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(I lavori in iziano alle ore 9.49 con l'esam e del punto all'o.d .g. 

inerente a "S volgim ento in terrogazioni e in terpellanze") 

 

 

***** 

 

In te rrogazion e  a  risposta  in differibile  e  u rge n te  n . 1937 pre se n tata  da Sozzan i, 

in e ren te  a  "S ta to d el l 'a r t e d el la  Ret e r egion a le p er  la  Ter a p ia  d el  Dolor e e d el la  Rete 

r egion a le d i  Cu r e P a l l ia t ive" 

 

 

P RESIDENTE 

 

Buongiorno, colleghi. 

In iziamo i lavor i del sindaca to ispet t ivo proponendo l'esame dell'in ter rogazione 

indiffer ibile e urgente n. 1937. 

La  parola  a l Consigliere Sozzani per  l'illust razione. 

 

 

SOZZANI Die go 

 

Grazie, Presidente. 

E ' un 'in ter rogazione est remamente tecnica . 

Sono venuto a  conoscenza  di una  situazione, nella  nostra  regione, per  la  qua le ho chiesto 

a ll'Assessore element i di precisazione. 

Faccio una breve presentazione dell'interrogazione. 

Par te da  una  legge del 2010, la  n . 38, che stabilisce il dir it to del cit tadino ad accedere 

a lla  t erapia del dolore. 

Sempre nel 2010, la  Regione Piemonte è stata  la  pr ima in  Ita lia  a  recepire la  legge 

nazionale e, successivamente, con  un Regolamento della  Giunta  regionale è sta ta  ist itu ita  la  

Commissione di coordinamento della  Rete delle cure pa llia t ive in Piemonte. 

Come avete notato, u lt imamente, anche da l punto di vista  media t ico, c'è sta ta  una  ser ie 

di situazioni, a  livello nazionale, che ha  r ipor tato a lla  r iba lta  questo a rgomento.  

Rileva to che la  Regione Piemonte, a ll'epoca amminist ra ta  da lla  precedente Giunta 

regionale, ha  in teso proporsi come r ifer imento nazionale in  questo set tore e t enuto conto che, 

nonostante quanto stabilito da lla  legge, come si evince su ll'a r t icolo pubblica to su  La S tam pa  il 

7 gennaio 2018, recent i indagin i condot te in Ita lia  hanno messo in  luce come i mala t i di dolore 

siano in  rea ltà  poco adeguatamente t ra t ta t i  (olt retu t to ci sono indicazioni di uscite addir it tura 

da lla  nostra  Nazione verso Paesi ester i, per  questo t ipo d i cure pa llia t ive). 

Con il DGR del 2014, l'a t tua le Amminist razione regionale ha  r iorganizza to la  rete 

ospedaliera  regionale piemontese, come Rete regionale della  t erapia  del dolore, tu t tavia  non  

esistono, a  livello regionale, i da t i rela t ivi a lle cure pa ll ia t ive, t an to meno con r ifer imento al 

paziente pedia t r ico, né se ne conosce l'opera t ività . 

Ta li cr it icit à  ne hanno condizionato for temente l'evoluzione proat t iva .  

L'in ter rogazione prevedeva  la  conoscenza  dello sta to dell'ar te della  Rete regionale per  la  

t erapia  del dolore e della  Rete regionale di cure pa llia t ive, anche per  ciò che concerne 

soprat tu t to i bimbi, quindi pazient i nelle pedia t r ie; qua le sia  la  composizione delle t re 

Commissioni di coordinamento; qua li siano i proget t i in  it inere dell'Assessora t o in  mer ito a  

questo argomento e quali siano le azioni possibili per  r iacquisire il livello di leadership 

nazionale che la  Regione Piemonte aveva  già  ot tenuto (e sper iamo possa  essere punto di 

r ifer imento per  il prossimo fu turo). 



ATTI CONSILIARI  2 REGIONE P IEMONTE 

X LEGISLATURA - RESOCONTI CONSILIARI - SEDUTA 293 DEL 30/01/2018 

 

 

 

P RESIDENTE 

 

La  parola  a ll'Assessore Sa it t a  per  la  r isposta . 

 

 

SAITTA An ton io, Assessore alla sanità  

 

La legge 38 del 2010 "Disposizioni per garantire l'accesso alle Cure Palliative e alla 

terapia del dolore" è, a  tu t t 'oggi, una  legge for temente innovat iva , che per  la  pr ima volta  in 

Ita lia  garant isce l'accesso a lle cure pallia t ive e a lla  t erapia  del dolore a  beneficio del mala to 

nell'ambito dei LEA. 

L'in ter rogazione è un  po' da ta ta , perché da lla  precedente Giunta  sono sta te fat te 

parecchie innovazioni, che illust ro. 

In  par t icolare, sono state a t t iva te e in tegra te fra  loro le due ret i della  terapia  del dolore e 

delle cure pa llia t ive, in  modo da garant ire a i pazient i r isposte assistenzia li uniformi su base 

regionale. 

Tut te le st rut ture regionali hanno adot ta to la  r ilevazione del dolor e in  car tella  clin ica , 

ovvero, le carat ter ist iche del dolore r ileva to e della  sua  evoluzione nel corso del r icovero; la  

t ecnica anta lgica; i fa rmaci ut ilizza t i; i rela t ivi dosaggi e il r isu lta to conseguito.  

E ' sta ta  disciplina ta , con  delibera  di Giunta  del  2016, l'erogazione - come sappiamo, in 

base a lla  legge - dei cannabiloidi a i pazient i a ffet t i da  dolore cronico e degenera t ivo. 

Nel 2016 sono sta t i presenta t i due proget t i di formazione per  il personale medico 

sanita r io, approvat i e finanzia t i dal Ministero da lla  Salu te. 

Nel 2017 il P iemonte, pr ima Regione in  Ita lia , ha  da to a t tuazione a l decreto minister ia le 

di individuazione figure professionali con  specifiche competenze ed esper ienze nel campo delle 

cure pa llia t ive e della  terapia  del dolore. 

Sono oggi operat ivi 16 Hospice, che accolgono pazient i a ffet t i da  patologie degenerat ive 

che non possono essere seguit i a l propr io domicilio, con  il preciso scopo di prendersi cura  anche 

del paziente inguar ibile. Su  questo punto r ivendico, in  modo par t icolare, l'imp egno della  

Giunta  Chiampar ino, che ha  compiuto una  scelta  radica lmente diversa  da  quella  compiuta 

da ll'Amminist razione precedente. 

Faccio solo r ilevare che le u lt ime st ru t ture Hospice en tra te in  funzione sono quelle di 

Arona  e Nizza  Monferra to, in  provincia  di Ast i. La  prossima sarà  a  Pomaret to, a t t raverso 

un 'in tesa con i Valdesi. 

Con gli in tervent i di quest i anni, st iamo raggiungendo, per  quanto r iguarda  gli Hospice, 

la  soglia  indicata  a  livello minister ia le; indipendentemente da  questo, pensiamo di cont in uare 

con  questa  modalità . 

Viene costantemente at tua to il monitoraggio della  rete regionale di cure pa llia t ive e di 

t erapia del dolore r ivolte a l paziente pediat r ico; sono sta te definite e composte le t re 

Commissioni di coordinamento - r imando, per  questo, a lla  determina  del 28/05/2011, a lla  

determina  del 2013 su lla  t erapia  del dolore e di cure pa llia t ive del paziente adulto, la  

determina  del 2011 e quella  del 2014 su lle cure pa llia t ive e t erapia  del dolore per  il paziente in  

età  evolut iva . 

L'obiet t ivo dell'Assessora to è di cont inuare a  potenziare u lter iormente le ret i regionali.  

 

 

P RESIDENTE 

 

Grazie, Assessore. 
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Dichiaro ch iusa la  t ra t tazione del sindacato ispet t ivo. 

 

 

***** 

 

(Alle ore 9.57 il Presidente d ichiara esaurita la trattazione del punto all'o.d.g.  

inerente a "S volgim ento in terrogazioni e in terpellanze") 

 

 

(La seduta ha in izio alle ore 10.04) 

 


