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Oggetto: Strategia win win: vince il bilancio della sanità regionale e vincemia mamma

Gentilissimo Assessore Riboldi,

mia mamma, C.D., è unamalata cronica non autosuiciente di 84 anni residente a ***, di competenza
dell’Asl To3. Ha la demenza senile e una serie di patologie che la rendono non autosuiciente per cui
necessita di cure sanitarie come ad esempio essere alimentata, arle igiene personale, somministrarle
medicine varie, etc. Lo dimostrano i reerti del centro per le demenze dov’è seguita, l’invalidità INPS al
100% con accompagnamento e l’ultima certifcazione di un geriatra delle Molinette che sostiene che
mia mamma ha necessità di cure sanitarie inderogabili … tutti documenti che posso ornire.

Ha richiesto la valutazione UVG presso l’Asl To3 nell’aprile 2024 ottenendo un punteggio basso (18)
che non le permette di avere un accesso in tempi rapidi in RSA in convenzione con l’Asl To3
(pagamento a carico nostro del 50% della retta=quota alberghiera, circa 1500€), che poi è il nostro
obiettivo.

Si parla di nonmeno di 2/3 anni di attesa e orse di più che per una persona anziana son tantissimi.

E sonomolti anche per me, visto che essendo fglio unico e volendo un bene dell’anima amia mamma
poco più di due anni orsono ho deciso di accogliere mia mamma a casa mia, per curarla e provvedere
a tutte le sue esigenze, improvvisandomi inermiere, OSS, etc. Ma già da alcuni anni in precedenza la
assistevo, in modomeno intenso.

Son partito con le migliori intenzioni, lasciando l’azienda per la quale lavoravo, sacrifcando me stesso
e la mia vita per dedicarmi a lei.

Ora non ce la accio più. Non ce la accio più fnanziariamente (come si a a vivere a lungo senza un
lavoro?) e non ce la accio più anche a reggere questa situazione di sacrifcio della mia vita per lei. Lo
ammetto, ho sottovalutato le diicoltà legate alla gestione di un malato non autosuiciente.

Visto che la legge italiana garantisce un diritto alle cure sanitarie che è soggettivo ed esigibile ho
deciso ametà ottobre di oppormi alle dimissioni in primis dal P.S. del Giovanni Bosco e poi
dall’ospedale di Rivoli, reparto lungodegenza.

L’ospedale di Rivoli (non ho scelto io di ricoverare mia mamma lì, ma è stata una scelta dell’Asl To3
che la ha traserita dal Giovanni Bosco) sostiene che è un ricovero improprio e mia mamma è
dimissibile.

Mi permetto di contattarla per sottoporre alla sua attenzione una situazione che, secondo me, è
paradossale sia da un punto di vista sanitario sia da un punto di vista di spreco di soldi pubblici.
Quanto costa alla sanità piemontese tenere mia mamma in ospedale per unmese? 12.000€?
15.000€? Non lo so, ma costa molto, molto di più di concedere a miamamma la convenzione per
ingresso in RSA (costo di circa 1.500€=retta al 50%) che io sto chiedendo e non mi viene concessa.

La sanità piemontese potrebbe risparmiare circa 13.500€ in un mese.

Non sono tanti probabilmente all’interno di un budget regionale però, come diceva mio padre, la
goccia fssa rompe il sasso.

Mi dicono che sono due centri di costo diversi (l’ospedale di Rivoli e l’UVG del distretto di Venaria), che
ognun ragiona per sé. Anche se anno parte della stessa Asl To3 che poi ha la acoltà di decidere come
spendere questi soldi.



Il paradosso non è solo fnanziario ma anche sanitario. Inatti, a detta della dottoressa responsabile
del reparto di lungodegenza di Rivoli il ricovero di mia mamma è improprio. La RSA è la soluzione più
adatta orse.

Ma allora se mia mamma non dovrebbe stare in ospedale per ragioni sanitarie e costa di più alla
Regione tenerla in ospedale che non contribuire al pagamento della metà parte della retta, perché
l’Asl To3 non ci concede l’ingresso in RSA in convenzione?

Io nonme lo spiego.

Sottopongo alla Sua attenzione, Signor Assessore, tale tematica, perché di sicuro ha una visione più
ampia e complessiva (dell’Asl To3) di tutti questi aspetti fnanziari e sanitari.

La mia richiesta è di avere la possibilità di inserire mia mamma in una RSA dimia scelta, con
pagamento della retta in convenzione con l’Asl To3. Cosa che renderebbe “contento”me e
consentirebbe alle fnanze regionali di risparmiare qualche soldino. Win win. Vinciamo tutti.

Grazie per l’attenzione.

Cordiali saluti,

A.B.


































