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Al Presidente del 

Consiglio regionale 
del Piemonte 

 
 

MOZIONE n. 39 
ai sensi dell’articolo 18, comma 4, dello Statuto e 

dell’articolo 102 del Regolamento interno 
 
 
 
 
OGGETTO: Indagine conoscitiva in seno alla IV Commissione relativa alla gestione 
dell’intramoenia nelle aziende sanitarie e ospedaliere del Piemonte. 

 
 

 
Premesso che la sanità piemontese sconta da anni un problema di liste di attesa 
crescenti per l’accesso alle prestazioni sanitarie, situazione che si è acuita nel corso 
dell’era covid e che è stata affrontata con molte difficoltà negli anni successivi; 

Premesso che le liste di attesa precludono di fatto ad una ampia fascia della popolazione 
l’accesso alle cure sanitarie, soprattutto a quella fascia che è impossibilitata ad accedere 
alle prestazioni privatamente per motivi economici, ponendo una seria ipoteca sulla salute 
dei più deboli e fragili; 

 
Visto l’aumento costante delle prestazioni intra moenia erogate negli ultimi anni all’interno 
e all’esterno dei presidi ospedalieri pubblici piemontesi, che in molti casi sono andate a 
configurarsi come una alternativa rapida a pagamento all’assenza di posti disponibili con il 
sistema sanitario nazionale; 

 
Rilevato che nel corso dell’ispezione avvenuta nella primavera 2024 all’interno della Citta 
della Salute, il Mef ha evidenziato la mancata adozione di un piano per la libera 
professione in regime di intramoenia, assenza di idonei strumenti di monitoraggio e 
controllo della stessa, mancata sottoscrizione delle convenzioni con le strutture private 
dove viene svolta la libera professione da parte dei medici, non conformità delle agende di 
prenotazione rispetto a quanto previsto dal piano regionale per il recupero delle liste 
d’attesa.  

 
Rilevato che sussistano importanti difformità applicative sul territorio della normativa 
nazionale, con regolamenti, accordi sindacali e prassi anche molto diversi tra le diverse 
aziende; 
 



 
 

 
Visto l’articolo 30, comma 5, dello Statuto ai sensi del quale le Commissioni, previa 
autorizzazione dell'Ufficio di Presidenza del Consiglio regionale, svolgono indagini 
conoscitive su argomenti determinati, ritenuti di particolare interesse ai fini dell'attività della 
Regione; 

 
Visto l’articolo 32, comma 2, del Regolamento in base al quale il Consiglio può 
demandare alle Commissioni lo svolgimento di indagini conoscitive e che spetta all’Ufficio 
di Presidenza definire le modalità per lo svolgimento delle indagini; 

 
Rilevato che il successivo comma 3 dell’articolo 32 prevede poi che le Commissioni 
riferiscano al Consiglio con apposito documento le acquisizioni e le conclusioni delle 
indagini avanzando, se del caso, le opportune proposte. 

Ritenuto opportuno, vista la complessità del tema, dare mandato all’Ufficio di Presidenza, 
di definire, come modalità di svolgimento delle indagini e delle audizioni connesse che sia 
costituito un gruppo di lavoro in seno alla IV Commissione, che veda il coinvolgimento di 
tutte le forze politiche e il cui coordinamento sia affidato ad un rappresentante delle 
opposizioni; 

 
Ritenuto che l’Ufficio di Presidenza del Consiglio regionale ridefinisca, ai sensi 
dell’articolo 27, comma 1, il calendario delle commissioni individuando uno spazio mensile 
dedicato allo svolgimento dell’indagine conoscitiva; 

 
Valutato che la Commissione esaurisca l’indagine conoscitiva entro e non oltre il 30 aprile 
2025, con la stesura di un apposito documento, sulla base di quanto emerso nel gruppo di 
lavoro, con cui riferire al Consiglio le acquisizioni, le conclusioni delle indagini e le 
opportune proposte conseguenti volte a fronteggiare futuri scenari, presentando entro il 30 
settembre 2025 una prima analisi delle risultanze dell’attività svolta; 

 
 

impegna 

 
1) la IV Commissione a svolgere una indagine conoscitiva diretta ad acquisire notizie, 

informazioni e documenti relativi alla gestione dell’intramoenia nelle aziende 
sanitarie e ospedaliere del Piemonte, tra i quali: 
a) una analisi dettagliata storica delle prestazioni eseguite in intramoenia per ogni 

azienda sanitaria e ospedaliera, con costi e ricavi; 
b) Una analisi che verifichi come la normativa nazionale venga applicata in 

ciascuna azienda sanitaria e ospedaliera del Piemonte 
c) Un confronto ragionato con la situazione presente in altre regioni italiane; 

 
2) l’Ufficio di Presidenza del Consiglio regionale a definire, come modalità per lo 

svolgimento delle indagini e delle relative audizioni di cui al punto 1), la costituzione 
di un gruppo di lavoro in seno alla IV Commissione il cui coordinamento sia affidato 
ad un rappresentante delle opposizioni; 

 
 
 
 



 
 

3) la Commissione a concludere l’approfondimento dell’indagine conoscitiva non oltre 
il 30 aprile 2025, con la stesura di un apposito documento, sulla base di quanto 
emerso nel gruppo di lavoro, con cui riferire al Consiglio le acquisizioni, le 
conclusioni delle indagini e le opportune proposte conseguenti volte a fronteggiare 
futuri scenari, presentando entro il 30 settembre 2025 una prima analisi delle 
risultanze dell’attività svolta; 

 
4) l’Ufficio di Presidenza del Consiglio regionale a ridefinire il calendario delle 

Commissioni che preveda uno spazio mensile dedicato all’attività di indagine 
conoscitiva. 


