Saitta: «Saranno anziani e famiglie a scegliere»

L’INTERVISTA

B Antonio Saitta € I'assesso-
re regionale con deleghe a sa-
nita, livelli essenziali di assi-
stenza ed edilizia sanitaria.
Con lui parliamo del proget-
to “Rsa aperte” (siveda I'arti-
colo a sinistra, ndr).

Come avverra la fase spe-
rimentale?

«Il progetto riguarda le Re-
sidenze sanitarie assistenzia-
li per anziani non autosuffi-

cienti gia accreditate nel ter-
ritorio regionale e interessa
gli anziani ultra 65enni non
autosufficienti che, in sede
di valutazione dell'Uvg (Uni-
ta di valutazione geriatrica),
sono stati considerati idonei
al ricovero in tali strutture.
Le Asl hanno quindici giorni
per richiedere alle Rsa accre-
ditate la disponibilita all’ade-
sione al progetto e a loro vol-
ta le Rsa accreditate hanno
quindici giorni dalla richie-
sta per comunicare la loro
adesione, anche se sono sem-
pre possibili successive ade-
sioni o rinunce».

Quali saranno i parame-
tri per scegliere chi godra
dell’assistenza a domicilio?

«L’Uvg provvede a predi-
sporre un progetto indivi-
duale, definendo i bisogni
della persona anziana e le ri-
sposte piu idonee: il proget-
to “Rsa aperte” deve essere il-
lustrato e condiviso con I'in-
teressato e la famiglia, che
possono accettarlo o meno.
In caso di non accettazione il
progetto individuale ¢ di ti-
po residenziale, in caso di ac-
cettazione viene trasmesso
alla Rsa scelta dall’interessa-
to al momento della presa in
carico. L’équipe che prende
in carico la persona — un com-
ponente dell’'Uvg e il medico
di famiglia - redige presso il
domicilio dell’anziano il pia-
no assistenziale individuale,
che ¢ la trasposizione operati-
va del progetto individuale,
indicando le prestazioni ero-
gabili a domicilio. L’avvio del
progetto richiedera alcuni

MILIONI Di EURO»

Antonio Saitta, assessore
regionale alla sanita.

mesi di tempo, perché le Rsa
che aderiscono al progetto de-
vono poter assumere il perso-
nale necessario, in quanto le
prestazioni erogate al domici-
lio sono aggiuntive rispetto
alle normali prestazioni effet-
tuate in Rsa».

Come sono state reperite
le risorse necessarie?

«Si tratta di una scelta poli-
tica e di budget: le risorse (15
milioni di euro in piu nell’ul-
timo anno su un budget com-
plessivo di 265 milioni) che
abbiamo individuato sono
indispensabili per avviare e
portare a termine il proget-
to, che sara sottoposto a un
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L’ASSESSORE: «PER
L’AVVIO LA REGIONE HA
STANZIATO QUINDICI

costante monitoraggio da
parte delle direzioni sanita e
politiche sociali. Da qui al 31
dicembre 2018 ci sara tempo
e modo di capire se funziona
e quali modifiche eventual-
mente apportare».
Una rete assistenziale
che cambiera sempre piu?
«Il nostro obiettivo & met-
tere le famiglie nelle condi-
zioni di non essere sole e di
ricevere un sostegno per fa-
re fronte a problemi di tipo
sanitario e assistenziale as-
sai complessi. La rete di assi-
stenza territoriale approvata
dalla Giunta regionale
nell’aprile 2015 ha avviato il
potenziamento dei servizi
per la residenzialita attraver-
so un incremento di risorse
e una maggiore flessibilita
della rete di offerta: le perso-
ne anziane e le loro famiglie,
a parita di condizione di bi-
sogno, hanno la liberta di
scelta del luogo e della for-
ma di assistenza».”
Matteo Viberti
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