increase the understanding of students of the longevity dividend and the 

increasing complexity and richness that aging brings to our society.
8. To enhance access for older adults to the university's range of health and 

wellness programs and its arts and cultural activities.
9. To engage actively with the university's own retired community.
10. To ensure regular dialogue with organizations representing the interests of 

the aging population
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Think Outside the Box



• Elderly household wealth is >1,000% for those who avoid 
nursing home stay

• Increasing older population 

+motivation to live at home 

+ substantial wealth 

= substantial investment in innovation





“Aging in Place” will be enhanced by technology. 

This means:
• Staying closer to family

• Engaging with community around them

• Bringing the world marketplace to their homes

• Living independently but not isolated from assistance

• Healthier living without leaving home



•Most efforts to innovate have focused on technological 
solutions that enable the “healthy/wealthy” seniors to 
live independently longer. The “poor/not so healthy” 
have been largely neglected.

• Solution: Communities must adopt “Empathic design”.



Public health needs to promote health and wellbeing for 
people as they age, integrating clinical and population health 
approaches .



• Over the 20th century, public health played a crucial role in 
adding years to life.

• In the 21st century, public health can play a crucial role in 
adding life to years .



The Future

• Baby Boomers want LTC that is:
• Home based
• Person centered
• Diverse

•Decline in the number of caregivers



The National Caregiver Gap

The increasing population of older 
people and the transformation of 
a health care system from a focus 
on acute‐care hospitals to 
community‐based settings results 
in a rapidly growing demand for 
direct care workers.



Families Seeking Relief from Coordination Role



The Future

•Age in Place Age in the Right Place
• Challenge to the status quo and current business models 
in health care and senior care

• Changing role of hospitals
• Recognition of the cost advantages of Aging in Place



Dignity in Aging Act 2019

• Directs the Interagency Coordinating Committee on Aging to refocus on Age‐friendly 
communities.

• Establishes a National Research, Demonstration, and Evaluation Center for the Aging Network

• Established an advisory council of aging stakeholders that will review and evaluate efforts to 
address social isolation and loneliness. 

• Directs National Resource Center for Women and Retirement to promote financial wellness 
and help to identify and prevent fraud and elder exploitation.

• Increases funding and scope of grants and demonstration projects.




