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Diversalmente abile

Persona con disabilita



Malattia
Menomazione

Modificazione nella struttura
o nel funzionamento del corpo Perdita temporanea o permanente
di una funzione psicologica, fisiologica
0 anatomica

Disabilita

Limitazione o perdita delle capacita di svolgere
attivita nel modo o nei limiti cosiderati normali per
un individuo

Condizione di svantaggio che limita o ostacola il compito di una funzione ritenuta normale
Per un individuo in relazione alla sua stessa eta, sesso e condizione socio-culturale




L’invalidita civile

I‘esatta definizione di invalidita civile e contenuta nella legge 118/1971,
integrata dal d.Igs. 509/1988.

Si considerano mutilati e invalidi civili i cittadini affetti da minorazione
congenita e/o acquisita (comprendenti) gli esiti permanenti delle
infermita fisiche e/o psichiche e sensoriali che comportano un danno
funzionale permanente, anche a carattere progressivo, compresi gli
irregolari psichici per oligofrenie di carattere organico o dismetabolico,
insufficienze mentali derivanti da difetti sensoriali e funzionali che
abbiano subito una riduzione permanente della capacita lavorativa non

inferiore a un terzo, o se minori di anni 18, che abbiano difficolta
persistenti a svolgere i compiti e le funzioni proprie dell'eta.



... Ai soli fini dell‘assistenza socio-sanitaria e della concessione
dellindennita di accompagnamento, si considerano mutilati ed
invalidi'i'soggetti ultrasessantacinquenni che abbiamo difficolta
persistenti a svolgere i compiti e le funzioni proprie della loro eta.”

Anche ai minori puo essere riconosciuta l'indennita di
accompagnamento!
L'invalidita civile e definita in percentuale per le persone dai 18 ai 6.

anni di eta, e riconosciuta anche ai minorenni ultraquindicenni per
'iscrizione alle liste di collocamento mirato previste dalla Legge

63/1999.



Nel venténnio tra gli anni 70 e 9o si e assistito in Italia ad un processo
di innovazione che ha portato alla produzione di numerose legg
dedicate alle persone con disabilita.

La maggior parte delle leggi per gli invalidi civili furono approvate in
quel periodo.

Ma risultava essere un quadro normativo disorganico, frammentario,
settoriale ed in larga misura inapplicato.

Emerge cosi I'esigenza di superare la frammentarieta normativa con
un intervento legislativo organico in materia.



Ecco alcune delle leggi approvate negli anni precedenti alla legge 104/92:
" Legge 66/62, assistenza economica ai ciechi

" Legge 482/68, collocamento obbligatorio

" Legge 381/70, assistenza economica ai sordomuti

= Legge 118/71, invalidi civili: assistenza economica, sanitaria,
protesica,

inserimento scolastico
* Legge 517/77, integrazione scolastica
= DPR 384/78, eliminazione barriere architettoniche
= Legge 180/78, riforma psichiatrica
= Legge 183/78, riforma sanitaria
" Legge 18/80, indennita di accompagnamento
= Legge 41/86, eliminazione barriere edifici pubblici
" Legge 508/88, modifiche norme assistenza economica
" Legge 13/89, eliminazione barriere edifici privati



Verso la Legge 104/92

Il dibattito che accompagna l'elaborazione di questa legge orient:
| legislatori verso la formulazione di una legge di indirizzo chi
definisca tutti i diritti dei portatori di handicap e che coordin
'attivita legislativa delle regioni.

Dopo un lungo e faticoso iter, il Parlamento approva, il 5 febbrai
1992, la “"Legge quadro per l'assistenza, l'integrazione sociale e
diritti delle persone handicappate”.




>truttura della legge 104/92: Definizione di persona
- handicappata

r||_1c_|p| Finalita Art. 3, comma1

It | Rispetto della dignita umana

tegrazione — Massima autonomia

ssistenza Recupero funzionale e sociale

Superamento emarginazione

nformazione- diagnosi precoce- educazione sanitaria
imozione fattori di rischio prenatali, postnatali, ambiental
struzione del libretto sanitario per ogni bambino

sistenza Integrazione scolastica
)rmazione professionale Integrazione nel mondo del lavoro
obilita, tempo libero, sport e vacanze

cesso all'informazione ed alla comunicazione

(



Definizione di handicap:art. 3 comma 1:

e persona handicappata “colui che presenta una minorazion
fisica, psichica o sensoriale, stabilizzata o progressiva, che e caus:
di difficolta di apprendimento, di relazione o di integrazion:
lavorativa e tale da determinare un processo di svantaggio sociale ¢
di emarginazione".




il concetto di gravita art. 3 comma 3:

"Qualora la minorazione, singola o plurima, abbia ridott
I'autonomia personale, correlata all'eta, in modo da render
necessario un intervento assistenziale permanente, continuativo
globale nella sfera individuale o in quella di relazione, la situazion:
assume connotazione di gravita. Le situazioni riconosciute @
gravita determinano priorita nei programmi e negli interventi de
servizi pubblici.”




La procedura amministrativa,

e uguale per il riconoscimento dell’Invalidita civile, cecita, sordit:
civile, collocamento al lavoro, ed handicap.

E stata profondamente modificata e nel giro di 2 anni siam
passati, in Emilia Romagna, dalla procedura in vigore in secondo |
Legge Regionale n® 4 del 19 febbraio 2008, alla Legge n° 102 del
agosto 2009.




La legge 3 agosto 2009 n° 102
E la conversione in legge, con modificazioni, del decreto legge

1° lugliosn® 78, in particolare l'art. 20 stabilisce che: “a
decorrere © o BiN0 gennaio 2010, gli accertamenti medico-
legali diretti al riconoscimento dell‘invalidita civile e della
situazione di handicap e disabilita sono effettuati dalle
Commissioni mediche delle Aziende Sanitarie Locali (ASL) cosi
come attualmente composte, con l'ulteriore integrazione di

un medico dell'INPS, quale membro effettivo.




In ogni €aso, dispone la norma, I'accertamento definitivo spett:
all’Istituto Nazionale della Previdenza Sociale (INPS).




Le domande, dirette ad ottenere i benefici in materia di invalidita
civile, handicap o disabilita, sempre a decorrere dal primo gennaic
2010, sono presentate alle sedi provinciali dell'INPS dove ha lg
residenza il richiedente. LINPS provvedera a trasmettere le
domande pervenute alle ASL territorialmente competenti che
svolgeranno i relativi accertamenti medicolegali.”




a Procedura INVCIV

Gli obiettivi:
Piena trasparenza dei procedimen

attraverso strumenti e modalita informati
e telematici;

Gestione da parte dell'INPS di tutti gli at
con tracciabilita in tempo reale;

Uniformita dei modelli di presentazior
della domanda e dei relativi verbali
accertamento;

Mantenimento dei tempi del procediment

dalla  presentazione della domanc
all'erogazione dei benefici economi
(previsti in 1220 giorni).




procedura:

Compilato on line da un medico certificatore collegandosi al
INPS, deve essere stampato, timbrato , firmato e consegnato ¢
allegato la ricevuta d’invio. (Messaggio INPS
28110 del g/11/2011).

Collegandosi direttamente al sito dell'INPS, dopo aver chiest
codice di accesso (PIN).

Andando ad un patronato o un associazione storica: ANFASS, ANN
ENS, UIC.

La convocazione di visita presso I'AUSL con raccomanda entro ¢

giorni dalla presentazione della domanda, 15 giorni per i pazier
6 affetti da neoplasia (L. n°® 80/2006).




Il giorno della visita, e necessario presentare

documentazione sanitaria (relazioni medich
copia di cartelle cliniche) sia in originale che

copia.

Questultima verra trattenuta e rimarra agli atti.
E possibile farsi assistere da un proprio medic
legale di fiducia.

Dal 1° gennaio 2010 la commissione e integra
da un medico INPS.

Deve essere giustificata |'assenza.

La visita per delega e possibile qualora il cittadir
si trova in un domicilio diverso da quello

residenza.




erbale, in caso di approvazione all’ unanimita, e validato
Responsabile del Centro Medico dell'INPS e viene spedito
due versioni, una contenente tutti i dati sensibili, una solo
jiudizio finale per gli usi amministrativi) all'interessato
sttamente dall’INPS stesso.

il parere, invece e a maggioranza, I'INPS sospende l'invio

verbale e acquisisce gli atti che vengono esaminati dal
sponsabile del Centro Medico Legale dell'INPS. Questi
> validare il verbale entro 10 giorni oppure procedere ad
) NUOVa Visita nel successivi 20 giorni.

visita, in questo caso, viene effettuata, oltre che da un
dico INPS, diverso da quello presente in commissione
|, da un medico rappresentante delle associazioni di
egorie (ANMIC, ENS, UIC, ANFASS) e, nel caso di
utazione handicap, da un operatore sociale.




All'arrivo dei verbali...
Ai minori di anni 18, non e specificato una % d’invalidita.

4 i possibili giudizi della commissione:
1) “non invalido”;

2) “minore con difficolta persistenti a svolgere le funzioni proprie dell’eta
In questo caso il minorenne ha diritto all’erogazione di ausili, protes
ortesi, all‘esenzione dal pagamento del ticket sanitario, inoltre possiede
requisito sanitario per ottenere l'indennita di frequenza. L'importo
definito annualmente, per il 2012 e di € 267,57. E’ necessario nol
superare il limite di € 4.596,06 di reddito personale e frequentare centi
di riabilitazione pubblici o convenzionati oppure la scuola di ogni ordine
grado, compreso |'asilo nido. Non essere ricoverati in Istituto.

p



3) Minore invalido con necessita di assistenza continua non essend:r
in grado di compiere gli atti quotidiani della vita. E’ riconosciut:
I'indennita di accompagnamento € 492,97, nessun limite di reddito.

4) Minore invalido con impossibilita a deambulare senza l'aiut
permanente di un accompagnatore. Oltre all'indennita ¢
accompagnamento e possibile richiedere il rilascio del tagliand
arancione.




L‘indennita di frequenza e l'indennita di accompagnamento sont
incompatibili per i minorenni.

Non sono riconosciute in caso di ricovero superiore ai 30 giorni il
istituto a titolo gratuito. Anche I'ospedale lo é!

Trenitalia, per i titolari di indennita di accompagnamento prevede |
Carta  DBlu  che consente all'accompagnatore di viaggiart
gratuitamente.

| minorenni invalidi civili sono equiparati agli inabili al lavoro
vengono applicate tabelle piu favorevoli nel calcolo degli assegni pe
il nucleo familiare.

Il riconoscimento dell‘invalidita civile, ma anche quello della legg
104/92, “scade” al compimento del 18° anno di eta.



-
Le percentuali d’'invalidita:

34% da diritto alla gratuita di protesi ed ausili;

46% diritto all’iscrizione alle liste di collocamento speciale
previsto dalla legge n” 68/99;
67% agevolazioni trasporti pubblici.
Esenzione del ticket su tutte le prestazioni sanitarie di specialistica
escluse la riabilitazione e le cure termal.i.
74% assegno mensile diinvalidita frai18 ed i 65 anni.
Esenzione del ticket su tutte le prestazioni sanitarie
di specialistica e le cure termali;
da diritto a due mesi di versamenti figurativi per ogni anno
di effettivo lavoro fino ad un massimo di 5 anni.
100% pensione d'inabilita trai18 ed i 65 anni
inoltre, se espressamente previsto oltre alla attribuzione
del 100%, la corresponsione dell’assegno di accompagnamento.



Nella tabella di sequito riportata gli importi 2012:

Pansione

benefici economici

Tipo di provvidenza

ciechi civili assoluti

Pensione

ciechi civili assoluti {se ricoverati)

Pensione

ciechi civili parziali

Pensione

invalidi ciwvili totali

Pensione

sordi

Assegno mensile invalidi civili parziali

Indennita mensile freguenza minori

Indennita accompagnamento ciechi civili assoluti

Indennita accompagnamento invalidi civili totali

Indennita comunicazione sordi

Indennita speciale ciechi ventesimisti

Lavoratori con drepanocitosi o talassemia major

Importo

2011
282,02
260,78
260,78
260, 78
260,78
200,78
260, 78
807,35
487,39
243 10
189,63

408,35

2012
289,36
267,57
267,57
267,57
267,57
267,57
267,57
827,05
492,97
245,63
193,26

480,53

Limite di
2011
15.305,79
15.305,79
15.305,79
15.305,79
15.305,79
g.479, 54
F.4.79, 54
Nessuno
Nessuno
Nessuno
Nessurno

Nessuno

reddito

2012
15.627,22
15.627,22
15.627,22
15.627,22
15.627,22
4.596,02
4.596,02
Messuno
Messuno
Messuno
MNessuno

MNessuno




Non sono d’accordo con il giudizio della commissione....

Entro 6 mesi dal ricevimento dei verbali fino al 31 dicembr
] 2011 era previsto il ricorso al Giudice allegando memorie

documentazione sanitaria, perizie di parte.

Dal 12° gennaio la legge 111/20112 ha modificato le regole

iIntroducendo nel codice di procedura civile I'art. 445 bis.

Questo articolo prevede I'accertamento tecnico preventiv

obbligatorio per le controversie in materia d'invalidit

civile, cecita civile, sordita civile, handicap e disabilita.

Nel sito Disabilita di Torino un approfondimento:




A Gennaio 2001, c'e stato il passaggio di competenza dal
Prefetture alle Regioni per la concessione del
provvidenze economiche: verifica requisiti redditua
assenza di ricovero, frequenza a Centro scolastico

riabilitativo, etc. (art. 130 Decreto Legislativo 31 mar:
1998, n. 112), mentre e passata dal Ministero dell'Interr
all'INPS la funzione di materiale erogazione dei pagamen
sia che si tratti di presta2|on| gia in corso, sia che si tratti
nuove concessioni.

Attualmente la gestione dell‘intera pratica e in capo all'INPS infatti occorre compilare il
modulo AP 70 “"Elementi socio-economici necessari per la concessione e |'erogazione delle
prestazioni di invalidita’ civile”.



Le provvidenze economiche

provvidenze economiche non sono erogate in caso di ricovero in ospeda
tuttavia una sentenza della Corte di Cassazione Sezione Lavoro del
febbraio 2007 n® 2270 stabilisce che il ricovero ospedaliero non e ¢
considerarsi “sic et simpliciter” l‘equivalente del ricovero in istitut
presentando quindi documentazione sanitaria in cui e attestat
"assistenza e possibile il riconoscimento dei benefici economici.

corrono dal mese successivo alla presentazione della domanda.




benefici previsti dalla Legge 104/92

in caso di riconoscimento della Legge 104/92 art. 1 comma 1, per
minorenni: maggiorazione detrazione figlio a carico, integrazion
scolastica.

In caso di riconoscimento dell‘art. 3 comma 3, “la 104 con gravita” per
minorenni: permessi lavorativi, agevolazioni fiscali.




I GENITORI in caso di gravita:

ongedo di due anni frazionabili se lavoratori
ipendenti, purché il figlio non sia ricoverato a
ompo pieno in istituto, o dichiarazione del medico
ulla necessita della presenza del genitore.

Prolungamento del periodo di astensione
facoltativa dal lavoro del genitore fino al
compimento degli 8 anni per un periodo non
superiore a 3 anni complessivi.

Permesso mensile retribuito di 3 giorni
uno dei due genitori (frazionabili i

mezze giornate) purché non sia ricover:

| e ultime circolari dell'INPS e della Funzione Pubblica sono commentate ¢

scaricabili a questo indirizzo:

http://www.handylex.org/gun/permessi_congedi INPS DPF DLGS 119.¢

html



Divieto di trasferimento senza
consenso.

Prolungamento delle 2 ore di riposo

giornaliero fino ai 3 anni di vita del figlio.

Diritto di scelta, ove possibile, de
sede di lavoro piu vicina al domici
del genitore.

Divieto al lavoro notturno.




Direttamente per se in caso di gravita:

- Servizio di aiuto personale

Permesso mensile retribuito di 3 giorni (frazionabili in
6 mezze giornate se previsto dal contratto di lavoro) o
permesso giornaliero retribuito di 2 ore purché non

sia ricoverato.

Accesso a comunita alloggio e centri
socio-riabilitativi.

Diritto di scelta, ove possibile, della se
di lavoro piu vicina al domicilio
genitore.

Divieto di trasferimento senza consenso.




Ulteriori benefici:

Agevolazioni fiscali

(Es. esenzione dal pagamento di tasse automobilistiche,
riduzione IVA per sussidi informatici

Collocamento ‘
lavoro mirato

Facilitazioni per concorsi Accesso a riserva di finanziamento per
pubblici edilizia sovvenzionata ed agevolata.

Facilitazioni per veicoli e per la mobilita

Abbattimento barriere
architettoniche




aggravamento

In caso di peggioramento del quadro sanitario si puo chiedere
una seconda visita che attesti l'aggravamento.

Se non SONo ancora arrivati i verbali definitivi, o se e aperta la
procedura di ricorso

L'istanza"di aggravamento riapre la procedura per |l
riconoscimento dell‘invalidita civile o della legge 104 (nel caso in
cui alla prima visita non era stato riconosciuto lo stato di gravita),
si utilizzano gli stessi moduli barrando la casella
“aggravamento”.

E’ necessario un nuovo certificato medico.

La documentazione sanitaria deve essere aggiornata.

Le eventuali nuove prestazioni decorrono sempre dal mese
successivo alla presentazione della domanda per linvalidita
Civile.



r

certificati “*scadono”?

La data di verifica (revisione) che generalmente

e specificata nel verbale di fatto e “la scadenza”

di quanto e stato riconosciuto sia per lo stato di invalidita
che per lo stato di handicap.

E’' I'INPS che convoca a verifica direttamente presso la propria sede.
Mentre per quanto riguarda la legge 104 occorre presentare domanda d
revisione attraverso il patronato, compilando il modulo AP 72, per
maggiorenni, AP 73 per i minorenni, alcuni mesi prima della scadenza.

Il giorno della visita e necessario presentare documentazione sanitari:
aggiornata rispetto alla prima visita di accertamento.




Si e appenaiconcluso il piano straordinario di verifica

Dal 2009 al 2012 sono gia stati effettuati 8oomila controlli che hanno provocato disagi tali ai
Cittadini da faristituire presso il Senato una specifica Commissione d’indagine. L'enorme mol
di procedure awviate ha causato inoltre un aggravio organizzativo all'INPS rallentandone le
attivita ordinarie (come rilevato nell’'ultima relazione della Corte dei Conti).

Si pensi che la spesa dell'lNPS per il ricorso a medici esterni € passata da 3,5 milioni (nel 2008)
37 milioni (nel 2011) con un aumento del

_'INPS ha controllato in questi procedimenti solo I'invalidita civile, non lo stato di handica
che rimasta “a carico” dell AUSL , solo nel 2012 si sono evitate doppie visite.




Quindi se anche |‘handicap e rivedibile, a parte nel 2012, il
Cittadino ha sostenuto due visite: una all'INPS e una all’ASL.
noltre IINPS precisa che 'in occasione delle verifiche
straordinarie sulla permanenza dei requisiti nei confronti de
titolari di prestazioni di invalidita civile, non e possibile
riconoscere una condizione di invalidita superiore a quella ir
precedenza determinata”.

Cio significa che I'INPS, non riconosce mai I'aggravamento.
Nonostante questo evidente fallimento viene ora previsto un nuovc
Piano Straordinario che comportera un nuovo ingente spreco per Ic
Stato e nuovi disagi per le persone con disabilita, e stato approvatc

un emendamento alla Legge di Stabilita che prevede altri 450.00c
controlli



>ensavamo di aver superato lo strumento delle
/eriche...

Ma la Legge di Stabilita 2013 ne ha introdotte altre 150.000!

Unanime da parte delle Associazioni che si occupano di disabilita:
non e I'INPS che deve effettuare questa forma di lotta contro i valsi
invalidi ma la Guardia di Finanza!




o
Storie di vita...

Bambino nato con una severa patologia congenita (caso non infrequente) 1. 3
anni: Primo accertamento di invalidita e di handicap. Medici coinvolti: 6 presso
I’ASL; 5 presso I'INPS per la verifica. Viene dichiarato invalido e persona con
handicap rivedibile.

5 anni: Visita di revisione di invalidita e di handicap. Medici coinvolti: 6 presso
I’ASL; 5 presso I'INPS per la verifica. Viene dichiarato invalido e persona con
handicap rivedibile.

6 anni: Visita per handicap ai fini scolastici; diagnosi funzionale; profilo
dinamico funzionale. Medici e altri operatori sanitari coinvolti: 8, ma anche piu
(inclusa equipe specialistica).

10 anni: Visita di revisione di invalidita e di handicap. Medici coinvolti: 6 presso
I’ASL; 5 presso I'INPS per la verifica. Viene dichiarato invalido e persona con
handicap non rivedibile.



11 anni: Revisione del profilo dinamico funzionale ai fini scolastici: Medici e altr
operatori sanitari coinvolti: 5, ma anche piu.

18 anni: Revisione dell‘invalidita civile. Medici coinvolti: 5 presso I'ASL; 5 pressc
I'INPS per la verifica. Viene dichiarato invalido e persona con handicap nor
rivedibile.

19 anni: Visita ai fini dell‘iscrizione alle liste speciali di collocamento (Legge
68/1999). Medici coinvolti: 6 presso I'ASL; 5 presso I'INPS per la verifica
Vengono indicate le capacita lavorative residue.

Sintesi: prima dei 20 anni di vita la persona e stata visitata 7 volte, con i
coinvolgimento di 67 medici. || numero puo aumentare se la persona viene
anche convocata a controlli straordinari

l'ratto da: “Storie di vita” relazione presentata al Parlamento dalla FISH:




La Convenzione delle Nazioni Unite sui diritti delle persone co
disabilita.

3

E stata approvata il 31 dicembre 2006.

\\

Definisce la disabilita al comma e del preambolo come “ui
concetto in evoluzione e che la disabilita € il risultato dell’interazion
tra persone con menomazioni e barriere comportamentali ec
ambientali, che impediscono la loro piena ed effettiv
partecipazione alla societa su base di uguaglianza con gli altri”




n Italia e stata ratificata con la Legge 3 marzo 2009 n° 18.

n particolare l‘art. 2 comma 1, recita: “allo scopo di promuovere |
Diena integrazione delle persone con disabilita, in attuazione de
orincipi sanciti dalla Convenzione di cui all'articolo 1, nonché de
orincipi indicati nella legge 5 febbraio 1992, n. 104, e istituita
presso il Ministero del lavoro, della salute e delle politiche sociali
‘Osservatorio nazionale sulla condizione delle persone co
disabilita.”




L'Art 1 della Convenzione ONU:
Scopﬂ
1. Scopo della presente Convenzione e promuovere, proteggere
garantire il pieno ed uguale godimento di tutti i diritti umani e d

tutte le liberta fondamentali da parte delle persone con disabilita, «
promuovere il rispetto per la loro intrinseca dignita.

2. Per persone con disabilita si intendono coloro che presentant
durature menomazioni fisiche, mentali, intellettuali o sensoriali che
in interazione con barriere di diversa natura possono ostacolare I
loro piena ed effettiva partecipazione nella societa su base d
uguaglianza con gli altri.

L



' [V Conferenza nazionale sulle politiche della disabilita,
logna, 12 e 13 luglio 2013

Gruppo 1 - Revisione del sistema di accesso, riconoscimento/certificazione della
condizione di disabilita e modello di intervento del sistema socio-sanitario

Gruppo 2 - Lavoro e occupazione

Gruppo 3 - Politiche, servizi e modelli organizzativi per la vita indipendente e
I'inclusione nella societa

Gruppo 4 - Promozione e attuazione dei principi di accessibilita e mobilita
Gruppo 5 - Processi formativi ed inclusione scolastica

Gruppo 6 - Salute, diritto alla vita, abilitazione e riabilitazione




N
| gruppo 1:

uovo sistema deve essere definito a partire dall'introduzione nelle norme nazionali del concetto di
“persona con disabilita” per i quali la Convezione e stata scritta (impegno derivante dalla legge di
ratifica e indicata da recenti sentenze

la Corte di Giustizia Europea)
| pone quindi il tema di un‘azione ad ampio raggio di abrogazione, integrazione e
difica normativa che deve riguardare perlomeno le tre principali norme di

vo nazionale (2128/71, 104/92 e 68/99)




| Gruppo 1:

Il nuovo sistema deve essere definito a partire dall'introduzione
nelle norme nazionali del concetto di “persona con disabilita” peri
quali la Convezione e stata scritta (impegno derivante dalla legge
di ratifica e indicata da recenti sentenze della Corte di Giustizia
Europea, nelle quali I'ltalia e stata condannate per non
ottemperato alla Convenzione dei diritti delle persone con
disabilita)

e Si pone quindi il tema di un‘azione ad ampio raggio di
abrogazione, integrazione e modifica normativa che deve
riguardare perlomeno le tre principali norme di rilievo nazionale

(118/71, 104/92 e 68/99)



Superamento del sistema tabellare e |la valutazione deve essere
orientata alla presa in carico e alla progettazione personalizzata
come funzione integrata del sistema socio-sanitario (ASL e Enti
Locali) valorizzando al meglio la documentazione clinica dei
professionisti del SSN, riconducendo a questo contesto anche gl
aspetti di piu specifica valenza medico legale.

E’ giudicata in ogni caso necessaria un‘intesa Stato-Regioni/PA sui
livelli di assistenza (riprendendo anche l'ipotesi di un percorso
progressivo come suggerito dalla Commissione Politiche Sociali
della Conferenza delle Regioni)



n percorso lungo e complesso sul
ngo periodo :

ell'immediato? Quali proposte?

a) abrogazione‘ﬂl piano di controlli straordinari (costosi, stigmatizzanti e nei fatti dimostratisi
inutili in -

termini di contenimento della spesa);

b) abrogazione dell‘articolo 445 bis c.p.c;

c) allargamento delle condizioni patologiche esenti da revisione; esonero dall’accertamento al
compimento dei 18 anni; unificazione dell’accertamento evitando duplicazioni e ripetizioni
ancora largamente presenti;

d) indirizzi che chiariscano il mandato dell'INPS e riducano gli spazi di autoreferenzialita
(soprattutto in tema di modalita di valutazione e “linee guida” per la valutazione);

e) introduzione di regole chiare e certe per il riconoscimento dell'indennita di accompagnamento
(esplicitando la nozione generica di “atti della vita quotidiana”);

f) svincolare dall’invalidita civile I'autorizzazione alla fornitura di ausili e protesi (revisione
nomenclatore)



make a
difference. ..

Qdo
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