BOZZA
Alla c.a. Direzione Generale e Direzione Sanitaria ASL CN1

Alla c.a. dei Direttori di Distretto ASL CN1

Oggetto: Assistenza programmata in RA


Come è noto, in seguito alla comunicazione pervenuta alle ASL da parte del dott. Moirano (Assessorato Regionale) in merito all’oggetto, l’argomento è stato posto in discussione nella seduta del 8 luglio u.s. del Comitato Aziendale della ASL CN1. Il Comitato Aziendale si è espresso nel senso di una chiusura d’ufficio al 31 luglio 2015 di tutte le procedure di Assistenza Domiciliare Programmata in atto. 


A questo proposito, in sintonia con quanto espresso dalla Segreteria Regionale FIMMG in documento che Vi è stato trasmesso, intendiamo ribadire la nostra opposizione a tale provvedimento (cosa che non si evince a sufficienza dal verbale della riunione), sottolineando alcuni aspetti:
· La SISAC, cui è stato richiesto il parere di un’interpretazione “autentica”, per sua stessa natura non la può esprimere, essendo Ente direttamente coinvolto nella trattativa sulla Convenzione a nome e per conto della parte pubblica; quindi il parere SISAC non potrà che essere parere assolutamente legittimo, ma di parte.

· Il mancato coinvolgimento delle OO.SS. che sono parte in causa rende addirittura illegittimo definire “autentico”  il parere SISAC e pone il dubbio che quindi di conseguenza siano illegittime tutte le iniziative che su di esso si basano, prese dai Responsabili locali (Direzioni di ASL e di Distretto), come ad esempio quella assunta dal Comitato aziendale di cui sopra.
· Indipendentemente dalle considerazioni di cui sopra, impedire la Assistenza Domiciliare Programmata nelle Strutture RA (dove non vi è assistenza sanitaria specifica e dove quindi il paziente è perfettamente equiparato al paziente domiciliare) di fatto configura un vulnus specifico ai danni di questi pazienti, cui viene negata una possibilità assistenziale che sarebbe invece loro consentita se si trovassero al proprio domicilio; non vi è motivo plausibile che giustifichi la creazione di tale ingiusto trattamento.
· La chiusura delle ADP in corso, già approvate e prima del termine della loro durata prevista, configura, a nostro parere un atto unilaterale di inadempienza contrattuale, di cui gli organi direttivi dell’ASL si rendono direttamente responsabili, e di cui potrebbero essere chiamati a rispondere.

· A quanto ci risulta, nelle ultime riunioni UCAD di alcuni Distretti, precedenti alla riunione del Comitato aziendale di cui sopra, era stato concordato che, nelle more di un chiarimento ufficiale a livello regionale, non fossero aperte altre procedure ADP, ma che fossero portate a scadenza naturale quelle già in atto ed approvate. I Direttori di Distretto hanno quindi smentito quanto da loro stessi approvato pochi giorni prima.

Con la presente la Segreteria Provinciale FIMMG intende semplicemente ribadire e chiarire la propria posizione e coglie l’occasione per porgere i più cordiali saluti.
