. Ministero della Salute
¢ . 0023235-P-01/07/2009
H!ﬂsl

DGPROG .. .. ... ... .
3726 ”I‘

T

&

Mristors ol SLoaoro, bl St
e M @M yM Paola Saraceni

Segretario nazionale UGL

DIPARTIMENTO DELLA QUALITA’ Via del Corea, 13
DIREZIONE GENERALE DELLA PROGRAMMAZIONE SANITARIA, DEI LIVELLI 00186 R
DI ASSISTENZA E DEI PRINCIPI ETICI DI SISTEMA oma
Ufficio 11

DELL’EX MINISTERO DELLA SALUTE

A IR = TS pZIONALE
FEDERAZICNE NAZIOR
.%méz at’ L%;/% 2 AN HGL STATAL‘_J IO

e,

OGGETTO: passaggio di competenze della medicina penitenziaria

In riferimento alla nota dell’8 aprile 2009 prot. n. 4 318 GIUSTIZIA, inviata al Ministro
del Lavoro, della Salute e delle Politiche Sociali e trasmessa per competenza a questa Direzione
generale, si rappresenta quanto segue.

Il trasferimento delle funzioni sanitarie al Servizio sanitario nazionale, che include anche il
trasferimento dei rapporti di lavoro, delle risorse finanziarie, delle attrezzature e beni strumentali, di
cui al D.P.C.M. 1° aprile 2008, conclude un percorso che ha preso le mosse dal decreto legislativo
n. 230 del 1999. con il quale si determinava e si dava avvio al riordino della medicina penitenziaria.
In base al D.P.C.M. citato, e Regioni assicurano I’espletamento delle funzioni trasferite attraverso
le Aziende Sanitarie Locali comprese nel proprio tetritorio e nel cui ambito di competenza sono
collocati gli istituti penitenziari.

E’ compito delle Regioni e delle Aziende Sanitarie, in base alla loro autonomia
organizzativa, stabilire le modalita operative e organizzare i percorsi terapeutici che garantiscano
I’appropriatezza e la qualita delle pfesfaiioni, Ja tempestivita degli interventi, la continuita
assistenziale e la verifica.

Il legislatore, consapevole della complessita della materia e della necessitd di garantire
un’attivita di monitoraggio e valutazione di questo trasferimento, ha previsto la creazione di tavoli
tecnici sia a livello regionale che a livello nazionale.

In ogni regione, infatti, & prevista la costituzione di Osservatorio permanente sulla sanita
penitenziaria con rappresentanti della Regione, dell’amministrazione penitenziaria ¢ della giustizia

minorile competenti per territorio, che ha il mandato di valutare 1’efficacia e I’efficienza degli
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interventi di tutela della salute della popolazione carceraria adulta ¢ minorenne, garantendo allo
stesso tempo ’efficacia delle misure di sicurezza.

Allo stesso tempo, presso la Conferenza Unificata fra lo Stato, le Regione e le Province
autonome e le Autonomie locali, ha preso avvio il Tavolo di consultazione permanente sulla sanita
penitenziaria, costituito da rappresentanti del Ministero del lavoro della salute e delle politiche
sociali, settore salute, del Ministero della giustizia, delle Regioni e Province autonome e delle
Autonomie locali. Detto tavolo, ha ’obiettivo di garantire I'uniformita degli interventi e delle
prestazioni sanitarie e trattamentali nell’intero territorio nazionale ed ha cominciato i lavori
insediandosi il giorno 12 febbraio 2009.

A conferma -della forte attenzione del Ministero per |’assistenza sanitaria in ambito
penitenziario sia dal punto di vista programmatico sia dal punto di vista di ulteriori risorse dedicate,
si richiama, infine, I’inserimento di tale tematica tra gli obiettivi prioritari del Piano sanitario
nazionale per I’anno 2009 nell’Accordo Stato-Regioni del 25 marzo 2009 e la destinazione di
risorse aggiuntive alla “promozione di attivitd di integrazione tra dipartimenti di salute mentale e
ospedale psichiatrici giudiziari” effettuata con ’inserimento della problematica tra quelle cui
destinare il cofinanziamento di cui al D.M. 23.12.2008.

Infine, per quanto di competenza di questa direzione Generale, si fa presente che all’interno
del Comitato di ménitoraggio sull’erogazione dei Livelli essenziali di assistenza, verranno condotti
nel corso del 2009 approfondimenti specifici sulle modalitd adottate, in ogni regione, per dare

esecuzione al trasferimento delle competenze in materia di assistenza sanitaria ai detenuti.

Cordiali Saluti

Il Direttore Geherale
(Dgtt. TilippoP umbp)



