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SEDUTA N. 108 DEL 17 GENNAIO 2005 SALA DEI MORANDO

ARGOMENTI TRATTATI

	Espressione parere consultivo in ordine al disegno di legge  n. 685 

“Bilancio di previsione per l’anno finanziario 2005 e Bilancio pluriennale per gli anni finanziari 2005-2007”

relativamente alle materie di competenza



I Dirigenti dell’Assessorato alle Politiche Sociali, esaudendo la richiesta avanzata nel corso della precedente seduta, svolgono una ampia relazione in ordine ai progetti di repertorio già allegati al DFEFR 2005/2007.

In particolar modo le relazioni dei Dirigenti competenti vertono sui seguenti progetti:

· riordino IPAB 

· sostegno della domiciliarità

· qualità della vita nelle strutture socio-assistenziali e socio-sanitarie 

· campagne a favore dell’infanzia e della natalità 

· promozione nel terzo settore

· sperimentazione in materia di disabilità

· istituzione e gestione del servizio civile volontario

· sviluppo del sistema informativo socio-assistenziale.

Il Responsabile della Direzione Politiche sociali si impegna ad inviare in tempi brevi alla Commissione una relazione di sintesi sui dati illustrati. 

Un Consigliere di minoranza chiede se la Giunta regionale ha predisposto il provvedimento deliberativo inerente l’albo dei fornitori e quello  riguardante gli assegni di cura. 

I Dirigenti dell’Assessorato informano che è stata assunta solo la deliberazione in ordine agli assegni di cura che attualmente è al vaglio del CORESA. 

I Commissari concordano sulla necessità di sollecitare il parere del CORESA in merito alla deliberazione sopra riferita e soprattutto garantire che la medesima sia adeguatamente finanziata.

Quindi l’Assessore alla Sanità elenca i principali obiettivi dell’Assessorato per il 2005 e precisamente: l’acquisizione nella rete pubblica delle strutture CIOV e Mauriziano; la definizione compiuta della realizzazione del Parco della Salute e della Scienza e le conseguenti funzioni da attribuire all’ospedale ivi  ubicabile; l’ultimazione ed il collaudo delle opere connesse ai giochi olimpici 2006 ed in particolare l’attivazione, nell’ambito delle maxi emergenze e con la collaborazione finanziaria della Fondazione CRT, di un’apposita struttura per l’emergenza nucleare, biologica, chimica e radiologica composta da tre lotti catastrofi posizionati a Torino, Novara, Alessandria e gestiti da personale sanitario appositamente addestrato; la concretizzazione dei cambiamenti assistenziali e culturali derivanti dall’accordo raggiunto con gli EE.LL. sui Livelli essenziali di assistenza (LEA); l’abbattimento delle liste di attesa.

Fa presente che per quanto attiene il riparto delle risorse tra le ASR per l’anno 2005 non si prevedono sostanziali cambiamenti circa i criteri e la metodologia di finanziamento applicata nell’esercizio 2004, confermando l’applicazione del finanziamento per quota capitaria quale principale criterio distributivo; tali finanziamenti per quota capitaria potranno essere in parte integrati da fondi di riequilibrio. 

Informa che le effettive disponibilità per il finanziamento del SSR dell’esercizio 2005 saranno definite con il provvedimento nazionale di ripartizione delle risorse destinate al servizio sanitario adottato con deliberazione del Comitato Interministeriale per la Programmazione Economica, che ad oggi posso essere stimate in circa 6.300 milioni di euro. 

Sottolinea che gli stanziamenti di spesa corrente destinate al settore sanitario dal disegno di legge n. 685 per il Bilancio di Previsione dell’esercizio 2005 corrispondono essenzialmente alle risorse destinate dal CIPE al finanziamento della spesa corrente sanitaria dell’esercizio 2004 che stanziava per la Regione Piemonte 5.857.477 milioni di euro. 

Da ciò deriva che gli stanziamenti di spesa corrente per l’anno 2005, disposti dal disegno di legge n. 685 per le UPB del settore sanità ammontano complessivamente a 5.893.657.806,00 comprensivi di fondi statali con destinazione vincolata e suddivisi in fondi regionali pari a 5.885.100.445,00 euro e 8.557.361,00 in fondi statali destinazione specifica.

A questo punto la Commissione apre il dibattito in particolare su tre tematiche: i costi relativi al personale medico e paramedico sanitario ospedaliero e non; le prestazioni ambulatoriali erogate e la spesa farmaceutica sostenuta nel corso dell’anno 2004.

Alcuni Consiglieri di minoranza ritengono indispensabile per poter esprimere il parere consultivo, conoscere i dati relativi alla spesa farmaceutica, alle prestazioni ambulatoriali erogate nella Regione Piemonte e le valutazioni circa i costi previsti per l’attivazione dei livelli essenziali di assistenza.

Alcuni dati sono forniti nel corso della seduta ma non sono ritenuti sufficienti da parte dei richiedenti che, anche su indicazione di un Consigliere di minoranza , ritengono opportuno che le problematiche inerenti i dati disaggregati per singola ASL riguardo alla spesa farmaceutica, la tipologia ed i costi delle prestazioni ambulatoriali e specialistiche e la stima complessiva delle risorse da destinarsi ai servizi che saranno attivati conseguentemente all’accordo sui LEA, siano discusse congiuntamente dalle Commissioni I e IV. Chiedono all’Assessore che in tale seduta siano forniti anche dati inerenti la stima del preconsuntivo complessivo per l’anno 2004. 

Con l’impegno di concertare una seduta congiunta con la I Commissione per entrare nel merito delle tematiche sopra indicate, si passa ad esprimere il parere consultivo in ordine al ddl n. 685 relativamente alle unità previsionali di base nelle materie di competenza a condizione che venga adeguatamente finanziata la deliberazione riguardante gli assegni di cura attualmente in esame presso il CORESA.

Il voto registra l’esito seguente:

favorevoli: FI – AN – LEGA NORD;

contrari: DS – CENTRO PER IL PIEMONTE POPOLARI.

