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X   LEGISLATURA

III Commissione

VERBALE n. 166

Audizione del 02.05.2019

Ordine del giorno: 

1.
DGR 564 DEL 29.03.2019 “Approvazione schema di regolamento regionale ‘Modello organizzativo e di funzionamento dell’Ospedale di Comunità’” (A.C. 160/B). “Parere ai sensi dell’art. 44 comma 2 dello Statuto della Regione Puglia, come modificato dall’art. 3 della l.r. n. 44/2014”;

2.
DDL n. 15 del 21.02.2019 “Norme sul controllo del randagismo, anagrafe canina e protezione degli animali da affezione. Abrogazione della legge regionale 3 aprile 1995, n. 12 ‘Interventi per la tutela degli animali d'affezione e prevenzione del randagismo’” (a.c. 1179/A).  Presentazione emendamenti;

3.
 PDL a firma del consigliere Borraccino: "Norme per l'utilizzo dei farmaci nelle strutture pubbliche e private" (a.c. 995/A). Esame in sede referente ai sensi dell'art. 12 del Regolamento interno del Consiglio regionale della Puglia.

Presidenza: Giuseppe Romano

Commissari presenti: Pellegrino, Galante, Marmo, Manca, Longo, Conca, Santorsola, Mazzarano, De Leonardis.

Commissari assenti: Pendinelli, Caracciolo;

Per la Giunta Regionale: Dott. Lella.

Per la struttura: La Dirigente Anna Rita Delgiudice, la dott.ssa Siconolfi, la dott.ssa   Di Ciaula, la sig.ra Sinigaglia, la sig.ra Buonsante, il sig. Inchingolo.

Partecipano all’Audizione: Ignazio Aprile, Segretario Generale Regionale FIMNG, Dott.ssa Benedetta Mattiacci, Presidente Ordine Professionale Infermieri di Taranto, rappresentante OPI Lecce e Foggia.

Il Presidente Romano alle ore 12.15 apre la seduta di audizione sul tema: DGR 564 DEL 29.03.2019 “Approvazione schema di regolamento regionale ‘Modello organizzativo e di funzionamento dell’Ospedale di Comunità’” (A.C. 160/B). “Parere ai sensi dell’art. 44 comma 2 dello Statuto della Regione Puglia, come modificato dall’art. 3 della l.r. n. 44/2014”. Cede la parola al Dott. Ignazio Aprile, il quale sottolinea che l’opportunità di avviare gli ospedali di comunità produrrebbe un potenziamento di ospedali e un potenziamento dei medici di famiglia. L’ospedale di comunità diventa un vero e proprio “domicilio allargato”, cioè una sorta di assistenza sociale per coloro che necessitano di assistenza che in famiglia non hanno, e per i quali si sposterà il domicilio da una parte all’altra: praticamente una assistenza domiciliare. Necessario è sottolineare che l’assistenza è da definirsi assistenza domiciliare integrata, cioè integrazione con il medico di famiglia, il personale infermieristico e la struttura con lo specialista ambulatoriale. Deposita osservazioni scritte.

Il Presidente cede la parola alla Dott.ssa Benedetta Mattiacci, la quale all’art. 7 comma 6 suggerisce la seguente modifica: il modulo è affidato ad un infermiere coordinatore che risponda alla direzione infermieristica aziendale, o ad un infermiere coordinatore con incarico di funzione, cioè di organizzazione a maggiore complessità. Precisa che sarebbe opportuno rafforzare nel regolamento che presso gli ospedali di comunità ci fosse l’unità di degenza a completa gestione infermieristica. Deposita osservazioni scritte. 

A questo punto il Presidente Romano apre la seduta di Commissione e passa all’approvazione dei verbali delle sedute precedenti; vengono approvati all’unanimità dei voti i verbali n. 158 del 15/03/2019, n. 159 del 21/03/2019, n. 160 del 27/03/2019 e n. 161 del 28/03/2019. 

Il Presidente Romano precisa di aver redatto delle osservazioni a sua firma da depositare in merito ad alcune criticità sul regolamento: normare i criteri di acquisizione e di diniego, chiarire che il post acuzie rimane un fatto ospedaliero mentre la riabilitazione è altra cosa, cioè dopo il post acuzie il paziente sarebbe dimesso e poi prevedere una riabilitazione e l’accesso all’ospedale di comunità, (senza creare lunghe liste d’attesa rispondendo l’ospedale di comunità alle esigenze dei reparti di geriatria), chiarire la responsabilità del direttore di distretto dell’ospedale di comunità che dovrebbe essere sempre un medico essendo una responsabilità  igienico-organizzativa, ma che in caso contrario potrebbe delegare ad altro soggetto che andrebbe individuato. 

Prende la parola il Consigliere Santorsola il quale dichiara di voler depositare osservazioni a sua firma relative all’art. 6 punto 1 (modalità d’accesso) e punto 4 (accesso ai minori con necessità di letti anche per i genitori), all’art. 7 punto 4 ed infine inserire la reperibilità del medico curante. Il Consigliere Santorsola sottolinea la necessità di modificare il numero dei posti letto nel comune di Trani (dove sono previsti 10 posti) a differenza del comune di Minervino Murge (dove sono previsti 20).

Il Presidente Romano cede la parola al Dott. Lella, il quale precisa che in merito alla questione dei minori, il regolamento parla di minori non pediatrici, e quindi dai 15 anni in poi, perché il Ministero non prevede per i minori pediatrici gli ospedali di comunità. In merito al numero dei posti letto dichiara che quello inserito nel regolamento è un primo fabbisogno, considerando che il numero di 20 posti è il massimo previsto ma ove in un comune è stato previsto un numero inferiore può essere modificato.

Prende la parola nuovamente il Consigliere Santorsola il quale sottolinea che sarebbe opportuno inserire che, anche per i minori se pur non pediatrici (e quindi dai 15 anni in poi), si prevede anche la stanza dedicata per il genitore o per il legale rappresentante.  

Prende la parola il Consigliere Galante il quale sottolinea l’osservazione dell’OPI che l’ospedale di comunità potrebbe essere a conduzione infermieristica.

Anche il Consigliere Marmo sottolinea l’incongruenza tra i due comuni, quello di Trani e di Minervino Murge, considerando la disparità di popolazione; pertanto il dato sui posti letto va necessariamente modificato.

Prende la parola il Consigliere Mazzarano il quale chiede al Dott. Lella di precisare la parte del regolamento relativa alla disponibilità di reperibilità dei medici di base, che dovrebbero far parte degli ospedali di comunità e su cui si è discusso. 

Prende la parola anche il Consigliere Conca il quale chiede se i posti letto già disponibili sono già funzionanti. 

A questo punto il Dott. Lella precisa che questo primo fabbisogno è stato regolamentato dalle Asl in considerazione del personale a disposizione e degli spazi nei PTA; aggiunge che nel regolamento è prevista una disponibilità e pronta risposta telefonica del medico di medicina generale e un eventuale intervento in loco (art. 7 punto 8). 

Il Presidente Romano a questo punto passa alla votazione del regolamento: favorevoli: Romano, Longo, Manca, Pellegrino, Mazzarano, Santorsola; astenuti: Marmo, De Leonardis, Conca, Galante.

Il Presidente Romano e l’intera Commissione si auspica che vengano recepiti dalla Giunta tutti i suggerimenti pervenuti e depositati. 

Il Presidente Romano passa al secondo punto all’ordine del giorno: DDL n. 15 del 21.02.2019 “Norme sul controllo del randagismo, anagrafe canina e protezione degli animali da affezione. Abrogazione della legge regionale 3 aprile 1995, n. 12 ‘Interventi per la tutela degli animali d'affezione e prevenzione del randagismo’” (a.c. 1179/A).  Presentazione emendamenti. 

Il Presidente di intesa con la Commissione rinvia il deposito di emendamenti sul DDL n. 15, proponendo la definizione alla data del 16 maggio. 

Alle ore 13,15 il Presidente Romano ringrazia la Commissione e dichiara chiusa la seduta.

Letto, confermato e sottoscritto

Il Dirigente ad interim del Servizio



Il Presidente

       Anna Rita Delgiudice                             
     Giuseppe Romano        

 Il presente verbale è stato approvato nella seduta del  26/09/2019
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