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IV COMMISSIONE

SEDUTA N. 104 DEL 13 DICEMBRE 2006 - SALA DEI MORANDO

ARGOMENTI TRATTATI

	Espressione parere consultivo in ordine alla PDCR n. 206 

 “Documento di programmazione economico-finanziaria regionale DPEFR 2007-2009”, 

relativamente alle materie di competenza della Commissione




L’Assessore alla tutela della salute relaziona in ordine agli obiettivi della sanità contenuti nel documento di programmazione economica e finanziaria regionale di seguito riportati:

· tutela e promozione della salute come bene comune e diritto inalienabile di tutti i cittadini;

· primato della prevenzione e del ruolo strategico della promozione della salute;

· ruolo primario dei soggetti individuali e collettivi nel territorio ai fini delle azioni mirate al raggiungimento e mantenimento del benessere sociale;

· orientamento alla solidarietà, alla dignità, alla umanizzazione e sussidarietà nell’organizzazione dei servizi socio-sanitari;

· partecipazione dei cittadini e degli operatori pubblici e privati del servizio socio-sanitario regionale;

· omogeneità e uniformità delle prestazioni da assicurare ai cittadini;

· appropriatezza, qualità e continuità delle prestazioni, integrando gli interventi sociali e socio-sanitari.

Sottolinea che per il raggiungimento degli obiettivi sopraelencati la Giunta regionale ritiene necessario dotarsi dei seguenti atti normativi e di indirizzo:

· il disegno di legge di riordino istituzionale del Servizio sanitario regionale ed il Piano socio-sanitario 2007-2011;

· l’adozione dei piani e programmi previsti dal PSSR;

· la revisione normativa del processo di autorizzazione, accreditamento e degli accordi contrattuali, anche al fine di adeguare le leggi regionali 5/1987 e 55/1987 all’attuale contesto normativo e organizzativo del SSR;

· portare a regime il processo di programmazione negoziata con le Aziende sanitarie, al fine di consentire il perseguimento degli obiettivi di riqualificazione dell’assistenza e di riequilibrio economico-gestionale previsti dal PSSR e dalle intese tra lo Stato e le Regioni per la gestione della sanità.

Intervengono alcuni Consiglieri di minoranza per chiedere chiarimenti circa le linee programmatiche sopra riferite che ritengono non condivisibili e piuttosto vaghe.

Chiedono in particolare di essere informati sulle liste di attesa, anche alla luce di quanto stabilito dai Piani di riqualificazione e riequilibrio predisposti dai Commissari delle Aziende sanitarie ed assunti dalla Giunta regionale con proprie deliberazioni.  

Infine chiedono di conoscere il numero dei consulenti utilizzati nelle singole ASR.

L’Assessore al welfare accenna alle risorse disponibili per l’attuazione dei piani e dei programmi delle politiche sociali inerenti gli anni 2007-2009, precisando che il dettaglio delle singole cifre sarà esaminato nella Commissione Bilancio, assegnataria del provvedimento in sede referente.

Pertanto passa ad elencare gli obiettivi delle politiche sociali contenuti nel documento di programmazione economico e finanziaria regionale di seguito riportati:

· realizzare l’integrazione socio-sanitaria negli ambiti territoriali;

· sviluppare politiche di welfare regionale organico, capaci di superare la frammentazione delle risposte ai bisogni sociali ed assistenziali nel pieno riconoscimento della centralità della persona e del ruolo della famiglia;

· promuovere l’inclusione sociale delle fasce deboli investendo sui livelli di autonomia possibile, sull’emancipazione, sulla promozione delle competenze e sulle risorse individuali;

· creare un modello assistenziale ed un sistema tariffario regionale, in applicazione della normativa sui livelli essenziali di assistenza;

· riconoscere e sostenere le responsabilità familiari attraverso politiche integrate;

· promuovere il ruolo attivo degli anziani, potenziando i servizi di assistenza domiciliare e semiresidenziale;

· rafforzare la rete dei servizi per l’infanzia;

· consolidare l’attività regionale per le adozioni internazionali;

· promuovere i servizi a sostegno delle persone con disabilità fisica, psichica e sensoriale e delle loro famiglie;

· definire una politica organica in materia di immigrazione;

· sostenere i progetti di inserimento scolastico, abitativo e lavorativo degli stranieri;

· contribuire alla riduzione della conflittualità sociale e dei fenomeni di devianza e criminalità, sia promuovendo azioni positive negli istituti penitenziari, sia favorendo il reinserimento sociale e lavorativo di ex-detenuti;

· creare un sistema regionale di servizio civile, secondo i principi di partecipazione, sussidarietà, integrazione e concertazione.

Il dibattito della Commissione verte principalmente su due tematiche con forza sostenute da alcuni Consiglieri di minoranza:

· la richiesta di assegnare una  cifra più consistente da destinare ai cittadini non autosufficienti ;

· la necessità di attuare una politica di prevenzione basata su costi certi che fruttino esiti certi: viene fatto l’esempio delle attrezzature da installare nelle case degli anziani per renderli più autosufficienti e per evitare i danni causati dalla non appropriatezza dell’abitazione che è causa spesso di incidenti che hanno una ricaduta negativa sia sulle condizioni di vita degli anziani stessi sia sulle già esigue risorse destinate agli interventi sanitari e soprattutto a quelli assistenziali.

Quindi i Consiglieri di minoranza chiedono di poter ulteriormente approfondire gli obiettivi riguardanti la sanità e le politiche sociali contenuti nel DPEFR 2007-2009 e pertanto chiedono che nel corso della seduta la Commissione non esprima il parere consultivo di competenza.

Il Presidente prende atto della richiesta e dichiara chiusa la riunione senza procedere alla votazione. 
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