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ai sensi dell'articolo 100 del Regolamento interno
(Non piu di una per Consigliere - Non piu di tre per Gruppo)

OGGETTO: Modifiche all DGR 1-600 di riorganizzazione della rete ospedaliera

Premesso che:

I'articolo 3 della Costituzione prevede che “Tutti i cittadini hanno pari dignita
sociale”;

I'articolo 32 della costituzione cita: “La Repubblica tutela la salute come
fondamentale diritto dell'individuo e interesse della collettivita, e garantisce cure
gratuite agli indigenti. Nessuno pud essere obbligato a un determinato
trattamento sanitario se non per disposizione di legge. La legge non puo in
nessun caso violare i limiti imposti dal rispetto della persona umana”;

I'articolo 9, comma 1 dello Statuto regionale: "La Regione promuove € tutela il
diritto alla salute delle persone e della comunita”

Premesso ancora che:

come previsto dall’articolo 15, comma 20, del d.l. n. 95/2012, convertito, con
modificazioni, nella legge n. 135/2012, & necessaria una costante azione di
controllo della spesa sanitaria, intrapresa con il Piano di riqualificazione del SSR e
di riequilibrio economico (Piano di rientro) 2010-2012, sottoscritto il 29/07/2010
(D.G.R. n. 1 - 415 del 02/08/2010) e integrato da un successivo Addendum
(D.G.R. n. 44 - 1615 del 28/02/2011 e n. 49 - 1985 del 29/04/2011);

il patto della salute 2014-2016 recepisce |atto n.98/csr, del 5 agosto 2014,
“Definizione degli standard qualitativi, strutturali, tecnologici e quantitativi
relativi all’assistenza ospedaliera, in attuazione dell’articolo 1, comma 169, della
legge 30 dicembre 2004, n.311 e dell‘articolo 15, comma 13, lettera c),del
decreto-legge 6 luglio 2012, n.95 convertito, con modificazioni della legge 7
agosto 2012, n.135” dal quale si evincono le caratteristiche che definiscono le
strutture ospedaliere.

Individuato che:

con D.G.R. n. 25 - 699 del 30/12/2013 si & provveduto all’approvazione dei
Programmi Operativi 2013 - 2015 predisposti ai sensi dell'art. 15, comma 20, del
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D.L. n. 95/2012, convertito con modificazioni in legge n. 135/2012, con
I'obiettivo di proseguire e rafforzare |'azione di controllo della spesa sanitaria;

Rilevato che:

in data 19 novembre 2014 la Giunta regionali ha approvato la deliberazione 1-600
riguardo la riorganizzazione della rete ospedaliera dalla quale si evince la nuova
disposizione dei presidi organizzati per Hub, Spoke, Territoriali e di Area Disagiata
nonché gli ospedali e le strutture complesse oggetto di declassamento 0
chiusura;

la pubblicazione della DGR all‘interno del Bollettino Ufficiale Regionale & avvenuta
in data 26 novembre 2014; '

Rilevato ancora che

a seguito delle numerose critiche ricevute, I’Assessore competente ha annunciato
la decisione di modificare la DGR 1-600, anche per scongiurare i possibili ricorsi al
TAR;

non sembra sia stata prevista la possibilita che la delibera di modifica della DGR

1-600 sia resa disponibile per la lettura da parte della commissione regionale
competente prima della sua approvazione in Giunta;

INTERROGA

1l Presidente della Giunta 0

L'Assessore ;a(

per conoscere il dettaglio delle modifiche della DGR 1-600 del 19 novemebre
2014,

FIRMATO IN ORIGINALE (documento trattato in conformita al provvedimento del Garante per la protezione dei dati personali n. 243 del 15 maggio 2014) |
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