Camera
dei
Deputati

CAMERA DEI DEPUTATI
Mercoledi 16 aprile 2014
219.
XVII LEGISLATURA
BOLLETTINO
DELLE GIUNTE E DELLE COMMISSIONI PARLAMENTARI
Affari sociali (XII)
ALLEGATO
BOZZA NON CORRETTA

ALLEGATO 1
Documento di economia e finanza 2014. Doc. LVII, n. 2 e Allegati.
PARERE APPROVATO DALLA COMMISSIONE

La XII Commissione,

esaminato, per le parti di competenza, il Documento di economia e finanza 2014

(Doc. LVII, n. 2), con particolare riguardo alle Sezioni Il e 111,
rilevato, preliminarmente, come il Documento, negli ambiti della sanita e delle politiche

sociali, dedichi uno spazio maggiore all'illustrazione delle misure gia adottate dal Governo
nell'anno trascorso piuttosto che alle iniziative da adottare in vista degli obiettivi nazionali
di crescita, produttivita, occupazione e sostenibilita delineati dalla strategia «Europa
2020»;

rilevato in particolare che la previsione (cfr.Sez. Ill, Par. 1.13) di «un ripensamento
dell'attuale modello di assistenza per garantire prestazioni rivolte a chi ne ha
effettivamente bisogno» non appare coerente con i principi universalistici del nostro
Servizio sanitario nazionale;

considerato inoltre che sul versante investimenti, prevedere I'adozione del modello
PPP (Partenariato Pubblico Privato) anche per l'edilizia sanitaria (cfr. Sez Ill Par.1.11)
potrebbe rivelarsi una scelta non idonea alle esigenze da soddisfare in tale settore, come
dimostrano gli effetti negativi prodotti nella erogazione dei servizi in numerose esperienze
regionali;

rilevata I'assenza di iniziative idonee per programmare il fabbisogno di risorse
umane di cui il SSN ha necessita a partire dalla osservazione dei dati epidemiologici;

riscontrata la necessita di rendere strutturali le misure predisposte per il contrasto
alla poverta,

esprime
PARERE FAVOREVOLE

con le seguenti condizioni:
segnali la Commissione Bilancio l'esigenza che il Governo, nell'ambito delle politiche
in materia sanitaria e sociale, enunciate nel documento in titolo, assuma i seguenti
indirizzi:
la finalita e la sostenibilita del SSN sono fondate sul finanziamento dei Lea
appropriati e pertanto va sostenuta ogni azione tesa a superare ogni tendenza ospedalo-



centrica riallocando le risorse sui servizi territoriali;

l'avanzamento tecnologico e la necessita di innovazione organizzativa necessitano
di una convinta azione di investimenti pubblici in sanita che potra avvalersi dei «progetti di
finanza» solo in parte ed in presenza di una nuova governance all'insegna della
trasparenza dei processi di collaborazione fra pubblico e privato;

vanno individuate urgenti idonee azioni per programmare il fabbisogno formativo
delle professioni sanitarie ed in particolare della specializzazione dei medici;

il contrasto alla poverta necessita di azioni strutturali che, a partire dalle
sperimentazioni in corso, assicurino agli Enti Locali un quadro normativo (Leas) e risorse,
con carattere di stabilita; allo stesso tempo, il grande obiettivo della coesione sociale va
perseguito anche mediante il rafforzamento dei fondi per le politiche sociali, per la non
autosufficienza e per il sostegno alla famiglia ed all'infanzia.



