Non autosufficienza: come cambiano le misure dell’ FNA 2016 - 12-16-2016
acuradi Valentina Ghetti - LombardiaSociale - http://www.lombardiasociae.it

Non autosufficienza: come cambiano le misure deal’ FNA 2016

DGR n.X/5940 del 5 dicembre 2016 - "Programma operativo regionale a favore di persone con
gravissima disabilita e in condizioni di non autosufficienza e grave disabilita"

E' stata approvatal’ attesa delibera che definisce le scelte sulla gestione del fondo nazionale per lanon
autosufficienza 2016, e che delinea quindi le modalita di prosecuzione delle misure B1 in favore di
persone con gravissime disabilita e B2 in condizioni di non autosufficienza e grave disabilita

acuradi Valentina Ghetti - venerdi, dicembre 16, 2016

http://www.lombardiasocial e.it/2016/12/16/non-autosuffi cienza-come-cambiano-le-misure-del | fna-2016/

Le novita nelleindicazioni nazionali

Il decreto interministeriale di riparto delle risorse registrato |0 scorso novembre stanzia per la Lombardia,
in continuita con I’ anno precedente, 60,9 milioni di euro.

Le principali novita sono riferite alla precisazione della definizione, adottata in via sperimentale, di
gravissima disabilita al fine di introdurre livelli essenziali di prestazioni per la non autosufficienza
omogenei alivello nazionale, che portaad un ampliamento considerevole della platea di beneficiari
rispetto aquelli “serviti” sino ad ora dalla misura B1 predisposta dalla nostra Regione. La nuova
definizione ministeriale infatti include tutte le persone, senza limiti di eta, beneficiarie di indennita di
accompagnamento oppur e definite non autosufficienti per la presenza di una serie di patologie o
condizioni funzionali limitate, elencate all’ articolo 3 del decreto, che superano la definizione di
dipendenza vital e assunta dalla nostra Regione (almeno una compromissione nel dominio della motricita
o dello stato di coscienza e in quelli dellarespirazione e della nutrizione), che ritroviamo solo nell’ ultima
delle 9 casistiche possibili (s veda tabella successiva).

A questi s aggiunge I"introduzione di specifiche e codificate modalita di valutazione di tali
condizioni (scale e parametri), differenziate a seconda delle patol ogie e diverse da quelle recentemente
adottate dalla nostra Regione, ovvero I’ InterRAl Home Care[1].

Dunque novita che hanno implicato per la Regione la necessita di adeguare I'impianto ormai consolidato
del FNA lombardo, in particolare sulla MisuraB1, afronte di una platea potenziale molto piu ampia
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degli oltre 2.500 beneficiari raggiunti sino ad oggi (s veda articolo dedicato) e che imporranno
cambiamenti significativi anche nell’ assolvimento della funzione valutativa.

L e scelte Regionali

A fronte di tali novita nel nuovo Piano Operativo la Regione Lombardia ha definito acune scelte in
riferimento aladistribuzione delle risorse e alla gestione della domanda.

La distribuzione dellerisorse

La prima scelta riguarda la continuita assegnata ala volonta di destinare le risorse prevalentemente ad
erogazioni monetarie. Dal 2013 la Regione ha privilegiato infatti questa destinazione nell'utilizzo del
Fondo, riservandovi una quota superiore a quellaminimarichiesta dal livello nazionale (quest’anno le
sogliaminima definita eradel 40% e la Regione ne destina il 60%).

Laseconda scelta eriferitaal riparto del fondo trale due misure, B1 e B2. In considerazione
dell’incremento della platea per lamisuraB1, il fondo nazionale assegnato e stato ripartito non piu
come gli scorsi anni in modo equo trale due misure, ma per il 60% afavoredella misuraB1 per le
persone con gravissima disabilita, gestite dalle ATS; eil 40% agli ambiti per la gestione della
misura B2 destinata alla non autosufficienza e grave disabilita. La sceltaquindi e stata quella di
potenziare del 20% lerisorse afavore dellaB1, che passadai circa 30 milioni dello scorso anno, agli
attuali 36, 5 milioni, sebbene non s faccia riferimento ad al cuna quantificazione previsionale della
consistenza dell’ ampliamento dei beneficiari potenziali.

Infine quelle sul potenziamento della dotazione finanziaria. Oltre alle risorse derivanti dallo specifico
Fondo nazionale, la Regione include anche

- per laB1, in continuita con gli scorsi anni, lerisor se del Fondo Famiglia gia assegnate nel 2014
e ancoradisponibili. Si tratta del voucher per le RSA aperte e per laresidenziaditarivoltaa gravissme
disabilita, di cui perd non si esplicitaladotazione finanziariadi riferimento. E’ chiaro pero che s tratta di
risorse gia assegnate in precedenza e non ancora compl etamente consumate;

- per laB21'aggiunta dei 700.000 euro previsti nel 2015 dalla Legge regionale n.15 sul lavoro di
cura e sino ad oggi hon ancora assegnati, destinati al’ erogazione di buoni per chi assume regolarmente
un assistente familiare. In questo caso s tratta di un finanziamento che deriva da uno specifico capitolo
del Fondo Nazionale Politiche Sociali, dunque non di risorse proprie della Regione.
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Allaluce di quanto assegnato dal FNA 2016 e dai potenziamenti aggiuntivi, si richiamain piu parti della
dgr che le risorse assegnate potrebbero non essere congrue a rispondere alla domanda potenziale e si
precisa dunque che queste vengono assegnate sino al lor o esaurimento.

Le priorita

Proprio in ragione della possibile insufficienza delle risorse assegnate, la Regione esplicitale priorita da
attribuire per |’ accesso alle misure, anche in considerazione di possibili passaggi di utenzatrale due
misure.

Si daprioritaall’utenza giain carico ovvero a quelle persone che vengono riconfermate possibili
beneficiarie delle misure sin qui erogate perché rientranti nei nuovi criteri di accesso, ma anche
verificando il passaggio tra misure per |e persone non giudicate idonee, ovvero

- s considera prioritario il passaggio alamisuraB1 per chi oggi in carico alaB2 per limiti di eta
ma rientranti nella definizione di gravissima disabilita;

- viceversa, per chi non piu rientrante nei requisiti di disabilita gravissima si considera prioritario il
passaggio alaB2, cosi da offrire garanzia di continuita assistenziale.

L' atrapriorita e per i nuovi accessi, ovvero per le persone che non hanno beneficiato delle misure Bl e
B2. Per lamisuraB2 s precisain particolareil riferimento prioritario alle persone con nuovi progetti di
vitaindipendente, grandi vecchi non autosufficienti e persone ultra cinquantenni che non beneficiano di
altri interventi.

Unanovita assoluta é I’indicazione dell’ utilizzo dell’ | SEE ordinario (ovveroriferito al nucleo e non

al singolo) per definirela graduatoria per |’accesso alla misura B1, per i nuovi accessi e per le
persone rivalutate. In sede di presentazione agli enti gestori la Regione ha motivato questa sceltanella
volonta di non penalizzare le famiglie con minori, per cui viene applicato I’ Isee ordinario. Molte sono gia
le reazioni a questa decisione e ne andra valutata la legittimita.

[l target e gli interventi

La Regione sceglie di non variarel’articolazione degli interventi erogabili, né gli importi,
mantenendo quindi per laB1 |’ erogazione di un contributo di 1000 € mensili e di un VVoucher per
interventi sociosanitari di 360 € al mese (estendibili 2500 € per i minori) e per laB2 I’ erogazionein
formadi buoni o voucher di contributi fino a 800 € mensili —vedi Tabelladi dettaglio.

Si precisano pero le condizioni di incompatibilita trale differenti misure ein particolare, per laB1, il
mancato accesso a buono in caso di inserimento definitivo in strutture residenziali, in ricovero di sollievo
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acarico totale del Fondo Sanitario o di inserimento continuativo in un servizio semiresidenziale. Per la
B2 la compatibilita con lafrequenza di servizi semiresidenziali € lasciatainvece alla regolazione da parte
dell’ambito di appartenenza.

In riferimento a target, s assumono i criteri di accesso introdotti dal decreto interministeriale per la
misura B1 e dunque si superail criterio d’ accesso preesistente riferito a limite dei 65 anni di eta (ad
eccezione delle persone in stato vegetativo e affette da malattie del motoneurone/SLA) e si introduce la
definizione di gravissimadisabilitaindicata. Rimane |’ univer salita della misura, ma la condizione
economica del nucleo, come detto, € assunta per determinare la graduatoria di accesso.

Per laB2 s precisaquale criterio di accesso il possesso della certificazione di gravita come dal.104/1992
ed richiamala selettivita della misurain base alle soglie | see come definite dai regolamenti degli Ambiti,
auspicando un’ omogeneita nella regolazione almeno tra ambiti afferenti alla stessa AssT. Si introduceil
riferimento della soglia Isee ? 20.000per gli interventi riferiti alla vitaindipendente. Se sullaB1 il
riferimento al’Isee ordinario é chiaro, seppur riferito alla gestione delle graduatorie, per la B2 permane
I’ambiguita degli scorsi anni su quale | see applicare, giarichiamatain precedenti articoli di commento
(link).

Tab. 1 —Destinatari e strumenti finanziati
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