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Consiglio regionale della Puglia


III Commissione consiliare permanente

[image: image1.jpg]

X   LEGISLATURA
III COMMISSIONE CONSILIARE

VERBALE N.53
SEDUTA  del  18.11.2016  

ORDINE DEL GIORNO: 

· ore 10.30  SEDUTA CONGIUNTA 
con la I Commissione consiliare (referente) per parere consultivo in ordine al ddl n.200 del 2.11.2016  “Variazione al bilancio di previsione per l’esercizio finanziario 2016 (a.c. 365/A);

Presidenza: Fabiano Amati – Giuseppe Romano
Per la III Commissione sono presenti i Commissari: Romano, Manca, Pellegrino, Longo, Borraccino, Campo, Conca, De Leonardis, Galante, Lacarra, Marmo.

E’ assente il Consigliere Pendinelli.

Per la I Commissione sono presenti i Commissari Mennea, Franzoso, Cera, Borraccino, Conca, Laricchia, Mazzarano, Pentassuglia, Stea e Zullo.
Partecipano ai lavori i Consiglieri Perrini, Abaterusso. 

Per la Giunta regionale sono presenti l’Assessore al Bilancio, dott. Raffaele Piemontese, e il Direttore del Dipartimento Promozione salute, dott. Giovanni Gorgoni.
Per la Segreteria della III Commissione sono presenti: la dirigente dott.ssa Chirianni, la responsabile PO dott.ssa Di Cillo, la dott.ssa Damiani, il dott. Sportelli, la signora Buonsante, il sig. Stregapede, il dott. Inchingolo, la sig. Sinigaglia.
Il Presidente Amati, verificata per entrambe le Commissioni la presenza del numero legale, dichiara aperta la seduta congiunta alle ore 10.45, nell’ambito della quale la III Commissione è chiamata ad esprimere il prescritto parere consultivo in ordine al ddl n.200 del 2.11.2016  “Variazione al bilancio di previsione per l’esercizio finanziario 2016 (a.c. 365/A), provvedimento assegnato in data 11.11.2016 dalla Presidenza del Consiglio regionale in sede consultiva alla III Commissione ed in sede referente alla I Commissione.
Il Presidente Amati, in apertura, chiede ai Commissari presenti se intendano sollevare eventuali questioni preliminari, pregiudiziali o sospensive ed informa che il termine  per la presentazione di emendamenti al ddl è fissato al termine della discussione generale.

Dà quindi la parola all’Assessore regionale al Bilancio che svolge la relazione di presentazione del disegno di legge, ricordando che il provvedimento ha conseguito parere favorevole da parte del Collegio dei Revisori.

Dopo aver illustrato per grandi linee le finalità del ddl che riguarda la sanità, l’Assessore evidenzia che in questa fase la variazione di bilancio prevede uno stanziamento complessivo di 50 milioni di euro, di cui 15 milioni provenienti da risparmi dello stanziamento della gestione precedente e 35 milioni derivanti da nuove entrate regionali: di questa somma, 10 milioni saranno destinati ai farmaci innovativi ed in particolare a quelli per la cura dell’epatite C, 10 milioni al potenziamento della assistenza primaria sul territorio, aggiungendo che al momento non si è ancora in grado di quantificare, anche per fattori esterni,  l’ammontare del disavanzo nella sanità, in quanto non è ancora nota la quota regionale del finanziamento dei farmaci innovativi che sarà assegnata dal Governo, né sono definite le quote del pay back farmaceutico in pendenza di un ricorso al TAR.

Il Presidente apre la discussione generale nel corso della quale si registrano gli interventi dei Consiglieri Zullo, Pentassuglia, De Leonardis, Conca, Galante, Laricchia, Mazzarano e Marmo.

Zullo, dando atto che l’introduzione di nuovi farmaci per la cura dell’epatite C crea maggiori spese ma comporta sicuramente anche dei risparmi, si chiede se siano state prese in considerazione e valutate queste economie.

Pentassuglia chiede come mai in questo provvedimento di variazione di bilancio sia stata presa in considerazione solo la sanità e non altre emergenze che pure esistono in Regione; chiede di sapere, non essendo ancora noti i dati del disavanzo, quanto verrà restituito al bilancio regionale ed infine sottolinea la necessità che le ASL si dotino di data manager per il controllo della spesa farmaceutica.

De Leonardis rileva che la variazione di bilancio in esame rappresenta una sorta di tesoretto, scaturito forse da una non puntuale previsione delle maggiori entrate, chiede se vi siano somme da accantonare ed ammonisce affinché si consideri con attenzione a chi e perché assegnare queste risorse. Conca chiede a che cosa si riferiscano i 10 milioni di euro relativi all’adeguamento dell’Accordo integrativo per i medici di medicina generale, visto che già nel 2015 con la l. 1033 erano stati stanziati 6 milioni di euro e che la popolazione non è aumentata, chiede come mai si continui ad elargire fondi alle associazioni di volontariato del 118 che hanno una gestione di tipo clientelare, evidenzia sprechi nella gestione delle ASL, auspica una ottimizzazione della spesa e coglie l’occasione per informare di aver depositato da tempo una mozione sulla dematerializzazione dei buoni per la celichia e una pdl sui rifiuti ospedalieri; preannuncia il voto contrario del proprio Gruppo.

Galante chiede se sia stata fatta una valutazione dei costi dei farmaci innovativi ed una verifica sugli eventuali risparmi connessi al loro utilizzo.

Laricchia chiede di specificare quali siano le spese di investimento di cui si parla nella relazione al ddl  considerate per legge maggiori costi, chiede un aggiornamento sui lavori del Comitato permanente per la verifica dei livelli assistenziali ed i relativi esiti a livello ministeriale, chiede di chiarire a che cosa fanno riferimento i rimborsi in entrata ed infine perché risulta una maggiore spesa dal fondo crediti di dubbia esigibilità.

Mazzarano, a proposito della copertura finanziaria per l’utilizzo dei farmaci innovativi attraverso il meccanismo del pay back, fa presente che la III Commissione ha approfondito la questione in un apposito documento che sarà prossimamente oggetto di una mozione volta a chiedere l’allargamento della platea dei soggetti candidabili alle nuove cure senza un aumento della spesa. Afferma che sarebbe opportuno predisporre un approfondimento specifico da parte dell’Assessorato per una verifica dei possibili risparmi conseguibili con questa strategia, anche prevedendo proiezioni sugli esiti delle future terapie.  Denuncia ritardi e confusioni sulla individuazione degli spazi finanziari da aprire in relazione alle priorità strategiche del Governo regionale e invita l’Assessore al bilancio a farsi interprete presso la Giunta della esigenza di maggiore chiarezza.

Marmo sottolinea come l’intervento di Mazzarano suggerisce una domanda politica, stigmatizza la assenza del Presedente Emiliano e ricorda come al Consiglio regionale non sia ancora stata data la possibilità di discutere il tema degli indirizzi strategici della sanità pugliese. 

Segue la replica dell’Assessore Piemontese. 
Il Presidente Amati dà poi la parola al Direttore del Dipartimento Promozione salute, dott. Giovanni Gorgoni, autorizzato ad intervenire dall’Assessore al Bilancio, il quale relaziona sui risparmi consentiti dall’impiego dei farmaci innovativi per la cura e l’eradicazione dell’Epatite C, precisando che pur non essendo stata fatta una valutazione da parte della Regione Puglia, studi effettuati confermano la realistica possibilità di un risparmio sugli anni futuri atteso che ad un caso di eradicazione della malattia corrisponderebbe nel tempo un risparmio medio correlato al costo di 4-5 trattamenti; aggiunge però che si pone un problema di ordine contabile da parte del Ministero, la cui contabilità è di tipo finanziario, e dunque legata alla spesa annuale, e non economico- patrimoniale. 
Gorgoni fornisce inoltre i chiarimenti richiesti in ordine alle spese di investimento per 30 milioni ed all’utilizzo dei 10 milioni di euro per l’Accordo integrativo regionale, in grado di consentire la applicazione di alcuni istituti contrattuali già vigenti.

Il Presidente Amati dichiara chiusa la seconda fase della discussione generale ed autorizza alcuni brevi interventi in replica: intervengono Zullo e Conca. 

Conclusa la discussione generale e non essendo stati presentati emendamenti nel termine concordato, né essendovi dichiarazioni di voto, si pone in votazione il parere della III Commissione sul provvedimento in oggetto. 

La III Commissione esprime parere favorevole a maggioranza dei voti dei Commissari presenti (favorevoli: Romano, Longo, Borraccino, Campo, Lacarra; contrari: Conca, Galante; astenuti: De Leonardis, Manca, Marmo; assente al momento del voto Pellegrino).

Si passa poi alla votazione della I Commissione sui singoli articoli e sul ddl. 
Il Consigliere Zullo preannuncia il proprio voto di astensione, motivando l’eventualità di una modifica dello stesso in Consiglio.

Il Presidente Amati pone in votazione l’art.1 del ddl che viene approvato a maggioranza (favorevoli: Borraccino, Pentassuglia, Cera, Mennea; contrari: Conca, Laricchia; astenuti: Amati, Stea, Franzoso, Zullo). Pone poi in votazione l’art.2 e successivamente il ddl nel suo complesso che vengono approvati a maggioranza con votazione  identica a quella precedentemente registrata per l’art.1.

La seduta congiunta termina alle ore 12.00.

     Il Responsabile P.O.                                         Il Dirigente             

        Annamaria Di Cillo                                         Flavia Chirianni

Il Consigliere Segretario                                    Il Presidente 

      Giuseppe Longo                                           Giuseppe Romano   
materie di competenza: Assistenza Sanitaria, Servizi Sociali
indirizzo: Via Capruzzi n. 212 - 70124 – Bari,  Tel. 0805406585 
email: terza.comm@consiglio.puglia.it  
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