X   LEGISLATURA

VERBALE n. 89

AUDIZIONE  del  22.06.2017  ore 12.00

Ordine del giorno:                                                                                                  
1. Audizione dei rappresentanti del Forum delle Associazioni Familiari di Puglia sulla pdl a firma del Consigliere Borraccino “Norme in materia di concreta attuazione in Puglia della legge 194/1978”;
2. Audizione del rappresentante della Associazione nazionale SAPAR  (Servizi Apparecchi per le Pubbliche Attrazioni Ricreative) sulla pdl a firma dei  Consiglieri Colonna, Borraccino, Leo e Santorsola “Modifiche ed integrazioni alla l.r. 13.12.2013, n.43 (Contrasto alla diffusione del gioco d’azzardo patologico)”;
3. Audizione del rappresentante della Società Italiana Riproduzione Umana – SIRU sulla introduzione nei LEA della Procreazione Medicalmente Assistita;

4. Audizione del rappresentante di Confindustria Puglia sulla c.d. “clausola di salvaguardia” di cui alla DGR 28.03.2017, n. 481.
Presidenza: Luigi Manca

Sono presenti i Commissari: Pisicchio (in sostituzione di Pellegrino), Manca, Longo, Borraccino, Campo, Conca, De Leonardis, Galante, Marmo, Pendinelli.

Partecipa il Consigliere Morgante.

Per la Giunta regionale sono presenti: l’Assessore al Welfare Negro, il dirigente della Sezione Programmazione Assistenza Ospedaliera Specialistica e Accreditamento, dott. Campobasso, il dott. Lella e la dott.ssa Memeo.

Per la Segreteria della III Commissione sono presenti: il Dirigente dott.ssa Chirianni, il Responsabile P.O. III Commissione dott.ssa Di Cillo, il Responsabile PO dott.ssa Damiani, la sig. Buonsante, la sig. Sinigallia, il sig. Squicciarini.

La seduta ha inizio alle ore 12.15 con la presidenza del Consigliere Manca.

Con riferimento all’audizione di cui al punto 4. dell’odg, riguardante la c.d. “clausola di salvaguardia” di cui alla DGR 28.03.2017, n. 481,  intervengono, in rappresentanza di Confindustria Puglia, il dott. Colangiuli e l’avv.Clarizio.

Il dott. Colangiuli dopo aver sottolineato la opportunità di sospendere, in presenza dell’attuale quadro interpretativo giurisprudenziale non sufficientemente chiaro,  la clausola di salvaguardia che limita, a suo avviso, la possibilità di tutela delle strutture accreditate in sede giurisdizionale, passa la parola all’avv. Clarizio che ricostruisce la vicenda da un punto di vista tecnico. Clarizio riferisce che nel 2014 la clausola, che prevedeva la rinuncia ai contenziosi da parte delle strutture private inserita nello schema di accordo,  fu impugnata dalle cliniche accreditate interessate: la clausola venne sospesa a seguito della sentenza di merito, nella quale il giudice del TAR non si pronunciava in realtà sulla clausola, ma su un altro punto all’esame  ritenuto assorbente (mancato accordo tra la Regione e le Associazioni di categoria).   Nel 2015 la clausola veniva riproposta e poi  impugnata dinanzi ai TAR dalla cliniche: successivamente la Regione, aggiungendo una postilla agli accordi, decideva la temporanea  sospensione dell’efficacia della clausola medesima in attesa delle pronunce giurisdizionali. Nel 2016 la clausola veniva riproposta senza postilla e impugnata ancora una volta dinanzi ai TAR: la Regione faceva appello avverso la pronuncia cautelare del TAR, fondando il proprio appello  su un pronunciamento del Consiglio di Stato, nel frattempo intervenuto, che dichiarava legittima la clausola in sede cautelare, ma solo in quanto riferita a Regioni commissariate ed in piano di rientro.

Il Consiglio di Stato accoglieva l’appello della Regione ai soli fini della trattazione rapida del merito, avvenuta nello scorso mese di febbraio: attualmente si è ancora in attesa della pronuncia di merito.

In tutto questo tempo, la Regione ha sostenuto che la Puglia era obbligata all’inserimento di quella clausola in presenza di un provvedimento ministeriale che lo imponeva, mentre l’avv. Clarizio afferma che non esiste alcun provvedimento ministeriale che obblighi la Puglia ad adottare un atto del genere, atteso che vi è solo una mera indicazione ad assumere detta clausola, indicazione formulata nei confronti delle Regioni nel 2014, in sede di tavolo tecnico ministeriale, al fine di evitare un potenziale aggravamento dei conti pubblici.

In conclusione Clarizio sottolinea che nonostante non vi siano provvedimenti ministeriali, né siano state impartite indicazioni successivamente al 2014, la Regione  ha reiterato questa clausola, che intacca dei diritti, come quello alla difesa, costituzionalmente garantiti: peraltro, laddove essa dovesse essere portata in esecuzione, ciò non determinerebbe alcun cambiamento per la Regione, né influirebbe sul budget complessivo assegnato. Per questo egli chiede il congelamento della clausola e invita l’Amministrazione a ragionare sulla sua effettiva efficacia ed utilità.

I rappresentanti di Confindustria preannunciano l’invio di un documento. 

Segue la audizione iscritta al punto 3 dell’odg dei rappresentanti della Società Italiana Riproduzione Umana – SIRU dott. Carone, dott. Baldini,  dott.ssa Biallo, sulla introduzione nei LEA della Procreazione Medicalmente Assistita. 

Il dott. Carone, che riveste la carica di Tesoriere del direttivo nazionale SIRU, illustra gli obiettivi ed il campo di attività della associazione che comprende circa 250 iscritti a livello nazionale e 13 Comitati  regionali, fra cui il Comitato regionale Puglia. Fornisce poi una analisi dell’attuale contesto in Puglia illustrando gli indicatori di adeguatezza dell’offerta in Puglia, che soddisfa appena il 50% del fabbisogno esistente, fabbisogno che viene soddisfatto per la restante parte al di fuori del territorio regionale. Precisa che, a seguito dell’inclusione della Procreazione Medicalmente Assistita nei LEA, la Regione Puglia non potrà più cercare di arginare il fenomeno della mobilità extra regionale e chiedere, come ha fatto in passato, che non si provveda al rimborso per le prestazioni extra LEA fuori regione, appellandosi ad una sentenza del Consiglio di Stato. Pertanto è opportuno capire in che modo la Regione intenda oggi recepire l’inserimento della PMA nei LEA.  

Il dott. Baldini, coordinatore del Comitato regionale Puglia di SIRU, focalizza l’attenzione sulla situazione che riguarda specificatamente la Puglia: secondo i dati riportati nella relazione 2016 del Ministero alla Sanità (dati 2014), la Puglia avrebbe un fabbisogno che si aggira sugli 800 cicli per milione di abitanti; inoltre sulla fecondazione eterologa, anch’essa inserita nei LEA e per la quale non si dispone ancora di dati certi, le prestazioni occorrenti oscillano prevedibilmente tra le fra 200 e le 500 prestazioni l’anno. Attualmente in Puglia dovrebbero operare in questo campo il Policlinico, che assicurava in passato circa 300 cicli e che è fermo da tempo  per ristrutturazione, l’ospedale di Conversano 200-330 cicli,  l’ospedale di Nardò fra 200-300 cicli, ed un  insediamento di un centro nel nord della Puglia previsto a Foggia e che non è stato ancora attivato. Nella ipotesi della piena operatività di tutti i presidi citati, si arriverebbe a coprire 1200-1500 cicli; resterebbe dunque ancora scoperta una fascia di 1500 cicli.

Altre Regioni hanno fatto largo ricorso alle convenzioni con i privati, passando attraverso i controlli del Centro Nazionale Trapianti per garantire una offerta di alto livello, mentre la Puglia non ha codificato ancora nulla sull’argomento. Tale situazione implica l’aumento della migrazione passiva e la diminuzione del numero di pazienti assistiti in Puglia, una minore disponibilità dei privati a fare investimenti oltre che il rischio di licenziamento del personale.

I soggetti auditi avanzano la richiesta di potenziare in Puglia l’offerta nel pubblico e di ampliare le convenzioni con i centri privati già autorizzati, che hanno superato il controllo del CNT.

In risposta al quesito del Consigliere De Leonardis, che chiede una valutazione in termini economici del fenomeno della mobilità passiva, gli interlocutori ritengono che essa di aggiri intorno ai sei milioni di euro.

La parola passa alla dott.ssa Biallo che introduce il punto di vista delle coppie interessate alla PMA, la quale ricorda che a seguito di una delibera di Giunta  che vieta di andare fuori regione, sta accadendo che alcuni pazienti ottengono delle autorizzazioni speciali per andare fuori a fare il trattamento, mentre ci sono Regioni che accettano pazienti anche senza autorizzazione; inoltre in Puglia i pazienti possono effettuare l’eterologa solo nelle strutture private. 

Per tutto quanto rappresentato la relatrice ritiene che occorra una risposta immediata e chiara da parte del pubblico e soprattutto ritiene indispensabile risolvere il problema del policlinico di Bari.

Il dott. Baldini ricorda che il termine entro cui doveva essere recepito il decreto sui LEA era il 17 maggio scorso.

Segue l’intervento del Consigliere Conca che chiede come sia possibile superare i limiti della legge 40 in fatto di eterologa. I relatori evidenziano che in Italia non ci sono donatrici di gameti perché non è possibile riconoscere un forma di rimborso economico alle donatrici e manca anche la cultura della donazione per cui occorrerebbe una diffusa campagna di sensibilizzazione.

Il Presidente Manca aggiunge che la Puglia è in grave ritardo sul tema del congelamento degli ovociti.

Segue l’audizione dei rappresentanti del Forum delle Associazioni Familiari di Puglia sulla pdl a firma del Consigliere Borraccino “Norme in materia di concreta attuazione in Puglia della legge 194/1978”, iscritta al primo punto dell’odg. Interviene la dott.ssa Ludovica Carli che consegna un documento sui dati relativi alla relazione ministeriale sullo stato di attuazione della legge 194 nella regione Puglia. La dott.ssa Carli, nel ringraziare dell’invito ricevuto, sottolinea l’importanza del fatto che si sia tornati a parlare di legge 194, soprattutto sotto l’aspetto della prevenzione, accenna al problema della denatalità in Puglia e chiede quali politiche siano state messe in atto in Puglia per tutelare il diritto alla genitorialità. Ritiene che la pdl del Consigliere Borraccino affronti la questione solo dal punto di vista della obiezione di coscienza, secondo un approccio a suo avviso riduttivo. Afferma che occorre fare prevenzione attraverso i consultori, ma anche supportando le future madri: propone a tal fine l’istituzione di un albo regionale di associazioni accreditate e di monitorare le vere cause che conducono alla interruzione volontaria di gravidanza. Ricorda infine che in base a dati ministeriali l’11% dei ginecologi non obiettori è assegnato ad altri servizi.

Il Consigliere Borraccino ringraziando la rappresentante del Forum per il suo interessante intervento, assicura che terrà in debita considerazione le osservazioni formulate anche nelle fasi successive dell’esame del provvedimento in Commissione; aggiunge che egli non intende ideologizzare il tema, ma che ritiene comunque necessario segnalare il problema della carenza di ginecologi non obiettori. Si dichiara disponibile a lavorare ad un testo condiviso ed a proseguire il confronto sulla attuazione della legge 194.

Il Presidente Manca ribadisce l’importanza di risalire alle cause delle IVG. La dott.ssa Carli riferisce di un tasso di abortività percentualmente più basso in Puglia rispetto ad altri Paesi, sottolinea il ruolo importante nella prevenzione della educazione alla sessualità, della azione dei consultori e in generale delle politiche a supporto dalla famiglia.

Il Consigliere Conca richiama l’attenzione sul sistema di affido familiare che dovrebbe essere migliorato ed incentivato. 

La prof.ssa Denise D’Amato rappresentante di Federvita Puglia, rete pugliese dei  Centri di aiuto alla vita e dei movimenti per la vita che parte del Forum delle Associazioni familiari, nel suo intervento dichiara di condividere la relazione della dott.ssa Carli  e si dice disponibile a fornire i dati contenuti   nelle relazioni annuali del CAV, utili a comprendere le cause effettive che inducono alla interruzione volontaria di gravidanza. Segue un breve intervento di una volontaria del movimento per la vita che riferisce la propria esperienza personale ponendo l’accento sull’importanza del sostegno alle madri in funzione preventiva.

Il Presidente passa poi al secondo punto all’odg, la audizione del sig. Domenico Distante, rappresentante della Associazione nazionale SAPAR  (Servizi Apparecchi per le Pubbliche Attrazioni Ricreative), sulla pdl a firma dei  Consiglieri Colonna, Borraccino, Leo e Santorsola “Modifiche ed integrazioni alla l.r. 13.12.2013, n.43 (Contrasto alla diffusione del gioco d’azzardo patologico)”.

Il sig. Distante affronta il tema delle limitazioni introdotte dalla pdl in ordine alla attività del gioco con gli apparecchi slot machine,  sottolineando come gli apparecchi regolarmente installati presso gli esercizi commerciali rispettano precisi requisiti, sono sottoposti a controlli legali, producono utili per lo stato e creano occupazione sul territorio. Egli ritiene che sia sbagliato colpire il settore del gioco legale perché così facendo si dà spazio al gioco illegale, ed in colpire prevalentemente il settore delle slot machine, che è quello più regolamentato e controllato. Espone le difficoltà che gli operatori del settore affrontano giornalmente nel loro lavoro. Chiede che sia sospeso temporaneamente l’iter di approvazione della norma regionale per attendere gli esiti e gli orientamenti che saranno espressi in sede di Conferenza Stato-Regioni, onde disporre di un quadro normativo più compiuto ed evitare  sovrapposizioni.

Il Consigliere Borraccino conviene che si tratti di un tema caldo, riconoscendo di aver appreso nel corso dell’audizione risvolti della questione che non gli erano noti, e ricorda che obiettivo della pdl è di limitare gli eccessi nel campo del gioco d’azzardo e comunque a disciplinare la materia in qualità di legislatori. Invita l’audito a riassumere i punti salienti della sua relazione in un documento scritto e gli chiede quali sono i tempi per conoscere l’orientamento della Conferenza Stato–Regioni, dichiarandosi disponibile ad attendere. Il dott. Distante risponde che prevedibilmente per la fine di luglio la situazione dovrebbe chiarirsi.

Segue l’intervento del Consigliere Conca, il quale pur ammettendo che inevitabilmente i giochi devono esistere, chiede di sapere se è vero che è possibile conoscere e prevedere il ciclo di pagamento delle partite.  Il dott. Distante risponde negativamente.

Il Consigliere Pendinelli chiede al dott. Distante di rendere note eventuali proposte che come Associazione egli intende rivolgere al livello legislativo regionale, pur nella consapevolezza che tali proposte potrebbero potenzialmente contrastare la loro stessa clientela. Gli interlocutori si riservano di presentare una loro proposta.

La seduta è tolta alle ore 14.00.

     Responsabile PO                                              Il Dirigente             

      Annamaria Di Cillo                                           Flavia Chirianni

    Il Consigliere Segretario                              Il Vice Presidente 

           Giuseppe Longo                                             Luigi Manca 
