Coordinamento Ecclesiale del 3 Dicembre 2019 presso la Curia Metropolitana.

Dopo la consueta Preghiera dell'Ora Nona sono stati trattati gli argomenti all'ordine del giorno.

FONDO SOCIALE 2019 e 2020. NUOVE SCADENZE - Esposizione di rappresentanti di ATC

Piemonte Centrale.

Novita importanti per gli inquilini di casa popolare che non erano riusciti a presentare in tempo la domanda o a

pagare la quota minima necessaria per avere diritto al fondo sociale 2019, contributo che la Regione Piemonte destina ai

cosiddetti morosi incolpevoli per sanare la morosita sulle bollette dell’anno precedente.

La Regione ha infatti riaperto i termini scaduti da tempo: tutti coloro che non avevano pagato la quota minima
0 non avevano presentato la domanda 2019, pur avendo un indicatore Isee inferiore o uguale a 6310,32 euro, potranno

ancora regolarizzare la propria posizione entro il 31 dicembre di quest’anno.
regolarizzare la propria p q

Come fare? Tutti coloro che potrebbero avere diritto al contributo riceveranno a casa una lettera, con indicata
la quota da pagare (nel caso in cui il pagamento fosse incompleto) oppure con le istruzioni per presentare la domanda.
Documenti e ricevute di pagamento dovranno poi essere spediti ad Atc per ottenere il contributo.

In entrambi i casi, i requisiti necessari sono: avere un indicatore Isee 2019 inferiore o uguale a 6.310,32 euro e

aver pagato bollette del 2018 per un importo pari ad almeno il 14% del reddito lordo 2017 di tutto il nucleo familiare e
comunque non inferiore a euro 480, anche in caso di reddito zero.

Per il fondo sociale dell'anno prossimo, relativo alla morosita dell'anno in corso, slitta invece al 30 aprile 2020

il termine ultimo per pagare la quota minima. In quel periodo si aprira anche la presentazione delle domande.

Obblighi del Servizio Sanitario Nazionale di curare le persone malate croniche non
autosufficienti - Esposizione della Dottsa Breda della Fondazione Promozione Sociale

Il Servizio Sanitario Nazionale ¢ obbligato, in base alle leggi vigenti, a curare tutte le persone malate, siano
esse giovani o adulte o anziane, colpite da patologie acute o croniche, guaribili o inguaribili, autosufficienti o non
autosufficienti. Dunque, la cura delle persone con la malattia di Alzheimer, o con altre forme analoghe, spetta alla sanita.

Sempre in base alle leggi vigenti, i congiunti dei malati non sono obbligati a svolgere le attivita di competenz
del Servizio Sanitario Nazionale e, quindi, non hanno alcun obbligo giuridico di sostituirsi alla sanita.

ATTENZIONE - Sotto il profilo giuridico accettare le dimissioni da ospedali e da case di cura private
convenzionate di una persona cronica non autosufficiente incapace di programmare il proprio futuro, significa
sottrarre volontariamente il paziente dalle competenze del servizio sanitario nazionale e assumere tutte le
relative responsabilitd, comprese quelle penali, nonché gli oneri economici conseguenti alle cure che devono
essere fornite al malato.

Com’¢ ormai riconosciuto, sono_preferibili, nell’interesse del malato, le cure domiciliari nei casi in cui non
debbano essere fornite prestazioni che richiedano personale specializzato e strumentazioni particolari.
Al riguardo, le Asl piu rispettose delle esigenze dei malati assicurano adeguate prestazioni domiciliari sia mediche che
infermieristiche e, occorrendo, riabilitative. Inoltre, dette Asl riconoscono il volontariato intrafamiliare e versano a
coloro che provvedono alle cure domiciliari una somma quale rimborso forfettario delle spese sostenute.

Nei casi in cui le persone malate, compresi gli anziani non autosufficienti ed i malati di Alzheimer, siano
ricoverati presso ospedali o case di cura private convenzionate, gli stessi degenti se in grado di esprimersi o, in caso
contrario, i loro congiunti, possono rifiutare le dimissioni se permane lo stato di malattia acuta o cronica con o senza
autosufficienza.
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Alcune considerazioni importanti:

Le persone a cui si indirizzano le lettere di cui sopra faranno il possibile per non rispondere per iscritto in modo
da non assumere impegni ed evitare questioni con 1’autorita giudiziaria.

Chi vuole impedire le dimissioni deve essere molto deciso e deve chiedere una risposta scritta.

Allo scopo di avere le prove delle richieste avanzate, si deve sempre o inviare lettere raccomandate con ricevuta
di ritorno o telegrammi (il fax non va bene perché si ha la prova di averlo spedito ma non quella che sia stato ricevuto).

Se si hanno degli incontri con medici, assistenti sociali o altri operatori, ¢ consigliabile non assumere mai
impegni verbali o scritti. Inoltre, subito dopo ogni incontro, ¢ opportuno inviare un telegramma cosi redatto: «4 seguito
dell’incontro di ieri, di cui ringrazio, confermo la mia opposizione alle dimissioni come ho chiesto nelle raccomandate
da me inviate in data ...di cui attendo risposta scrittay.

Se viene presentata dai medici e da altri operatori documentazione da firmare, ¢ consigliabile inviare fotocopia al
Comitato per la difesa dei diritti degli assistiti della Fondazione Promozione sociale che la prendera in esame allo scopo
di segnalare eventuali problemi.

Il ricovero presso ospedali e case di cura private convenzionate deve sempre essere gratuito.
I trasferimenti da una struttura all’altra devono essere fatti a cura e spese del Servizio Sanitario Nazionale.

Quasi sempre, il personale delle Asl o dei Comuni propone il ricovero degli anziani cronici non autosufficienti e
dei malati di Alzheimer presso Rsa (Residenze sanitarie assistenziali), case protette o altre strutture.
Si tratta di strutture del settore socio-sanitario (con caratteristiche molto diverse da quello sanitario), il cui accesso €
vincolato dal parere favorevole rilasciato dalle Uvg (Unita valutative geriatriche) che sono commissioni istituite dalle
Asl.

Ottenuto il parere favorevole dell’Uvg, il malato viene inserito in liste di attesa, e pud aspettare anche uno o piu
anni prima di essere ammesso in una Rsa.

Nel frattempo, se si accettano le dimissioni, la persona che le ha accolte deve provvedere a curare il malato con i
mezzi economici del malato stesso e, se essi non sono sufficienti, con le proprie risorse. Le cure possono essere fornite
sia a domicilio che presso Rsa. Se si tratta di Rsa la retta ¢ interamente a carico del malato e di chi ha accettato le
dimissioni: puo arrivare anche a 3.000-3.200 euro al mese. Infatti, nei casi in cui il ricovero nelle Rsa venga disposto al
di fuori della lista di attesa, le Asl non versano la quota sanitaria. (La Fondazione Promozione Sociale fornisce una
lettera fac-simile)

Invece, quando il ricovero nella Rsa viene concordato con 1I’Asl, la quota sanitaria viene corrisposta dall’Asl
stessa, mentre il ricoverato deve versare la retta chiamata alberghiera.

Se si sottoscrive un accordo con la Rsa (o altra struttura) in cui il malato ¢ ricoverato, chi lo firma stipula un
contratto privato con I’ente e quindi, salvo eccezioni, ¢ obbligato a rispettarlo per tutta la durata del ricovero.

Gli operatori dei servizi sanitari e sociali sono personalmente responsabili dei danni derivanti da loro errate
informazioni. Pertanto coloro che sono in grado di comprovare (tramite scritti o testimonianze di persone non legate da
vincoli di parentela o di affinita) le negative conseguenze economiche subite a seguito di informazioni errate, possono
rivolgersi all’ Autorita giudiziaria per il rimborso delle spese sostenute, ad esempio per il ricovero “privato” in una Rsa
con oneri (quota sanitaria e quota alberghiera) interamente a carico del paziente o di chi lo rappresenta.

S. Messa di Natale per il mondo del sociale, movimenti ed aggregazioni laicali
Sara giovedi 12 Dicembre alle 19 presso la chiesa dell' Ospedale Molinette — Cso Bremante 88 - Torino e verra
celebrata dall'Arcivescovo Cesare Nosiglia.

Guglielmo Fasano
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http://www.fondazionepromozionesociale.it/dimissioni/dimissioni__quota_rsa.htm

