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GRUPPO  MOVIMENTO 5 STELLE
Via Capruzzi n°212 – BARI

Egr. Presidente del Consiglio Regionale della Regione Puglia  
Dott. Mario Cosimo Loizzo
per C.A. Egr. Presidente della Regione Puglia e Assessore alla Sanità
 Dott. Michele Emiliano
presidente.regione@pec.rupar.puglia.it 
OGGETTO:  INTERROGAZIONE URGENTE - Revisione della RETE REGIONALE dei Centri di Assistenza Reumatologica, attuata con D.G.R. 2811/14 e successiva integrazione D.G.R. 691 del 02 Aprile 2015.
Il sottoscritti Consiglieri Regionali Marco Galante e Mario Conca in qualità di componenti della III Commissione Sanità,
Premesso che
Le malattie reumatiche  sono  patologie infiammatorie croniche autoimmuni, ad alta incidenza (10% della popolazione generale) caratterizzate da dolore e rigidità articolare che possono determinare, nella loro evoluzione, disabilità di vario grado fino all’invalidità. Rappresentano infatti con un 27%, la prima causa di invalidità temporanea e la seconda di invalidità permanente nella totalità delle pensioni per tale causa. Sono gravate da alti costi diretti e indiretti. Ogni paziente, non adeguatamente trattato, perde in media 12 ore di lavoro settimanale, 216 euro per la ridotta efficienza e quattro pazienti su dieci sono costretti a cambiare o a rinunciare al lavoro. In totale i costi sociali ed economici ad esse collegati, sono stimati oggi in circa lo 0,2% del PIL.

Dai dati forniti dall’Ufficio 3 – Organizzazione Assistenza Ospedaliera Specialistica e Accreditamento della Regione Puglia – sulle esenzioni ticket per malattie reumatiche rilevate al 31 Dicembre 2014 dal Sistema Informativo Edotto, risultano censiti su tutto il territorio regionale 30.305 ammalati diagnosticati compresi nella fascia di età 0: +65 anni di cui 419 piccoli pazienti compresi nella fascia di età 0:18. Si tratta di valutazioni per difetto.
La concentrazione massima la si registra nella provincia di Bari con 10.257 pazienti di cui 109 compresi nella fascia di età 0:18 anni e 10.148 nella fascia di età 18: +65.
La Regione Puglia con D.G.R. 2811 del 30 Dicembre 2014 ha inteso riorganizzare il servizio dei centri di assistenza reumatologica, istituendo la RETE REGIONALE e organizzandola con il Modello HUB & SPOKE, che prevede la concentrazione della casistica più complessa o che necessita di maggiori sistemi produttivi, in un numero limitato di centri (HUB). L’attività degli HUB è fortemente integrata, attraverso connessioni funzionali, con quella dei centri ospedalieri o ambulatoriali  periferici (SPOKE), ottenendo così una massima valorizzazione delle risorse umane tecnologiche col precipuo intento di erogare elevati livelli di assistenza a totale beneficio del paziente.
In Delibera Regionale vengono inoltre definiti i criteri minimi di attivazione dei centri della rete, ovvero quelli di cui alla D.G.R. 255 del 3 marzo 2009: 
STRUTTURALI (conformi alle Normative Nazionali di riferimento de 14.01.1997 e Regolamento Regionale n. 3 del 13.01.2005), 
TECNOLOGICI [Presidi tecnici (Pompa infusionale), Farmaci (antistaminici, adrenalina, cortisonici e farmaci anti-H2), Kit di primo soccorso, carrello di Emergenze (fornito di materiale per ventilazione compreso AMBU e materiale per intubazione)] 

ORGANIZZATIVI (Medico specialista in reumatologia e per i soli centri pediatrici medico specialista in Pediatria e Reumatologia o Pediatra con Master abilitante in Reumatologia Pediatrica, uno o più infermieri dedicati, Servizio di anestesia e rianimazione con personale attivo o reperibile negli orari di ambulatorio con pronta disponibilità ove ve ne fosse necessità, ovvero postazione 118 medicalizzata, nei tempi e nei termini di legge previsti per la reperibilità ospedaliera).

Con successiva D.G.R. 691 del 02 Aprile 2015, integrativa alla 2811/14, viene variato il modello di rete con conferma di  tutti i centri individuati nella prima delibera, con ampliamento di altri e definizioni degli obblighi, ovvero:
· Centri HUB  abilitati alla eleggibilità del paziente al trattamento dei farmaci biologici, nonché alla presa in carico dei pazienti con patologie reumatologiche e alla gestione ordinaria delle patologie reumatiche. 
· Centri SPOKE ovvero Ambulatori per la presa in carico e trattamento dei pazienti con patologie reumatologiche che assolvono alla funzione di gestione ordinaria delle patologie croniche reumatiche. 
Si precisa inoltre che: “nei centri HUB di reumatologia pediatrica deve essere presente un pediatra con esperienza in reumatologia pediatrica e che la prescrizione dei farmaci deve essere effettuata da:  
a)  pediatra con ulteriore specializzazione in reumatologia; 
b) consulente reumatologo in organico presso altra unità operativa della stessa struttura ospedaliera”.
Visto che
Sono definiti e condivisi dalle varie società scientifiche i modelli e gli obiettivi di una  rete, quella regionale pugliese, definita con D.G.R. 691/15 risulta deficitaria nella sua configurazione,  in ordine alle seguenti criticità.

La provincia maggiormente penalizzata è quella di Bari perché a fronte di una popolazione di 10.257 ammalati diagnosticati sono stati censiti n. 5 centri HUB di cui uno, quello del “F. Perinei”, presente solo su carta ma inesistente come servizio e che in provincia di Lecce, su una popolazione di 5.850 ammalati sono presenti n. 4 centri HUB, risulta evidente che per la provincia di Bari l’offerta sia sottodimensionata in termini di assistenza.
Il deficit di assistenza è ancora più macroscopico in ambito pediatrico poiché la revoca dell’ambulatorio di Reumatologia della Medicina Interna del P.O. “Giovanni XXIII” di Bari e  la  contemporanea attivazione di due centri HUB pediatrici a Brindisi e Tricase, in provincia di Lecce (peraltro molto vicini tra loro), ha portato ad un decentramento dei servizi  verso il sud della regione, lasciando interamente scoperta l'area del centro nord.  Ne  consegue disagio per le  famiglie dei piccoli pazienti reumatici costrette a  percorrere lunghi tragitti, per le prime visite e per quelle di controllo, dispendio di risorse economiche e perdita di giornate lavorative da parte degli accompagnatori. In questa nuova organizzazione di rete regionale reumatologica, illogicamente non viene confermato come HUB l'unico ambulatorio pediatrico in cui presta servizio un pediatra con specializzazione in Reumatologia, responsabile del servizio da quasi 25 anni ovvero sino al 31/12/2014. Dal 01/01/2015 è stato trasferito, per incompatibilità ambientale, ad altra unità operativa della stessa Azienda con grave nocumento per i pazienti in cura, di cui diversi trattati con farmaci biologici.
Considerato che
Il Servizio di Programmazione Assistenza Ospedaliera Specialistica e Accreditamento ha deliberato numerosi provvedimenti di revoca (vedi D.D. 259-260-261-262–263-274 -275) dei centri di assistenza reumatologica individuati nella D.G.R. 691/15, a seguito delle ispezioni effettuate dal Dipartimento di Prevenzione delle singole province per assenza dei requisiti strutturali, tecnologici e organizzativi individuati dalla D.G.R. 255/09,  lasciando scoperta l’area Nord della provincia di Bari e completamente sprovvista la provincia BAT. 
Che viene declassato a centro SPOKE l’ambulatorio di Pediatria Reumatologica del P.O. “Giovanni XXIII” di Bari,  riconosciuto centro prescrittore del farmaco biotecnologico con D.D. n. 374 del 12/10/2011 giusta notifica all’AIFA Prot. AOO/152/8912 del 02/07/2013 ed in possesso di tutti i requisiti previsti dalla D.G.R. 255/09 richiamata in D.G.R. 2811/14  e successiva integrazione D.R.G. 691/15, ivi compreso il pediatra con specializzazione in reumatologia .
Che vengono attivati in rete due HUB pediatrici con medici non in possesso di specializzazione in Reumatologia.

Presso la ASL Brindisi, con delibera del Direttore Generale n. 1757 del 08/10/2014 viene indetto bando di mobilità regionale ed interregionale presso la U.O. di Pediatria del P.O. “Perrino” per n. 4 pediatri concluso, sia pur in presenza di graduatoria con nove candidati, nel mese di Luglio 2015 poichè non vengono individuati “tra i partecipanti nessuna esperienza prevista nei requisiti di cui alla Delibera Regionale 691 del 02/04/2015 né attestati/percorsi formativi” alla Reumatologia per “sopravvenuti documenti di programmazione regionale ed in particolare la Del. 691 del 02.04.2015 che hanno individuato la U.O. di Pediatria del P.O. di Brindisi quale centro di Riferimento Regionale per le malattie reumatologiche in età Pediatrica (centro Hub)”. Che sempre la stessa ASL indice  un concorso per un posto di pediatra nel mese di Luglio del 2015 avente tra i requisiti il possesso della sola specializzazione nella disciplina. 
Interrogano
L’Assessore alle Politiche per la Salute per conoscere:
· i dati epidemiologici relativi ai malati reumatici diagnosticati  in ogni provincia pugliese il più aggiornati possibile;
· l’elenco degli specialisti in Reumatologia per ogni provincia pugliese e dei pediatri con specializzazione in reumatologia;
· se la equipollenza del master abilitante in reumatologia pediatrica, citata  in allegato alla D.G.R. 2811 del 30/12/2014, è conforme a livello nazionale e in caso di esito negativo se si intende procedere alla rettifica con atto deliberativo;
· i dati relativi alla spesa dei farmaci biotecnologici utilizzati nelle malattie reumatiche, distinti per centro prescrittivo, prima e dopo l’istituzione della Rete Regionale dei centri di assistenza reumatologica; 

· se intende ricollocare nell’ambulatorio di Reumatologia afferente alla U.O.C. di Medicina dell’Ospedale Pediatrico “Giovanni XXIII”, il medico Pediatra specialista in Reumatologia nel suo giusto ruolo; 
· delucidazioni sulla impropria chiusura del bando di mobilità per medici specialisti in pediatria destinati alla U.O. di Pediatria del “Perrino” di Brindisi risultati privi di specifica formazione in reumatologia e la contemporanea indizione di un concorso per titoli ed esami per n. 1 medico specialista in pediatria in cui non si richiede nessuna formazione specifica  in reumatologia;
· se sulla base dei dati esposti si intenda aumentare l’offerta nella provincia di Bari di centri HUB prescrittori del farmaco biotecnologico;
· se si intenda dare seguito alla verifica sull’appropriatezza prescrittiva in considerazione del costo elevato dei farmaci biologici e la loro alta incidenza sulla spesa farmaceutica.
BARI, 19/10/2015



     
         
 i Consiglieri Regionali
Marco Galante
Mario Conca
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