PROPOSTA DI LEGGE
“Modifiche alla legge regionale 9 agosto 2006, n. 26 (Interventi in materia sanitaria)”

RELAZIONE ILLUSTRATIVA
La presente proposta di legge è finalizzata ad assicurare in pianta stabile al Servizio 118 in Puglia le risorse umane necessarie a garantire prestazioni efficaci e tempestive, nella convinzione che dal buon funzionamento dell’area relativa all’urgenza/urgenza si misura il grado di civiltà e la qualità complessiva di un intero sistema sanitario, vista la sua indiscutibile rilevanza e delicatezza.
Come noto, infatti, il sistema dell’emergenza sanitaria “118” svolge un ruolo fondamentale nell’ambito del sistema sanitario pubblico, rispondendo da una parte all’immediato bisogno di assistenza sanitaria della popolazione e, dall’altra, ponendosi come un importante filtro ai ricoveri ospedalieri.

Il Servizio 118, però, è in gran parte retto, in Puglia, da una vasta platea di medici precari (circa un centinaio) che vedono i loro contratti di lavoro a tempo determinato rinnovarsi di anno in anno ma, nonostante la frustrazione di carattere personale e professionale che questa condizione determina, continuano a svolgere egregiamente il loro lavoro garantendo il funzionamento del Sistema dell’Emergenza e Urgenza in Puglia, pur in mancanza del “doppio requisito” previsto dalla legge e cioè quello del possesso dell’idoneità all’esercizio dell’attività di emergenza sanitaria territoriale, accanto a quello dell’iscrizione nella graduatoria regionale di settore della medicina generale.
Il paradosso che si è creato in Puglia in questi anni è sostanzialmente quello che il personale medico precario che garantisce il funzionamento del Servizio 118 è ritenuto idoneo allo svolgimento di questa attività, ma non nelle condizioni di ottenere incarichi a tempo indeterminato in mancanza dell’iscrizione nella suddetta graduatoria.

Già nel 2012 la Regione Puglia è intervenuta con la legge regionale 28 marzo 2012, n. 7 per sanare, temporaneamente, questa condizione, consentendo al personale medico convenzionato e in carica alla data del 31 marzo 2012 di poter accedere agli incarichi a tempo indeterminato, pur in mancanza del requisito dell’iscrizione alla graduatoria regionale di settore.
Da allora, però, la situazione di precarietà ha riguardato molti altri medici che, vista l’efficacia temporalmente limitata della legge n. 7/2012, sono impossibilitati ad accedere agli incarichi a tempo indeterminato.
Per questo, nelle more della definizione della riforma di sistema del Servizio dell’Emergenza e Urgenza in Puglia con la proposta di riforma recentemente presentata dal governo regionale, si rende necessario un limitato intervento legislativo, di tipo “chirurgico”, che, riprendendo i contenuti della predetta l.r. n. 7/2012, intervenga nuovamente sulla l.r. n. 26/2006, estendendo la possibilità di accedere agli incarichi a tempo indeterminato anche ai medici convenzionati a tempo determinato in servizio alla data di entrata in vigore della presente proposta di legge, ove effettivamente approvata.









Il consigliere proponente









      Cosimo Borraccino
Proposta di legge
Art. 1
Modifiche e integrazioni all’art. 3 della l.r. 9 agosto 2006, n. 26 e s.m.i.
1. All’art. 3 (“Norme in materia di servizi di emergenza-urgenza”) della legge regionale 9 agosto 2006, n. 26 e s.m.i. (“Interventi in materia sanitaria”) sono apportate le seguenti modifiche e integrazioni:
a. 
Al comma 1bis le parole “di cui all’articolo 92 dell’ACN del 29 luglio 2009” sono sostituite dalle parole: “di cui all’art. 92 dell’ACN del 23 marzo 2005 e s.m.i.”
b. Al comma 6bis le parole “alla data del 31 marzo 2012” sono sostituite dalle parole “alla data di entrata in vigore della presente legge”
c. Il comma 6quinquies è abrogato
Art. 2
Norma finanziaria

1. Dall’attuazione della presente legge non derivano nuovi o maggiori oneri a carico del bilancio regionale.

