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IV COMMISSIONE 

SEDUTA N. 66 DEL  15 MAGGIO 2009 - SALA DEI MORANDO
ARGOMENTI TRATTATI

	Risposta della Giunta regionale all’Interrogazione n. 2493 all’oggetto: “Dimissioni dall’Ospedale – Presa in carico dal medico di famiglia”

Presentata dai Consiglieri regionali Mariangela COTTO (prima firmataria) e Gian Piero LEO.




I Consiglieri:

· sentito che in alcuni ospedali i pazienti sono dimessi senza alcuna documentazione clinica in grado di permettere al medico di famiglia una diagnosi più tempestiva ed approfondita;

· constatato che , in alcuni casi, i pazienti sono dimessi dopo avere stazionato più o meno a lungo in DEA senza alcuna documentazione radiologica, ottenibile solo a richiesta dell’interessato e dopo tre giorni lavorativi, dietro l’esborso di 7.90 euro;

· verificato che un paziente fratturato o infortunato sul lavoro o con gravi infezioni deve compiere umilianti peregrinazioni tra l’ospedale e lo studio del proprio medico:

interrogano la Presidente della Giunta regionale e l’Assessore competente al fine di conoscere se e quando verranno deliberate linee guida atte a fornire una più completa documentazione clinica che la dovizia di mezzi e tecnologie dovrebbero già oggi garantire; se e quando la cartella clinica non sarà considerata solo patrimonio dell’ospedale, ma anche del medico di famiglia, nell’esclusivo interesse dei cittadini.

L’Assessore alla tutela della salute e sanità fornisce risposta scritta con l’assenso della prima firmataria.

	Prime determinazioni in ordine a:

DDL n. 618 all’oggetto: “Norme in materia di servizi socio-educativi per la prima infanzia”

Presentato dalla Giunta regionale
PDL n. 29 all’oggetto: “Disposizioni per la promozione di asili nido e altri servizi educativi per la prima infanzia nelle aziende e negli enti piemontesi”

Presentata dal Consigliere Oreste ROSSI (primo firmatario) ed altri
PDL n. 586 all’oggetto: “Interventi regionali per la creazione di asili nido e baby parking nelle aziende piemontesi”

Presentata dalla Consigliera regionale Mariangela COTTO (prima firmataria) ed altri.

 


La Presidente della VI Commissione, considerato che i servizi per la prima infanzia rivestono un ruolo sia sociale sia educativo, ritiene opportuno che i progetti in oggetto siano assegnati all’esame congiunto delle Commissioni IV e VI e siano esaminati alla presenza degli Assessori al welfare ed all’Istruzione.

L’Assessore al welfare evidenzia che la delega relativa ai servizio socio-educativi per la prima infanzia fa capo all’Assessorato al welfare e sottolinea di essere stata, in Giunta regionale, la relatrice del disegno di legge e di essere pertanto titolata a rappresentare l’intera Giunta regionale nel corso dell’iter del provvedimento.in Consiglio.

Una Consigliera di minoranza concorda sulla proposta di esame congiunto con la VI Commissione, in particolare tenendo conto che nell’articolato del disegno di legge sono presenti alcune disposizioni relative alle “sezioni primavera”, che  costituiscono ambiti di competenza del settore istruzione.

Ritiene comunque necessario rispettare le procedure regolamentari e quindi rinviare le determinazioni in attesa di conoscere l’esito della richiesta avanzata.

Il Presidente, verificato che non ci sono dissensi espressi, si impegna a trasmettere alla Presidenza del Consiglio regionale la richiesta avanzata di riassegnazione congiunta alla IV e VI Commissione dei provvedimenti, proponendo di rinviare le prime determinazioni sugli stessi, che saranno decise congiuntamente dalle Commissioni competenti. 

	Esame:

PDL n. 394 all’oggetto: “Interventi per la qualificazione e il sostegno dell’attività di assistenza familiare” 

Presentata dal Consigliere Antonio BOETI (primo firmatario) ed altri

PDL n. 564 all’oggetto: “Norme per la valorizzazione del profilo professionale e formativo dell’assistente familiare”

Presentata dai Consiglieri regionali Angelo BURZI e Mariangela COTTO (primi firmatari )ed altri
PDL n. 574 all’oggetto: “Interventi per il sostegno e la qualificazione dell’attività domiciliare svolta dagli assistenti familiari”

Presentata dal Consigliere regionale Gian Piero CLEMENT (primo firmatario) ed altri
PDL n. 575 all’oggetto: “Servizi domiciliari per persone non autosufficienti”

Presentata dal Consigliere regionale Stefano LEPRI (primo firmatario) ed altri

PDL n. 601 all’oggetto: “Interventi a favore della figura dell’assistente familiare ed a sostegno degli anziani ultrasettantenni e delle famiglie con anziani a carico”

Presentata dal Consigliere regionale Gian Luca VIGNALE (primo firmatario) ed altri 




I Commissari, ai fini di addivenire alla stesura di un testo unico, propongono di delegare gli uffici alla predisposizione tecnica del testo che tenga conto dell’articolato di tutti i progetti, non trascurando quanto emerso nella seduta durante la quale si è dibattuta la problematica e si è considerata la pdl n. 575 la più organica ed attinente alla regolamentazione nazionale ed alle esigenze regionali in materia di provvidenze in favore dei servizi domiciliari per persone non autosufficienti.

Ritengono comunque necessario procedere a tempi brevi all’esame e all’approvazione di un testo condiviso.

Un Consigliere di minoranza evidenzia la necessità di conoscere, prima dell’avvio dell’esame dell’articolato, quali sono le reali disponibilità finanziarie che possono essere utilizzate per garantire gli interventi previsti dai provvedimenti.

Pertanto l’esame dei progetti di legge è rinviato ad una prossima seduta 

	Varie ed eventuali: comunicazione dell’Assessore alla tutela della salute e sanità in merito all’istituzione del coordinamento sovrazonale della rete di emergenza-urgenza




In ordine alla richiesta pervenuta da una Consigliera regionale di minoranza sulla bozza di deliberazione della Giunta regionale relativa a: “Istituzione coordinamento regionale e sovrazonale della rete dell’emergenza-urgenza sanitaria”, l’Assessore alla tutela della salute e sanità precisa che la relazione che i servizi DEA propongono verso il servizio 118 è che ci sia una distribuzione delle persone perfetta dal punto di vista territoriale, evidenziando però che tale esigenza produce alcune congestioni in certe situazioni: nei momenti in cui alcuni servizi DEA hanno dei problemi di carattere organizzativo, logistico, devono ridurre o chiudere l’attività provocando una non equilibrata redistribuzione dei pazienti dovuta in particolare alla mancata comunicazione del servizio 118 rispetto alla macro organizzazione.

Rende noto che il servizio 118, a sua volta, deve fornire al servizio di emergenza-urgenza il 30% delle presenze del personale medico con il rischio di snaturare la funzione sul mezzo dedicata all’assistenza territoriale.

Quindi precisa che con la bozza di deliberazione in oggetto si intende coinvolgere le Direzioni sanitarie nel raccordo tra l’emergenza territoriale e l’emergenza ospedaliera, aggregandole per aree e con il compito di costruire progetti di miglioramento da presentare entro 30 giorni dall’entrata in vigore della deliberazione, soprattutto al fine di migliorare gli aspetti relazionali tra i servizi che interagiscono.

Inoltre informa che con la deliberazione si attua una scelta professionale: ossia che il servizio DEA sia fornito di un organico dedicato non a rotazione in capo al servizio di emergenza-urgenza.

Infine sottolinea che non ritiene che i servizi territoriali 118 ed i servizi di emergenza-urgenza ospedalieri debbano essere corpi autonomamente organizzati e distinti dall’insieme del sistema ospedaliero e dell’assistenza territoriale.

Un Consigliere di maggioranza concorda con l’Assessore circa l’importanza di migliorare i servizi erogati ai cittadini, anche attraverso l’istituzione di un coordinamento del servizio 118 che stabilisca dei principi.

Manifesta preoccupazione circa alla scelta che può, forse erroneamente, essere vissuta in certe realtà dal personale come una ingiustizia e un mancato riconoscimento della propria professionalità.

La Consigliera che ha chiesto l’illustrazione ringrazia l’Assessore per la disponibilità ad anticipare il suo pensiero e ricorda di avere sempre dimostrato di concordare sull’integrazione, il coordinamento ed il miglioramento dei servizi socio-sanitari. Tuttavia dichiara preoccupazione sulla possibilità che con la deliberazione della Giunta regionale si proceda a depotenziare il servizio 118 che rappresenta un’eccellenza sanitaria della Regione, mentre le maggiori criticità si verificano presso i pronto soccorso dovute anche ai flussi dei pazienti che arrivano dal territorio e che al territorio ritornano, talvolta senza la possibilità di godere di una effettiva dimissione protetta.

Quindi chiede di approfondire la problematica, conoscendo la bozza della deliberazione della Giunta regionale prima che sia assunta.

Un Consigliere di minoranza chiede che l’Assessore alla tutela della salute e sanità renda un’informativa in IV Commissione circa la bozza di deliberazione in oggetto prima che la Giunta regionale la addotti.

Inoltre chiede se nella riorganizzazione del servizio 118 e del servizio DEA sono state recepite le linee guida del Ministero della sanità che prevede punti di primo soccorso e gli ambulatori territoriali che potrebbero essere una risposta concreta ai reali problemi che forse hanno determinato la necessità di creare un coordinamento sovrazonale.

Un Consigliere di minoranza fa presente che la Commissione, anche a seguito dell’approvazione del Piano socio-sanitario regionale, ha il diritto di essere portata a conoscenza della bozza di deliberazione per verificare se è meramente organizzativa oppure anche programmatoria.

L’Assessore alla tutela alla salute e sanità ritiene opportuno non tanto disquisire sulla deliberazione, bensì prendere in esame l’operato del coordinamento stabilito dal provvedimento.

Pertanto si dichiara disponibile a relazionare in Commissione circa i contenuti delle prime riunioni di lavoro del coordinamento proposto dalla deliberazione.

La Consigliera che ha chiesto di visionare la bozza di deliberazione dichiara di riservarsi la facoltà di chiedere la convocazione, ai sensi delle procedure regolamentari, di un Consiglio straordinario per la discussione preventiva sulla riorganizzazione del servizio 118 e del servizio di emergenza-urgenza in quanto ritiene non si possano attendere gli esperimenti. 

