
FIRMATE E DIFFONDETE LA PETIZIONE
POPOLARE NAZIONALE PER IL DIRITTO
PRIORITARIO ALLE PRESTAZIONI
SOGIO-SANITARIE DOMIGILIARI DELLE
PERSONE NON AUTOSUFFIGIENTI

Diritto esigibile alle prestazioni residenziali
Ricordiamo, in primo luogo, che in base alle norme sui Lea, Livelli essenziali di assistenza
socio-sanitaria, i soggetti con handicap intellettìvo grave, gli anziani malati cronici non
autosufficienti, le persone con demenza senile ed ipazienti con rilevanti disturbi psichiatrici e
lìmitata autonomia hanno il diritto pienamente e immediatamente esigibile alle prestazioni socio-
sanitarie fesidenzìali senza limiti di durata. I soggettì con handicap intellettivo grave hanno
anche ildiritto pienamente e immediatamente esigibile alla frequenza dei centri diurni

Priorità delle prestazioni domiciliari
Con riferimento alle norme sui Lea, I'allegata Petizione popolare nazionale ha lo scopo di
ottenere dal Parlamento una legge che riconosca alle persone sopra indicate anche il prioritario
diritto pienamente e lmmediatamente esigibile alle prestazioni socio-sanitarie domiciliari '
nonché i relativi fìnanziamenti.

COMITATO PER LA PROMOZIONE DELLA PETIZIONE POPOLARE NAZIONALE PER IL DIRITTO PRIORITARIO
ALLE PRESTAZIONI SOCIO.SANITARIE DOMICILIARI DELLE PERSONE NON AUTOSUFFICIENTI

Organizzazioni aderentii Fondazjone promozione soclale onlus (Todno);Adina, Associazlone per la difesa dei diritti delLe percone nor
autòslrflicienli onlus, Flrenzei Aisa, Associazione italana sclerosi lalera e arniokolìca, l\,{ilano; Apasla, Associazìone piemontese pef

I'assistenza alla sceosi laterale amiotrofica, lorino; Apice, Associazione piemortese clnho Iepi,essia, Torìno; Arap, Associazione per la
foma dellassslenza psichialica, Romai AssociazÌone Alzheimer Piemonte, Toino; Assocjazione divolonlariato Primo ascolto Alzheìrrîer

Damine (Bg); Associazone Eissnet, Roma; Associaziofe n nome deididtti, Casellina Scandicci (Fi)i Associazione malalidi Alzheimer,
Che lTo)t Assocjazone malati di Alzheimer, Novara; Associazone Nlcheino domani, Nichelino (To);Associazjone senza limili, lv4ilano
Avo Regionale Piemofle;Avo, TorlnoiAvulss, Assocìazione per ilvolonlariaio ne le Unità locali soc o-sanilade, Orbassano (To);Caiacanla
onlus. Associazlone tutela difti persone non autosuffìcienti, Pama; Codioi Cenfo per i dinfi del ciltadÌno, Roma; CollettÌvo genitori dei
portatori di handicap, SetUmo T.se (To); Comunilà Progelto Sud on us, Lameza lenne (Cz)t Cpd, Consulla per le persone in diffcollà,
Torino Csa, Coord namento sanità e assistenza {ra ì movimenli dÌ base, Tor no (al quale aderiscono: Gerì itori e amici portalorì di hand icap,
Associazone genitori di adulli e fanclulll handicappati, Aias, La Sclntila, Anfaa, odissea 33 otrc il Ponle' PÉder Wli Aps Asvad,
Associazione iulori volontar, Cornitalo ìntegrazone scolasìica, Gruppo genitori diritlo al lavoro persone con handic€p intelletlivo, Genitori
ragazzi handlcappati, cruppo inserimento sociale handicappali, tjlces Unione tutela insuflicienti mentali)i Diapsi Piemonte, Torino; Eiss,
Enie ila iano dl servilo sociale, Romat FederAvo; FederazÌone ilallanaepilessie, M lano;Gruppo senza sede, Trino (Vc)l Gru ppo so idarieÉ,
Nloie ditvalolat (An); L'Arcobaleno, Associazione peruna vita indipendente e aulonoma, Canelli(Al); l,4edicina democratìca onlus, lliano;
i,,[d on]us, Movimento pef a tltela dei dirtli delle persone diversamente ablli e quelle non autosuffc enlr, Pavia; Trbuna e per i dkitti de
matato - Ciitadinanzaltiva Regione Piemonle onlus, Todnoi lJildm, Unione ilaiana lofta alla dislrolìa muscolare, Sez.'Paolo otelli" e zona
39, Chivasso (fo). Rivisie: ,4pp unlL Cantrocttlà; ProspetÍive asslsfenzÍar; Rassegra dl servlzio socia/e

Segreteria: Fondazione pÍomozione sociale onlus - Via Artisiì 36 - 1a124 Torino - Tel 011-8124469'
fax O11-8122595, e-mail: info(Afondazioneoromozionesociale.il, www londazione0romozionesoc ale ii



Tenuto conto che le leggi vigenti obbligano le Asl ed iComuni (e non iparenti) a fornire e
prestazionì socio-sanitarie, vi è la necessità che la Camera dei Deputati e il Senato riconoscano
I'importanza del volontariato intra-familiare.
Occorre altresì che le Asl ed iComuni fomiscano gli occorrenti concreti sostegni socio-sanitari
alle persone non autosufficienti curate e assistite a domicilio, e garantiscano ai loro congiunti (o
alle terze persone) che assumono volontariamente detto gravoso impegno (da noi definite
"accuditori") il rimborso forfetario delle spese vive sostenute.

Sottoscrizione di un protocollo d'intesa
Poiché icongiunti (o le terze persone) che assicurano la permanenza a domicilio di persone
non autosufficienti, svolgono funzioni assegnate dalle leggi vigenti alle Asl ed ai Comuni, nella
Petizione popolare nazionale viene richiesto al Parlamento di approvare norme che sanciscano
l'obbligatoria stipula di protocolli di intesa fra le Asl, i Comuni e gli accuditori in modo che,
nelì'interesse superiore delle persone non autosufficienti, siano precisati icompiti spettanti a
tutte le parti in causa.

Adesioni di personalità e di organizzazioni pubbliche e private
Occorre tener presente la particolare importanza della raccolta di adesioni di personalità e di
organizazioni pubbliche (Consigli regionali, comunali e provinciali, Consorzì di servizi socio-
assistenziali, ecc.) e private (Associazioni di tutela dei soggetti deboli, Cooperative, ecc.).
L'elenco delle 84 adesioni della precedente Petizione popolare nazionale per il finanzìamento
dei Lea è reperibile nel sito ww\ l.fondazioneDromozionesociale.it

Appunti per la raccolta delle firme
Per le firme devono essere utilizzati esclusivamente moduli interi formato A/3 (4 pagine) e non
fogli separati.

Attività informative
E estremamente importante che la raccolta delle firme venga soprattutto effettuata in modo da
fornire anche le occorrenti informazioni in merito alle esigenze ed ai vigenti diritti delle persone
non autosuffcienti.

Raccolta firme
La Petizione può essere sottoscritta da qualsiasi cittadino elettore. E necessario scrivere in
stampatello i dati relativi al cognome, al nome e all'indirizzo. Le firme devono essere leggibili.
Non occorre alcuna autenticazione delle firme.

Termine della Petizione
Data la necessità di fornire informazioni alle personé in gravi difficoltà e di mantenere viva
l'attenzione nei rìguardi dell'adeguatezza dei fìnanziamenti statali occorrenti per Ia corretta
attuazione dei Lea, la scadenza è stabilita per il 31 dicembre 2014.

Fondezione prcmozione sacialè onlus, Via Anisfi 36, 1A124 Taìno. Fot@piato in proptio, 'fonno, 4 tebbÈb 2013.



NOTA INTEGRATIVA DELLA "GUIDA SUL DIRITTO
DEGLI ANZIANI MALATI CRONICI NON AUTOSUFFICIENTI
E DEI MALATI DI ALZIIEIMER ALLE CURE SOCIO-SANITARIE'

Nei giomi immediatamente successivi alla pubblicazione della Guida sul diritto degli anzíani malati
cronici nc,fi autos !fficienti e dei malali di Alzheímer alle cure socio-sanítalie sono stati cmessi i seguenti
due importanti prowedimenîi: l'ordinanza del Tar del Piemonte n. 609/2012 e la sentenza della Corte
costituzionale n. 29612012.

1. Accogliendo il ricorso presentalo dall'Associazione promozione sociale (edilrice della rivista
ProspeftiNe dssisterclali e del notiziario Controcittà), da,ll'Ulces (Unione per la lotta contro I'emarginazione
socialc) e dall'Utim (Uníone per la iutela degli insufficienti mcntalj) il Tar del Piemonte con l'ordinanza n.
609/2012 del21 novembre 2012, depositata in Segrete a il giomo successivo, ha sospeso la delibera n.
1512012 della Giunta della Regione Piemonte che conteneva norme gravemente lesivc delle esigenze e dei
diritti fondamentali degli anziani malatj cronici non autosufficienti e delle persone colpite dal morbo di
Alzheimer o da altre fome di demenza senile.

Infatti nella delibera in oggetto era prevista la possibilità di inserire delti malati in liste di attesa allo
scopo di rinviare (magari per mesi o a.Ìrni) le occorrenti prestazioni socio-terapeutiche domicjliari e
residenziali. Attualmente dette liste di atlesa dguardano oltre 30mi1a abitanti in Piemonte, colpiti da
parologie inval idant i  e da ron auto-uf l ìcìenza.

Inoltre la delibera 45/2012 stabiliva che, nei casì di ricovero prowisorio presso Rsa (ResideÍze sanitarie
assistenziali), le prestazioni venivano assicuate gratuitamente solo per 30 giomi, che per i successivi 30
giorni i degenti dovevano versare il 50oó della retta e che fatto gravissimo - scaduti i 60 giorni di cui sopra
f intcro jmporto della retta era a carico dei ricoverati (da 90 a 120 euro al giorno!).

ll 'lar del Piemonte, con la sopra icordata ordinanza n. 609/2012, ha stabilito - decisione della massima
impofanza - che <\l'istítuzione di liste dí attesa per la ptesa in cdtíco dell'anziano Aiste di dtlesa prcNiste
nell'ipotesi ín cui le rísorse richieste dal Progetto indùidualizzato non siano immediaÍamente disponibilír)
viola le no1rne relative dlle <<prestazioni riektlanti neí livellí essenzíali di assistenza (decrcto del Presidente
del Consiglio deì Mihistri del 29 nowmb'c 2a01, Alleguto ).C, punti 8 e 9), i quali derono essere gatdnlili
in modo unifonne su tuîto il îetítorio nazíondlerr.

Pertanto le liste di attesa sono illegali, per cui è confermato che gli anziani màlati cronici non
autosufficienti e le pe.sone con demenza seniie harmo il diritto pienamente e immediatamente esigibile alle
prestazioni residcnzìalì socio-sanita e. Ne consegue che, nei casi di ricovero disposto dall'Asl, i degenti
devono versare Ìa quota alberghiera (che non può essere superiore al 500/o della retta totale) nell'ambito delle
loro personali risorse economiche (redditi e beni) senza alcun onere per i congiunti conviventi o non
conviventi. ìl pieno e immediato diritto esigibile degli anziani cronici non autosufficieuti e delle persone con
demenza senile alle cure socio-sanitarie residenziali conosciuto dall'ordinanza del Tar dcl Piemonte n.
609/2012 può essere rivendicato in tutte le zone dei nostro Paese.

11 Tar ha altresÌ stabilito che dopo i 60 giorni di cui sopra, l'intera retta di cove.o deve essere versata
esclusivamente dalla persona cho è djventata autosufficiente. Il Tar ha stabilito chc, se permane la
situazione di non autosulîcienza, dette persone hanno i1 didtto esigibile di continuare a cevere le
prestazioni residenziali socio-sanitarie, contribuendo anche in questo caso alle spese con ic proprie personali
dsorse economiche, senza alcun onere per i congiÙnti conviventi c non coùviventi.

2. Con la sentenza n.296/2012 de11'11 dicembre 2012 la Cofie costjtuzionale ha respinto il ricorso
presentato dal marito e dal figlio di una signora colpita da Sla, ricoverata in ì]na Rsa (Residenza sanitaria
assistgnziale) necessjtante di assistenza continua essendo attaccata al respiratore e alìmentata artificiaÌmente,
dichiarando non fondata la richiesra di illegitlimità costituzionale della lcgge della Regìone Toscana n.
66/2008 che impone contributi economici ai coniugi e ai figli anche non conviventi degli anziani malati
crolìici non autosufficienti. C'è pefiaúo il grave rischio chc le Regioni c le Province autoùome di
Bolzano e di Trento approvino leggi per aftribuire ai succitati parenti (nonché ai congiùnti dei soggetti
con handicap irtcllettivo grave e limitata o nulla autonomia) contributi economici anche di rileYante
importo.

Allo scopo di evitare le possibili nefaste conseguenze della sentenza in oggetto, occo e che tutte le
persone e le otganizzazioni interessate assumaùo iniziative nci conlronti dci Ministri, dei Parlamentari e
degii Amminìstratori di Regionì, Conruni c Province.

Per quanto riguarda gli aspetti giuridici si segnala quanto segue:



a) ai sensi delle leggi vigenti in materia di sanità, di assistenza e degli altri settori, Ie Regioni e Ìe
province autonome di Bobano e di Trento hanno competenza esclusivamente nei confionti delle persone

che ricevono direttamente le prestazioni e ùon nei riguardi dei congiunti conviventi o non conviventi ai quali

non viene fornito aÌcuù intervento;
ó) la competerza legislativa per le contribuzioni a carico dei congiunti delle pelsone che non ricevono

direttamente prestàzioni dalla sanità o dall'assistenza o da alt settori spetta esclusivamente allo Stato ai

sensi della lettera 1/ "Ordinamento civile" del 2" comma dell'articolo 117 della Costituzione;

c/ il decreto amministrativo previsto dal conma 2 ter dell'afiicolo 3 del decreto legislativo 109/1998 è

stató sostituito dalla legge 328/2000 i cui articoli 14 "Progetti individuali per le persone disabili", 15
,.Sostegno domiciliare per le pe$one anziane non autosufficienti" e 16 "Valorizzazione e sostegno delle

resDon;abilita famiÌiari", stabiliscono con norme molto precise le iniziatìve vohe a <fir'ofífe la permanenza

deil'assístíto plesso íl nucleo familiare di appaltenewan di eui al sopra citato decleto amministrativo;

d) occoné pretendere la coretta attuazione della Convenzione sui didtti delle pcrsone con disabilità

appiovata il 1] dicembre 2006 dalle Nazioni Unite, ratificata dall'Italia con la legge 18/2009, in cui Ìe

istituzioni, oltre a dover garantirc il dspetto della dignità intrinseca d(-i sùccitati soggetti (articolo 3) devono

<<fornirc alle persone coú clîsabililà servízi sanitari glatuití o .t costí accessihil.it' (articolo 25)t
' 

e) la questione delle contribuzioni economiche a carico dei congiunti delle persone che ricevono

pr"rt-ioni daÌla sanità o dall'assistenza o da altri settori deve essere afftoùtata nell'ambito di tutte 1e

rclative analoghe situazioni. Al rigùardo si osseNa quanto segue.
1) nessuna valutazione viene compiuta in medto a.lle dsorse (reddìti e beni) dei congiunti conviverti per

quanto riguaÌda le ptestazioni assistenziali erogate ai cassintegrati e ai disoccupati;
i1 ,ron sono mai pr.visli accertamenti sulle condizioni economichc dei congiunti non conviventi per qùanto

concerne I'intelrazione al minimo delle pensioni, Ìa maggiorazione sociale, Ì'assegno sociale,

I'assegnazione dì alÌoggi dell'edilizia economica e popolare, i contributi economici pel I'affitto erogato ai

soggetti deboli, ecc.
3)ìiessr-rna richiesta viene rivolta dai Comuni ai nonni dei bambini frequentanti gli asili nido o le scuole

mateme i cui genitori non hanno le risorse sufficienti per il pagamento delf inlera retta, nonostante che

l'afiicolo 148 del codice civile stabilisca che <<quLrndo i genitori non hanno me:zi \uJ/ìcicnti glì altri.

ascendentí legittimi o úaturLlí, ín ordine di prossimità, sono tenuti a fornire ai genilori stessi i mezzi

necessarí alfnché possano adempiete i lolo doveri nei conîortti deífgli'
Concoràiamo pienamente con le attuali procedurc in base aìle quali ai congì'nti convìventi (punto l), a

quelli non conviventi (punto 2) e agli ascendenti (punto 3) non viene, rDai richiesto il versamento di

contributi economici pei le erogazioni fornite a seguito delle difficolta finanzia e dei ioro familia.ri, ma

chiediamo che a:ralogo tmttanento sia selvato ai soggetti con handicap intellettivo it1sitÙazione di gavità'

agli anziani cronici ion autosuflicienti, alle persone con demerìza senile e aì pàzienti con rilevanti distuIbi

piichiatrici e autonomia molto limitala, nonché ai loro congiunti conviventi.e non conviventi;

f) per quanto conceme gli anziani malati cronici noù autosufficienti si rjcorda che il Parlamento nelle

t"gii'S+1ìfs: e 6g2ll95i (che avevano sancjto il diritlo alle cure sanitarie dei pensionati del settore

p,iUiUli"o 
" 

privato e del loro congiÌrnti conviventi di qualsiasi età, comprese quelle ospedaliere gratuite e

scnza limiti rli d*.ata), aveva aumentato i contributi previdenziali a carico dej lavoratori e dei datori di

iavoro il cui impofo è stato ulteriormente incrementato dalla legge 38611974 Dettì contributi sono tuttora

introitati dallo Stato. Inoltre occone tenel presente che attualmente le persone non autosufficienti dcoverate

presso 1e Rsa deaono contribuire, nella misura massima del 5070, al costo deile cure socio-sanitarie sr-rlla

tase delle loro personali risorse economiche (redditi e beni, dedotte le franchigie di iogge)

ciò premesso è estremamente impolante promuover€, sulle basi sopra indicate, altri ricorsi alla

Corte costituzionale in modo da ottenere sentenze che intelpretino corettamente Ie vigcnti disposìzioni di

legge.
5ul sito rr.w.fondazionepromozionesociale.it sono reperibili la sentenza della Cort€ costituzionale n.

zsolzol2, ta relatiua lelte.ra apeÌ1a inviata dal csa (coordinamento sanìtà e assistenza fla i movimeÍti di

base) al Presidente e ai Compànenti della stessa Corte costituzionale, nonché gJi eventuali aggiornamenti iD

meriio ai diritti degli anziani malati cronici non autosufficienti e delle persone con deúenza senile, nonché

dei soggetti con handicap intelleltivo in sitùazione di gravità

Torino, Ìó gennaio 2013

Nota a cura dell'Associazione promoziane saciale' via Aftisti, 36 - 10124 Torina, te| 011 8124469


