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Lasedutainiziaalle 17,30

Comunicazioni del Presidente della Giunta
regionale in ordine alla scuola Inter-
nazionale di talassemia di Pesaro

Mozione (Discussione e votazione proposte di
risoluzione): «Trasformazione del-
I’ Azienda ospedaliera San Salvatore
di Pesaro in un Istituto di ricovero e
curaa carattere scientifico per realiz-
zareun centrod’ eccellenzaper lascuo-
la internazionale di talassemia»
Gasperi, Ciccioli, Pistarelli, Castelli,
Romagnoli e Novelli (225)

Interrogazioni (Svolgimento)

«Spesesanitaescuoladi talassemiax» Cecchini
(521)

«Scuola internazionale di talassemia»
Giannotti, Brini, Trenta, Grandinetti,
Cesaroni e Ceroni (544)

«Scuola internazionale di talassemia. Affi-
damentoincarico» Giannotti (553)

PRESIDENTE. L’ ordinedel giornoreca
lecomunicazioni del PresidentedellaGiuntain
ordine allascuolainternazionale di talassemia
di Pesaro. Allecomunicazioni sono abbinatela

mozionen. 225dei consiglieri Gasperi, Ciccioli,
Pistarelli, Castelli, Romagnoli e Novelli e le
interrogazioni n. 521 del consigliere Cecchini,
n. 544 dei consiglieri Giannotti, Brini, Trenta,
Grandinetti, Cesaroni e Ceroni e n. 553 del
consigliere Giannotti.

Halaparolail Presidente D’ Ambrosio.

Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. Innanzitutto chiedo scusaa Consiglio
regionaledi averechiesto eottenuto, graziealla
cortesiade colleghi, di fare oggi questo dibat-
tito, ma questa mattina ero all’ apertura delle
celebrazioni peril IV centenariodellanascitadi
San Giuseppe da Copertino ed essendo presi-
dente del comitato nazionale non potevo man-
care.

Provo afarelacronistoria, che credo sia
significativa, di questa che &€ ormai diventata
una specie di telenovela. Ci sono una serie di
argomenti, di elementi e di imprecisioni e
inesattezze che probabilmente, se mettiamo in
filale cose s chiariscono.

Il ministro Sirchiain data 23 gennaio ci
hacomunicato cheil Governoitaliano, inocca-
sione del G8 di Genova, ha manifestato la
volonta di istituire in Italia una scuola di
talassemia, aperta ai medici stranieri, per dif-
fondere soprattutto nei Paesi del bacino del
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Mediterraneo edel Medio Orienteleconoscen-
ze acquisite nella lotta contro tale malattia da
€quipes medico scientifiche operanti in Italia

[l ministro dava rilievo all’obiettivo
solidaristico dell’iniziativaversoi Paesi invia
di sviluppo dell’area mediterranea e medio-
orientale e per tale motivo vi era il
coinvolgimento del Ministero degli esteri. Il
ministro informavasugli stanziamenti previsti
per il progettodallafinanziaria2002: nel triennio
2002/2004, 31 milioni di euro dal Ministero
della salute; sempre nel triennio 2002-2004, 4
milioni e65milaeurodal Ministerodegli esteri
atitolodi investimento per lacooperazioneallo
sviluppo.

[ ministro SirchiachiedevaallaRegione
se fosse interessata a progetto attraverso I’in-
serimento della scuola con le attivita correlate
- cura, ricercae formazione - presso I’ azienda
ospedaliera S. Salvatore di Pesaro.

Con una mia lettera dell’ 8 febbraio, ho
espressol’ interessedelleMarcheall’iniziativa,
dichiarando la pienadisponibilitadella Regio-
ne a sviluppare il progetto con apposita con-
venzione, sulla base anche di un colloquio
informaleconil ministro duranteunasuavisita
agli inizi di febbraio, durantelaqualemi diceva
“mi ésufficiente unadichiarazionedi interesse
della Regione, poi sara lei a regolamentare i
suoi rapporti con I’ azienda attraverso apposite
convenzioni”, per cui decideralaRegionesee
come questo progetto pesera sulle sue finanze.

Nel frattempo, durante il mese di mag-
gio, la Regione ha accompagnato le iniziative
del direttore generale dell’ azienda ospedaliera
S. Salvatore (missioni inIsragle ein Palesting,
acquisto di materiale sanitario, potenziamento
dellastruttura). Attivita che ha proseguito con
il ricovero di bambini talassemici econ |’ acco-
glienzadellefamiglie del pazienti anticipando
risorse regionali consistenti (impegni per un
costo complessivo di oltre un milione e cento
mila euro).

Il Consiglio dei ministri in data 24 mag-
gio 2002, haapprovato in esame preliminareil
disegnodi leggerdativoall’ autorizzazionedella
spesa occorrente nel triennio 2002/2004 per la
realizzazione di un centro dalta
specializzazione per il trattamento e lo studio
dellatalassemia, con connessa scuol a, rispetti-

vamente destinati in viaprioritariaapazienti e
medici di atri Paesi del bacino mediterraneo e
del medio oriente. 1l disegno di legge ridimen-
sionava il finanziamento originario da 31 mi-
lioni a 24 milioni di euro |I’anno. Lo stesso
disegno di legge e stato sottoposto al parere
della Conferenza Stato-Regioni per I'interfe-
renzasu unacompetenzaregional e erimetteva
I"individuazionedellasede, unavoltaapprova-
to dal Parlamento, ad una specificaintesa Sta-
to-Regioni. Pertanto, stantea disegno di legge
del Governo, la scelta della sede deve essere
frutto anche di una concertazioni tra Regioni.

Il Ministero degli affari esteri, nel mese
di giugno, haintanto destinato a Pesaro il suo
stanziamento (4 milioni e 65 mila euro), per il
progetto dellaformazione. Il decreto & ancora
inviadi registrazioneequindi non haefficacia.
E’ bene ricordare che per |a scuolala Regione
€ impegnata, nel triennio, per questa specifica
finalita, con risorse equivalenti (sia monetarie
che in termini di servizi e di personale),
guantificabiliinunmilionee55milaeuro, sulla
basedellaleggedellacooperazioneallo svilup-
po che prevede, in cas del genere, un co-
finanziamento pari ad un terzo della somma.

Prima della convocazione della Confe-
renza Stato-Regioni ci sSiamo impegnati attra-
verso contatti coni Ministeri dellasaluteedegli
affari esteri e con le Regioni ad ottenere, preli-
minarmente, in fase di espressione del parere,
un orientamento favorevole aPesaro. I lavoro
non e stato facile, perché nel frattempo sono
state avanzate atre candidature da parte di
Regioni (Sicilia, Sardegnhaed EmiliaRomagna)
edi istituzioni (universita, enti di ricerca) e vi
Sono state alcune manifestazioni di tiepidezza
dapartedellastrutturaministerialedellasal ute,
mentre piu lineare e stato I’ appoggio del Mini-
stero degli esteri, che aveva collaborato nel
frattempo nelle missioni in Palestina.

Il lavoro preparatorio € stato tale che la
Conferenzadei Presidenti delle Regioni, nella
sedutadel 20 giugno hadeciso all’ unanimitadi
proporre ala Conferenza Stato-Regioni, con-
vocata per I’ espressione del parere nel pome-
riggio di quello stesso giorno, un orientamento
a favore di Pesaro che e stato espresso e il
ministro ne ha preso atto dicendo chelo condi-
videva. Allafine della seduta— ed eriportato
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nell’ estratto del verbale— ho anche specifica-
tochequellanon eral’ intesa, che puo avvenire
solo dopo I’ approvazione della legge, ma una
pre-intesa che indicava una unanimita sulla
sceltadi Pesaro.

Dopo questo pronunciamento tutto sem-
bravatranquillo: Pesaro si preparava ad essere
sededi un’importanteiniziativascientificaedi
solidarieta. || Consiglioregionaleall’ unanimi-
ta, nella seduta del 29 maggio, ha espresso il
Suo pieno consenso al’ iniziativa, impegnando
laGiuntaregionale adisporrei provvedimenti
necessari, di sua competenza, per |’ avvio del-
|” attivita della scuola non appena approvata la
legge ed a compartecipare con risorse proprie
allespeseper lacurael’ assistenzadei pazienti,
noncheé all’ accoglienza delle famiglie. A tale
scopo laGiuntaé stataimpegnataad autorizza-
rel’ aziendaospedalieraS. Salvatoreallastipu-
|a delle necessarie convenzioni.

LaGiunta, aseguito del mandato daparte
del Consiglio edopolanecessariaacquisizione
nonché verifica degli atti dell’azienda
ospedaliera, ha provveduto alaloro approva-
zione con le delibere del 2 agosto e del 3
settembre. |l 2 agosto abbiamo approvato le
duedeliberedel direttoregeneraledell’ azienda
ospedalieraSan Salvatoredi Pesaro, chepreve-
devacomplessivamenteunaspesadi 1.900.000
eurocirca, per esigenzedi assistenzaecuradel
pazienti e accoglienzadellefamiglie. Poi ¢’ era
unapiccolissimacifra per spese di viaggio.

Il 3 settembre, alla prima seduta della
Giunta dopo |’ interruzione agostana, abbiamo
ratificatolarichiestadell’ aziendadi affidareun
incarico a prof; Lucarelli quale responsabile
dell’ équipe medico-scientifica della scuola,
nonché di stipulare convenzioni per affidare
atri incarichi a personale sanitario e non sani-
tario, specificando, propri perché avevamo e
abbiamo il vincolo della mozione approvata
all’ unanimita, chequestesommesarebbero state
soltanto anticipate dallaRegione di fronteaun
impegno governativo afarne carico, alafine,
sul bilanciodel I’ istituendascuoladi talassemia.

Il costo complessivo degli incarichi, nel
triennio, & pari a5 milioni e 217 milaeuro per
anno autorizzati come anticipazione del finan-
Ziamento statale.

I1 23 luglio, preoccupato per gli impegni

finanziari, ho scritto una lettera a ministro
Sirchiafacendo presente, con riferimento ala
mozione, il mandato ricevuto dal Consiglio
regionale, che ci consentiva di far fronte sola-
mente alle necessita di cura dei pazienti e di
accoglienzadellelorofamiglieerendevainve-
ce necessario, per gli altri interventi, unimpe-
gno formale di rimborso da parte del Governo.
Unaletteradi legittimacautela. Suquestoargo-
mento specifico, purtroppo, € mancatafino ad
ora una risposta puntuale.

Il ministro harisposto sollecitamente, in
data 29 luglio, cercando di dare assicurazione
sull’impegno del Governo: il D.L., per quanto
riguarda la disponibilita delle risorse, era in
fase finale, mentre la norma istitutiva della
scuola era stata inserita all’ interno del “colle-
gato ordinamentale”, anch’esso in fase di ap-
provazione definitivain Parlamento.

[ ministromi informavainoltredellasua
intenzione di trasformare I’ intero ospedale S.
Salvatore in istituto di ricovero e cura a carat-
tere scientifico (IRCCYS), ai fini dell’amplia-
mento della struttura sanitaria e di rendere
disponibilel’ areaprospicientel’ ospedale, dove
attualmente insistono due casermedi proprieta
del demanio. Il ministro fissavaun termine per
aderireallasuaproposta: il 31 agosto, efranca-
menteameé parso eccessivo chesi richiedesse
un pronunciamento su una questione di cosi
granderilevanzaper il nostro sistemasanitario,
conrisvolti urbanistici per il Comunedi Pesaro,
con lettera datata 29 luglio per il 31 agosto.

Ho risposto subito, il 2 agosto, dopo
essermi consultato con il sindaco e con il pre-
sidente della Provincia di Pesaro. Ribadivo,
ancora una volta, I"interesse delle Marche a’
istituzione della scuolache troverebbe una sua
integrazione e valorizzazione nell’ ambito del-
I” aziendaospedalierapesarese. Informavoinol-
treil ministroche: “il pianodi riordinoinitinere
considera il polo pesarese come uno dei nodi
strategici del sistema sanitario marchigiano; il
S. Salvatorehai requisiti professionali etecno-
logici per accogliere la scuola’. La Regione
ribadival’ impegno proprio edegli amministra-
tori locali per il raggiungimento dell’ obiettivo
umanitarioassuntodall’ Italia. Con |’ occasione
ricordavo ancora una volta che la Regione ha
assunto estaassumendo impegni concreti per il
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potenziamento dellestrutture, anchecon |’ affi-
damentoal prof. Lucarelli delladirezionedella
scuola.

Riguardo alapropostadel ministro (tra-
sformazione del S. Salvatore in IRCCS e la
connessa possibilita di acquisire le dismesse
caserme adiacenti) rilevavo la complessita dei
problemi sollevati, che non poteva essere af-
frontata attraverso scambi epistolari. Conclu-
devo pertanto con la richiesta a ministro di
fissare un incontro a Roma.

L’incontro si ésvoltol’ 8 agosto, presen-
ti, oltreil ministro e |’ assessore M e appioni, il
viceministro Baldassarri, il sindaco di Pesaroe
Il presidente della Provincia. Abbiamo espres-
so lenostre perplessitaele nostreragioni. Ci e
sembrato, allafine, di aver trovato attenzione
daparte dei nostri interlocutori. Cosl, purtrop-
po, non éstato. Dopo I’ incontro il ministro con
un suo comunicato stampa ha ribadito la sua
propostaquasi in termini ultimativi afferman-
do pero che la Regione rifiutava.

Mi sono trovato costretto, il 12 agosto, a
riscrivere — ¢’ € unaricca corrispondenza che
ci siamo scambiati: 10, in genere |” ho mandata
soloal ministro, lasuami earrivata, avolte, per
interpostaAnsa— unanotadove mi permette-
vogarbatamentedi richiamareil principiodella
leale collaborazione nelle relazioni tra istitu-
zioni. Innanzitutto chiedevo che fossero pres
impegni formali a coperturadelle spese chela
Regione deve sostenere per la scuola, cosi da
poter utilizzare gli stanziamenti del 2002.

LaRegioneeinfatti dispostaad anticipa-
reafrontedi impegni governativi di rimborso.
Esplicitavo un percorso possibile per lo stato
giuridico della scuola: un soggetto autonomo
che s avvale, attraverso convenzioni, delle
strutture ospedaliere piu direttamente connesse
allo sviluppo del progetto internazionale. Uti-
lizzavo questo tipo di dizione, volutamente
vaga, proprio perché ci eravamo lasciati, nel-
I"incontro dell’ 8 agosto, dicendo “noi pensia-
mo aquesto, dopodiché come concretizzarlolo
faremo studiare dal punto di vistatecnico e poi
lo recepiremo in accordo politico-istituziona-
le”

Evidenziavo quindi che con I'impegno
finanziario e con ladefinizione giuridicadella
scuola, laRegione“ pensadi contribuiread una

rapida messa in funzione della scuola, senza
attendere i tempi non brevi dell’ approvazione
del collegato, e di soddisfare a meglio, col
mantenimento dell’ aziendaospedaliera S. Sal-
vatore, |eesigenzedellaprogrammazione sani-
tariaper i cittadini di Pesaro e per |’ interazona
settentrionale delle Marche (tral’ altro area di
confine con un territorio fortemente presidia-
to)”.

I ministro harisposto il 20 agosto, riba-
dendo la sua proposta di trasformare I’intero
ospedaleS. Salvatorein IRCCS, edichiarando-
S perplesso per una soluzione parziale. Chie-
deva delucidazioni e specifiche riguardo al
soggettogiuridicocui facevoriferimentoconla
mia lettera: la natura del soggetto giuridico
ipotizzato, seesso siaomenoun|RCCSparzia-
le 0, provocatoriamente, siaindividuato come
elemento di privatizzazione svincolato dalla
sanita pubblica regionale. Chiedeva ancora
chiarimenti sul sistema di relazioni cliniche,
tecnico organizzative ed economichetrail sog-
getto ipotizzato e |’ ospedale S. Salvatore.

La lettera chiudeva con una discutibile
condizione: chelapropostafinale, avessel’ aval-
lo del gruppo professionale che ha ideato e
portato avanti il progetto stesso, in particolare
daparte del prof. Lucarelli. Mi sembrava que-
sta una forzatura sopra le righe. Con tutto il
rispetto per il prof. Lucarelli, nel rapporti fra
istituzioni non ci sono terzi che decidono.

Lavicendadellaletteraéveramentestra-
na. Ne abbiamo conosciuto il contenuto attra-
versouncomunicato ANSA, lostessogiornoin
cui édatata. Abbiamo poi appreso chelalettera,
indirizzatasoloame, eragiapervenuta, viafax,
al direttore dell’ azienda ospedalieradi Pesaro,
il quales épremurato di farmelaavere, sempre
via fax, due ore dopo che era stata trasmessa
all’ ANSA. Un giro quanto mai anomalo etor-
tuoso, che non ho mancato di evidenziare allo
stesso ministro.

Il ministro della salute il 30 agosto é
tornato aribadire lasuatesi di trasformazione
dell’ azienda ospedalierain IRCCS e ¢i hain-
formato di aver costituito unilateralmente, con
suo decreto, un comitato tecnico scientifico,
nel qualenon sono previsti rappresentanti desi-
gnati dalla Regione e dalle amministrazioni
locali interessate.
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Il Comitato € composto da: dr. llja Gardi,
direttoregenerale Ospedale S. Salvatore, diret-
tore responsabile del progetto internazionale
talassemia; dal prof. Guido Lucarelli, direttore
scientifico del progetto internazionale
talassemia; dal prof. FrancoMandelli, direttore
cattedra ematologia, universita La Sapienza,
Roma; dall’ avv. Raffaele Tamiozzo, capo uffi-
ciolegidativo, Ministero dellasalute; dall’ am-
basciatore Giandomenico Magliano, direttore
generale per la cooperazione e lo sviluppo,
Ministero degli affari esteri; dall’ avv. Giusep-
pe Bicocche, Ufficio legidlativo del vice mini-
stro dell’ economia e delle finanze prof. Mario
Baldassarri.

Tale comitato tecnico-scientifico ha i
seguenti compiti: a) valutareleopzioni relative
al’intero territorio nazionale circa la piu ido-
nealocalizzazionedell’ iniziativa, mantenendo
la priorita dell’ offerta giarivolta alla Regione
Marche con laproposta di trasformazione del-
I” ospedale San Salvatorein IRCCS; b) ricerca
re, vistal’urgenza - con la Regione Marche e
|’ azienda ospedaliera - |e piu idonee soluzioni
per assicurare la continuita del programma di
trapianto nellatalassemia durante lafase tran-
sitorianecessaria per |'istituzione e ladefiniti-
valocalizzazione dell'|RCCS che incorporera
il progetto.

La Regione dovrebbe, sullabase del de-
creto del ministro, esprimere la sua disponibi-
lita a realizzare il progetto secondo le linee
indicatedal comitato edovrebbecofinanziarlo.
Sono pertantointrodotti vincoli non previsti dal
disegno di legge (una progettazione imposta e
il finanziamento congiunto tra Governo e Re-
gione).

Il D.L. fariferimento invece ad un finan-
Ziamento esclusivo da parte dello Stato.

Per chiarezzaistituzionale e per una ne-
cessaria tutela delle prerogative regionali, ho
decisoil 4 settembredi inviare due note, rispet-
tivamentea ministro per gli affari regionali, in
guanto presidentedelegato apresiederelaCon-
ferenza Stato-Regioni, e a presidente della
Conferenza del presidenti delle Regioni. Al
primo ho chiesto un intervento per riportare la
questione sui binari corretti del rapporto tra
istituzioni, inlineacongli orientamenti dell’ in-
tesa interistituzionale che Governo-Regioni-

Enti locali hanno sottoscritto il 30 maggio
scorso. Al ministro LalLoggiaho chiesto!’isti-
tuzionedi untavolo di confronto per trovarele
soluzioni piu efficaci per gli obiettivi di solida-
rieta cheil progetto si prefigge.

Al presidente Ghigo ho chiesto che la
vicenda, per le sue gravi implicazioni di carat-
tereistituzional e (interferenze sulle competen-
ze e sulla stessa programmazione regionale),
fosseriferitain Conferenzadel Presidenti.

L’ 11 settembre, per chiarire ancora una
volta la posizione della Regione circa la sua
convinta adesione al progetto della scuola di
talassemia e per riportare il tutto nel giusto
alveo istituzionale— quindi non ho aperto, io,
untavolo a qualehoinvitato il Governo— ho
inviato unaletteraindirizzataa presidente del
Consiglio, anche nel suo attuale ruolo di mini-
stro degli affari esteri, eal ministro dellasalute
per richiedere ufficialmente la costituzione di
un tavolo istituzionale con la partecipazione
degli attori interessati all’ organizzazioneeallo
sviluppo del progetto, cosi dapoter affrontarei
problemi, anche prima dellaformal e istituzio-
ne della scuola

Questo € 1o svolgimento del fatti.

Due-tre rapidissime considerazioni che
non posso tacere. La prima e che nonostante
tutto quello che é stato detto, fatto, fatto dire,
fattoscrivere, adoggi cinquebambini palestines
sono stati sottoposti atrapianto, sei sonoinlista
d attesa, la scuola ha funzionato fino ad ora, i
fondi sono quelli della Regione Marche. Dal
Governo non é arrivato un euro né unalira.

Quando ci saral’ approvazione del dise-
gno di legge e la predisposizione della scuola
saranno passati ancora mesi — due-tre — e
bi sogna sapere che cosasuccedenel frattempo.

Non s tratta di gelosie istituzionali, che
sarebbero sciocche; s tratta semplicemente
della pretesa della Regione di poter governare
lasuaprogrammazioneregionae. Unlrccsche
sottraggaallaRegioneunospedal e, comel’ ospe-
daledi retedell’ attual eaziendaospedalieraSan
Salvatore di Pesaro farebbe scombussolare to-
talmente la programmazione regionale sanita-
ria per quella zona, che non & una zona secon-
daria. Noi riteniamo invece che per poter lavo-
rarebenein unrapporto di leale collaborazione
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conleistituzioni, lastradadaseguiresiaquella
indicata fin dall’inizio: una scuola dentro.
Questa e, ¢i sembra, laviamigliore, co-
mungue non possiamo accettare che, con una
decisione unanime, ci vengarichiesto, pratica-
mente, di firmare un patto che non e affatto
equo: scuola di talassemia in cambio della
trasformazione del San Salvatorein Irccsi cui
vertici, come ben sappiamo, sono commissa-
riati da otto anni e rispondono, giustamente, al
Governo nazionale. Noi vogliamo mantenere
lanostratitolaritadi programmazione sanitaria
in quellazonae per quanto riguardail concreto
atteggiarsi nei confronti dell’ attenzione verso
le esigenze dei bambini malati di talassemia,
fino ad orai trapianti si sono fatti, lascuolaha
funzionato soltanto con i soldi anticipati dalla
RegioneMarche, chenon puo— perchéquesto
Consigliogliel’ haimpedito eperchénonlopuo
fare— impegnaresoldi a di fuori delleesigen-
ze di assistenza pura e accoglienza. Abbiamo
offerto a Governo di poter anticipare, mafino
ad ora su questo punto specifico non ¢’ e stata
alcunarisposta. Questo € un elemento signifi-
cativo, il resto e questione di questi giorni, ma
mi pare che sia molto attenta a esigenze di
strumentalizzazione, poco attentaalleesigenze
reali delle cose e di come sono andate |e cose.

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
re Ciccioli per illustrare I’ interrogazione. Gli
interroganti possono intervenire nel dibattito
facendo riferimento all’ interrogazione.

CaArLOCICCIOLI. Il gruppoconsiliaredi
Alleanzanazionalein data8 agosto haritenuto
opportuno presentare una mozione e SUCCessi-
vamente haritenuto opportuno chiedereal pre-
sidente del Consiglio regionale di fissare una
seduta urgente su questo argomento, perchéla
vicendadellaeventual etrasformazionedaazien-
da ospedaliera in istituto di ricovero e cura a
carattere scientifico conlarealizzazionedi una
scuola internazionale per la talassemia, sem-
brava argomento di estrema importanza e che
necessariamente dovesse essere dibattuto in
aula.

In realta, molte delle cose sono accadute
attraverso unaseriedi dichiarazioni edi lettere,
uno scambio epistolare numerosissimo fra il

ministro dellasalute prof. Sirchiaeil presiden-
te della Giuntaregionale D’ Ambrosio.

A noi sembra che per le Marche e per il
nostro sistemasanitarioregionalesi siaprofila-
taall’ orizzonteunarisorsadi grandeportata: in
seguito ad alcuni dati storici che non apparten-
gono sicuramente ai gruppi politici ma ala
storiadellacittadi Pesaro, di acuni suoi espo-
nenti medici e delle sue strutture, si & determi-
natala possibilita di realizzare la una struttura
che abbia valenza unica per I'ltalia e forse
unica per I’ Europa, nel contesto di situazioni
internazionali particolari. Cioé, durante il re-
cente G8 di Genovatragli impegni presi trale
cosiddette “grandi potenze industriai” e il
mondo, ¢’ eraquello, assunto in particolare dal
Governo italiano, di far fronte ala cura della
talassemiaed in particolare allaformazione di
medici che potessero occupars di questa ma-
lattia che porta a morte migliaia di bambini,
soprattutto nel Paesi del nord Africa e del
medio orienteentrol’ etadi 15 anni. In partico-
larenellacittadi Pesaro s trovava, dal puntodi
vista della storia, un centro che gia da anni
avevaavviato primaunasperimentazione e poi
una procedura, attraverso il trapianto del mi-
dollo, per far fronte a questa malattia.

L’insieme di queste cose aveva determi-
nato il Governo italiano nell’identificare la
cittadi Pesaro qual e sedeper questaistituzione,
ed in particolare uno del passaggi importanti &
chelaConferenza Stato-Regioni, per I’ esattez-
za nella seduta del 20 giugno 2002, aveva
proposto nellacittadi Pesaro enel suo ospedale
la sede di tale istituzione.

Sicuramenteil problemaesuladallapro-
grammazione della sanita nella regione Mar-
che; sicuramente, e per fortuna, la regione
Marchenon éun’ areadoveesiste unaspecifica
epidemiologiadi talassemiadi tipo major o di
tipominor. L’ unicazonadovec’ eunaendemia
in misura consistente di questa patologia € la
Sardegna; in misurameno consistentelaSicilia
e qualche zona della Puglia. Pero, indubbia-
mente, localizzare nella nostra regione, nella
cittadi Pesaro, nell’ ospedale di Pesaro questa
istituzione credo che fosse motivo di prestigio
e, secondo noi, un grande vantaggio indiretto
allaprofessionalita medica, sanitaria nellano-
straregione. In particolare attraverso unaserie
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di lettere che non sto qui acitare— quelle che
ho non sono, forse, neanche esaustive — il
ministro ala sanita, unitamente agli altri due
Ministeri interessati (il Ministero degli esteri e
il Ministero della finanza e dell’ economia)
aveva preso una serie di impegni: trasferire
fondi per laricercacorrentefinalizzata; cedere
dueauledemaniali di casermedismesse, laDel
MonteelaCiadini di Pesaro; stornareafavore
dellaRegionei fondi previsti nellaleggefinan-
Ziaria del 2002 nonché, ovviamente, riportare
la voce specifica nella finanziaria 2003 e suc-
cessive.

A noi é sembrato di parlare a nome dei
marchigiani. Ci sono anche polemiche, posi-
zioni e sensibilita diverse: qualcuno riteneva,
per esempio, chedovesseesserecoinvoltal’ uni-
versita, altri facevano altrevalutazioni. Manoi,
inlineadi massimaabbiamo valutato chel’isti-
tuzione, come aveva richiesto il ministro con
lettere susseguenti, di un istituto di ricovero e
cura a carattere scientifico a Pesaro fosse una
scelta di grande arricchimento per la nostra
regione, con tutti i problemi che cio comporta:
per esempio la cessione della struttura
ospedaliera di Pesaro a un istituto a carattere
nazional e scorporavalasanitaregionaedi una
struttura di azienda ospedalieraregionale, una
delle quattro che attualmente operano nella
regione, forse una delle due che rimarrebbero
nell’ otticadell’ attual e disegno. Pero, laricadu-
ta in positivo riteniamo fosse di gran lunga
superiore a una rinuncia dal punto di vista
strutturale-amministrativo in negativo per la
Regione, per la programmazione ospedaliera.
Tral’ atrotutti sanno chegli istituti nazionali di
ricovero e curafunzionano attraverso conven-
zioni con la programmazione regionale. Co-
minciando dall’ Inrcadi Ancona, andando agli
istituti di ricovero e cura nelle altre regioni
d Italia— ne cito uno importante: il Policlini-
co S. Matteo di Pavia — funzionano tutti in
regimedi convenzione con |’ assistenza sanita-
riaregionale. Quindi, sicuramenteperditadi un
piccolo pezzetto di potere per la Regione, per
|" assessorato regionale, per la Giunta regiona-
le, magrandeavanzamento per quantoriguarda
lasanita. A nessuno sfugge che arriverebbero
dei fondi dello Stato che oggi non arrivano al
circuito sanitario nazionale.

Per questo abbiamo ritenuto di presenta-
re questa mozione, di parlarne in aula e di
chiedere alla Giunta di definire I’ operazione
nei dettagli. A tutt’ oggi, perd, nonsoquali sono
le conclusioni. So che nella giornata di oggi
dovrebbe essere giunta una lettera di risposta
ufficiale del ministro...

Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. Consigliere Ciccioli, mi consenta una
interruzione: io non lo so, pero selei lo sami
dicail contenuto. Tanto, ormai & cosi: il mini-
stro manda prima agli atti e poi a me. Debbo
direchesarei disposto adareai consiglieri tutta
la corrispondenza intercorsa frame e il mini-
stro, salvo una lettera riservata personae che
ho scritto a ministro.

CarLo CICCIOLI. lo non lo so che in
data 11 settembre — arrivata a protocollo del
Ministero della sanita in data 13 settembre,
quindi ieri erasullascrivaniadi vari ministri e
sottosegretari per la valutazione — € arrivata
una lettera a firma Vito D’ Ambrosio in cui Si
chiede I"istituzione di un tavolo istituzionale
con la partecipazione degli attori interessati
al’ organizzazione e alo sviluppo dello stesso
progetto, che ribadisce acune cose di lettere
precedenti.

Circaquestaletterami dicevano chenel-
la giornata di oggi avrebbero risposto. Credo
chei gabinetti dei ministri ei tecnici cheseguo-
no il problema avranno predisposto la lettera.
Nellagiornatadi ieri sono andato ainformarmi,
oggi sono qui, quindi non so quello che é
successo 0ggi, ma sicuramente € in corso di
redazione unarisposta.

| documenti che sono stati fino ad oggi
resi noti, di trasformazione in istituto di un
reparto ospedaliero dell’ aziendaospedalieradi
Pesaro non sono risposta che possa permettere
lalocalizzazione, nellacitta di Pesaro, di que-
sto progetto. Noi dobbiamo decidere. Ovvia-
mente ognuno halasuaparte di responsabilita:
la minoranza ha quella che le compete, il Go-
vernodellaregioneMarchehal’ altraresponsa-
bilita.

Qual élaresponsahilita, sostanzialmen-
te? O s aderisce a un progetto organico, e
progetto organico significa che lo Stato s fa
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carico delle spese, dei finanziamenti, dellage-
stione nell’ambito di un disegno coordinato,
oppure la scuola e I'istituto non s fermano
nella nostra regione, perché si sono
autocandidate atre Regioni, in particolare il
Lazio, la Sardegna, la Puglia e la Sicilia. In
particolareil Lazio elaSardegna, avendo fatto
proposte articolate, sono a buon punto.

Quindi, la Regione Marche vuole affer-
rare questa opportunita o ritiene che problemi
di prestigio, di meccanismi amministrativi ecc.
sono piu importanti dell’ accoglimento di que-
sta proposta? Questo €il dato, poi sulladefini-
zione dello specifico — la Regione Marche
dice si a un istituto di carattere nazionale, la
Regione Marche dice si all’ accettazione delle
aree demaniali delle due caserme, la Regione
Marche dice si ala creazione dell’istituto —
vengonoi problemi: il convenzionamento, come
inserire |a proposta nella programmazione re-
gionae, qual e il flusso finanziario da parte
dello Stato. E’' noto che uno dei ministri che s
occupadellastesuradel disegnodellafinanzia-
ria & personalmente interessato alla realizza-
zionedi questo progetto— mi riferisco a prof.
Baldassarri — quindi e chiaro che il progetto
non puo non essere dotato dei fondi per realiz-
zarlo. Sarebbe unacosaveramente senzasenso
che qualcuno s facarico di questo progetto e
poi non s daad la dotazione finanziaria
sufficiente, non ci si facarico delle conseguen-
ze e incombenze. La scelta fondamentale, il
focus della decisione € se la Regione Marche
mette adisposizione |’ azienda e, conseguente-
mente, strutturatuttaunaseriedi convenzioni,
di accordi con lo Stato attraverso i Ministeri
competenti, anche quello degli esteri per quan-
to riguarda I’ accoglienza del bambini e del
medici informazione. Si erapensatodi formare
100 medici ogni corso da dare poi al’ areadei
Paesi del Mediterraneo. Pesaro acquisirebbe
anche unarilevanzainternazionale.

Forse non ve nesiete accorti, maqualche
giorno fa & venuto qui nelle Marche, poi a
Pesaro, un personaggio, il sindaco dellacittadi
Haifa, israeliano, tral’ altrolaburistadi sinistra,
il quale molto probabilmente sara il prossimo
presidentedel Consiglio di Israele, perché pro-
babilmente ci sara un accordo che potrebbe
portarequest’ uomoal postodi Sharon. Ebbene,

non € stato concesso a questo personaggio
nessuno spazio se non quello minimo dell’ ac-
coglienza di persone che vengono da Paes
esteri. Vorre ricordare che I"unico incontro
rilevante negli ultimi tempi, tra un sindaco di
area araba, della Cisgiordania — quello di
Betlemme— euno di areaisragliana— quello
di Haifa — & avvenuto attraverso la
predisposizione di questo progetto per avviare
bambini di quellezoneallascuoladi talassemia
di Pesaro. Solo questo dato dal’ideadel peso,
sullo scenario internazionale, di questainizia-
tiva, della ricaduta in positivo nelle Marche,
delleattrezzature di avanguardiache potrebbe-
ro esserelocalizzate nellacittadi Pesaro, quin-
di adisposizionedi tuttalasanitamarchigiana,
perché é chiaro che cio che s creerebbein piu
a Pesaro entrerebbe poi nel circuito dell’ assi-
stenza dei marchigiani, quindi non € qualcosa
che s toglie ai marchigiani maqualcosain piu
che s mette a disposizione dei marchigiani,
perché e chiaro chelacuradellapersonanon é
limitataal discorsoematol ogicomaqguesti bam-
bini che hanno problemi di tipo ematologico
hanno poi tuttaunaseriedi percors al’interno
delle discipline specidistiche dell’ assistenza
ospedaliera e sanitaria.

Per tutto questo noi rivolgiamo un appel -
lo auscire dagli egoismi politici e di parteea
guardare alto invece di guardare basso, a non
porci il problemadellevirgole, di chi spedisce
le lettere 0 se le lettere, a torto o a ragione
vengono poi rese pubbliche o meno, ma guar-
dare la sostanza.

Nell’illustrare questa mozione, di cui il
primo firmatario € il consigliere di Alleanza
nazionale di Pesaro Gilberto Gasperi, di cerca-
re di volare alto, di evitare ogni polemica, di
cercare, inquesti ultimi giorni per arrivareaun
accordo, di utilizzarequestaopportunitachetra
qualche giorno, per le Marche, per la citta di
Pesaro e per tutti i professionisti del nostro
sistemasanitarioregionale s perderebbeever-
rebbe a mancare.

PRESIDENTE. Apriamo ladiscussione.
Entro mezz' ora potranno essere fatte prenota-
zioni.

Halaparolail consigliere Giannotti.
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Roserto GIANNOTTI. Vorrel partire
ponendo un problemadi costumechecredosia
importante richiamare. Noto che sempre piu
spesso si realizzano in questa Regioneincontri
ristretti frail Presidente dellaGiunta, gli asses-
sori edirigenti politici di un partito o parlamen-
tari di uno schieramento. Mi riferisco, per dire
le cose come stanno, ad un incontro che mi
risulta ci sia stato alla presidenza della Giunta
frail presidenteD’ Ambrosioei vertici regiona-
li del partito Ds, lunedi, allapresenzadei parla-
mentari dell’ Ulivo per affrontare questioni le-
gate alla scuola di talassemia, all’istituto di
cura e ricovero. Presidente, credo che questo
siaun fatto grave, unaingerenza politicaforte
nell’ attivitadelleistituzioni, unaidentificazio-
nesemprepiufrequentefrapartito eistituzioni.
Lo ritengo un gesto scorretto, a quale peraltro
non € estraneo, per quello che mi risulta, nem-
meno |’ attuale dirigente del settore sanita, che
partecipa con molta sollecitudine ad incontri
politici ead assembleedi partito, adincontri dei
vertici del partito dei Ds, a punto che il sen.
Londel, nell’ intervenire su questa materia cita
Zuccatelli come uno dei firmatari di un docu-
mento politico approvato dalladirezioneregio-
nale dei Ds.

Presidente, attenzione. Credo che questo
siaun fatto grave sul piano della correttezza e
direl che occorre stare attenti rispetto a questo
costume, perché quando si discrimina, quando
non s coinvolge tutti, soprattutto quando si
reca questo affronto a ruolo del Consiglio
regionaleedell’ opposizione, certamentenonsi
contribuisce arisolverei problemi.

Maa parte questa premessa che ritenevo
doverosa — e mi auguro che fatti di questo
genere non abbiano piu ad accadere — credo
chetuttoil tempo che abbiamo speso per parla-
re delle questioni legate alla scuolainternazio-
nale per la talassemia e all’ Irccs, tutto questo
guazzabuglio istituzionale avremmo potuto
evitarlo seil presidente della Giuntaregionale
avesse onorato le proprie responsabilita due
anni, fa, quando|’ aziendaospedalieraS. Sava-
tore — qui cade la prima bugia: mi dispiace
doverlarichiamare Presidente, malei non puo
dire che ha saputo della scuola solo quando il
ministro Sirchia gliel’ ha comunicato — che &
uno strumento del sistema sanitario regionale

hacomunicato lesueintenzioni, hatrasmessoil

progetto. Se lei Presidente, in quell’ occasione
avesse fatto una riflessione seria, avesse di-
SCUSSO questa proposta e dato una risposta,
probabilmente oggi non saremmo in questa
situazione di crisi. Invece abbiamo avuto, per
un anno, unaGiuntaregionalesilenterispettoa
questaproposta. Nonsolo: I’ aziendaospedaliera
S. Salvatorelehatrasmesso unadeliberaconla
guale nominava il prof. Lucarelli direttore
dell’istituenda scuola internazionale per la
talassemia. Rispetto a questa proposta— que-
stodimostracheconi tempi siamo molto prima
della comunicazione formale che lei ha avuto
— la Giunta non hafatto altro che sospendere
questo atto dicendo che, siccome il prof.

Lucarelli aveva un processo in corso, non si

sentiva nella condizione di procedere a questa
nomina. Quello che lel non ha detto in questo
Consiglio é che da parte di acuni gruppi di

opposizione, da parte del sottoscritto e del

collega Gasperi lei ha avuto tutta una serie di

sollecitazioni ad assumere una posizione su
questa vicenda. Invece la posizione che ha
mantenuto laGiuntae stata di assolutaassenza
rispettoa problema* scuoladi talassemia’, che
mi ha portato a giungere ala conclusione che
lei lascuolanon!” hamai voluta, cosi comedico
che la scuola lei, oggi la subisce, perché in
realtanonlavuole. Dopodiché possiamodiscu-
tere: questo dipendeva dagli equilibri della
Giunta, dipendeva dai veti dell’ assessore
Cecchini (laposizione di Rifondazione comu-
nista su questavicenda é statasempre estrema-
mentechiara: probabilmentelei avevapiuinte-
resse amantenere in piedi quegli equilibri che
arispondere a una esigenzalegittima). Poi ¢’ é
statalascesain campo del Governo, ¢’ éstatoiil

G8 con tutto quello che ne & seguito e ¢’ € stata
una decisione del Governo di arrivare alare-

alizzazione della scuola, ¢’ e stata la presenta-

zione di una proposta di legge che affrontava
radicamente il problema, c’é statala messa a
disposizione di risorse finanziarie concrete at-

traverso duecanali: il Ministero degli esteri eil

Ministero della salute.

C' e stata poi I’ assoluzione di Lucarelli,
cioéevenutomenoil motivoper il qualeil prof.
Lucarelli non erastato nominato direttoredella
scuola internazionale per la talassemia. Coe-
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rentemente il giorno dopo, il Presidente della
Giunta, per mantenere fede aquellaposizione,
avrebbe dovuto riprendere la delibera e dire
“sono venute meno quelle condizioni”, cosa
che invece non é avvenuta.

Abbiamo assistito tutti, invece, a un
rimpallo di responsabilitafraGiuntaregionae
eGoverno centrale, conil ridicolo rappresenta-
to dalla posizione della Giunta che ha sempre
sostenuto latesi del percorso dell’ anticipo fi-
nanziario, cioé la Giunta ha sempre detto “io
sono disposta a dare in anticipo, a condizione
cheil Governo mi metta per iscritto che poi mi
ridara questi soldi”. Il dibattito si & infuocato,
ha coinvolto...

PRESIDENTE. Concluda, consigliere.

RoserTo GIANNOTTI. Presidente, sic-
come ho diritto anche all’ intervento successi-
vamente, credo di unificare i due interventi,
atrimenti lei mi costringearichiederelaparola
e parlare nuovamente fra cinque minuti.

C'’ é stata una accel erazione a questa vi-
cenda sulla base del contenzioso politico e la
Giuntaregionae haapprovato, in unamattina-
tadi pocotempofa, tutteledelibererelativealla
scuoladi talassemia, non solo quelladi affida-
mento delladirezionedellascuolaal prof. Gui-
do Lucarelli, ma anche le dtre relative alla
organizzazione della scuola di talassemia.

Va detto, a questo proposito, che quelle
delibere erano state bocciate dalla Giunta pre-
cedente... Assessore Secchiaroli, cerchi di es-
sere serio, ameno in questa occasione: le
delibere sono state bocciate perché non confa-
centi a sistema sanitario regionale. Sulladeli-
beradel prof. Lucarelli ¢’ erauna proposta del
dirigente del servizio sanita che ne riduceva
I’ onorario, le competenze e la durata. All’im-
provviso C'é invece stata questa conversione,
sotto |’ incalzare del dibattito pesarese sull’isti-
tuto di ricerca, cioé una specie di mela avve-
lenatachelaGiuntaregional ehavoluto mettere
sul piatto, per poter domani rivendicare, richia-
mare le responsabilita del Governo centrale,
gualoravenissemeno lapossibilitadi realizza-
re lascuola di talassemia a Pesaro.

Tutto il resto € acqua sporca: i problemi
dellalocalizzazione, |’ accusa al Governo ecc.

Credo che ormal sia manifesta la volonta del
Governo centrale rispetto alla scuola, rispetto
ala localizzazione, rispetto ai finanziamenti.
Quello che non e ancora chiaro € il tipo di
responsabilita che la Giunta regionale vuole
assumere rispetto aquesto intervento, perché é
poco dire che ci limitiamo ad onorare un
pronunciamento del Consiglioregionale, chee
quellocitato del maggio scorso, cheimpegnava
in qualche modo il Consiglio ad onorare sola
mente gli oneri relativi all’accoglienza delle
famiglie. E' pocorispetto allagranderesponsa-
bilitalegata ala scuola.

Presidente, non voglio litigare con lei: &
abitudine che viene offerta la possibilita, ai
consiglieri, di unificare i propri interventi. Se
lel vuole mi iscrivo e intervengo dopo per
concludere il mio intervento, ma mi sembre-
rebberagionevolechele mi facesse conclude-
re.

PRESIDENTE. Ha gia consumato 11
minuti. Ha diritto ad intervenire ancora nella
dichiarazione di voto. Haconcluso il suo tem-

po.

Roserto GIANNOTTI. Presidente, il
regolamento |o conosco comelei: io ho diritto
di replicare comeinterrogante, come estensore
di due interrogazioni, rispetto all’intervento,
ho diritto di intervenire nel dibattito, ho diritto
afareladichiarazione di voto. Selel vuoleio
intervengotrevolte, perd credevo chefossepiu
corretto e logico fare un unico intervento.

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
re Moruzzi.

Marco MORUZZI. Colleghi consiglieri,
ho ascoltato gli interventi dei colleghi del cen-
tro-destraeho notato al cuni toni pacati — forse
non ho ascoltato tutto I’ intervento di Giannotti
chedicedi nonaverlo completato— manonho
sentito alcunaargomentazionerispetto al com-
portamento del Governo dal quale sono arriva-
tetante proposte, tante comunicazioni amezzo
stampa, tanteiniziativedi carattere politico ma
ancoranonimpegni precisi intermini finanzia-
ri per la realizzazione di un progetto come
guello della scuola internazionale per la
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talassemia, che se fino ad oggi ha avuto la
possibilita di camminare € solo grazie alle
risorse che la Regione Marche ha messo a
disposizione e probabilmente I’ intervento del-
lascuolaelacapacitadi questastrutturasareb-
bero stati sicuramente maggiori se su questo
terreno non s fosse scelto di sviluppare una
guerelle politica, perché questo credo chesiail
nodo dellanostradiscussione. Oggi si ponealla
Regione Marcheun diktat: prendereo lasciare.
La scuola internazionale per la talassemia é
legata a un progetto piu complessivo di Irccs
al’interno del quale si vorrebbe far rientrare
tutta la struttura ospedaliera presente oggi al-
I"interno del comune di Pesaro e costruire su
guesta un progetto che € una privatizzazione
non della scuola di talassemia, non di una
strutturache gestiralascuoladi talassemia, ma
di un pezzo della sanita pesarese. Questo e cio
cheavanza, pareevidente. Quindi unaproposta
ala Giunta regionale “prendere o lasciare’,
I"ho sentito anche in questi interventi: “o si
accetta I’ Irccs in questi termini, oppure ¢i S
assume la responsabilita di far perdere ala
sanita marchigiana un’ occasione unica’.

Se questo tavolo che dice il collega
Gasperi € la prospettiva di chi oggi viene a
proporci, da Roma, questa ipotesi, perché si
passa attraverso atti unilaterali come quello a
cui abbiamo assistito poco tempofa, cioél’ isti-
tuzione di un gruppo di lavoro che esclude la
Regione Marche? Questasceltanegal’ eviden-
za, ¢’ é un tentativo di forzare su questa situa-
Zione per sottrarre un pezzo di sanitaregionale
allaprogrammazionesanitariadi questaRegio-
ne, di questo Consiglio. E’ chiaro chesu questo
non ci possono essere disponibilita, in partico-
lare per un pezzo di sanita che si trovain una
zona strategica, in cui ci sono anche
rivendicazioni |egittime da parte del territorio
rispetto alla crescita, rispetto al’ aumento dei
servizi. Quindi questavicendasi inseriscesuun
terrenofertile, cercandodi raccogliereaPesaro,
COoNsenso su un progetto che non si limita ala
scuola di talassemia ma che va ben oltre.

Il valore della scuola di talassemia nel-
I’ambito della cooperazione internazionae é
riconosciuto da gquesta maggioranza, da tutti
noi, nericonosciamo il valore, I’ abbiamo rico-
nosciuto da tempo e credo che abbiamo mani-

festato anche legittimamente, per tempo, la
necessita di conoscere in che misura e in che
modo sarebbe venuta una compartecipazione
stataleall’ istituzione di questascuola. Confon-
dere questa legittima necessita e in quest’ aula
dire che questo atteggiamento da parte della
Giunta regionale significava contrarieta alla
scuoladi talassemiapenso chenon siacorretto.
O s pensa forse in quest’aula, da parte di
gualche consigliere, che la Regione Marche
avrebbe potuto pagare a pie’ di lista, con il
fondo sanitario regionale destinato ai servizi
per i cittadini delle spese per una scuolaregio-
naledi talassemiail cui progetto vaben oltrela
Regione Marche, vaben oltrelo Stato italiano,
se questo progetto ha avuto, come ha avuto,
dignita di essere individuato all’interno di un
vertice internazionale cosi importante che ha
visto riuniti piu potenti Paesi di questaterra?

E’ gravecheil ministroutilizzandolasua
veste istituzional e abbia usato il suo ruolo per
costruire un caso con cui il centro-destracerca
di guadagnare punti in direzione della
privatizzazione della sanita e soprattutto in
direzione del progetto politico di scardinareil
centro-sinistra dal governo di questa Regione
in vistadelle prossime elezioni. Credo che sia
un gioco poco corretto, un gioco che hatrovato
forseterreno facilein unafaseiniziale mache
comincia ad avere le sue difficolta se questa
maggioranza di centro-sinistra avra I'intelli-
genza e la capacita di rispondere, come ha
risposto in queste ultime settimane, a questa
vicenda, trovando un consenso, una unita e
cercando di non dare a centro-destra che ha
altre motivazioni cheil semplice interesse che
questascuolanascanelle Marche, altri appigli.
Forse questa sera si cercal’ appiglio o |'argo-
mento per poter dire “la Regione la pensa
diversamente da Pesaro”.

Noi siamo convinti che la scuola di
talassemia debba essere costituita, cosi come
siamo convinti che va fortemente difesa la
sanita pubblica, e silamo preoccupati quando
leggiamo i verbali di un’audizione in Parla-
mento dove il ministro dice, rispondendo a
domande formulate dai parlamentari, “Oggi,
come saprete, la ricerca sanitaria € finanziata
conil famoso 1% del fondo sanitario nazional e,
guota che nella redlta s riduce alo 0,4%. A
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riguardo cercherei di importaredall’ estero una
scelta che ho rilevato funzionare molto bene:
I’ autofinanziamento delle fondazioni tramite
attivita produttive. Cio potrebbe avvenire, ad
esempio, conattivitaquali quelledegli alberghi
o simili. Mi chiedo: perché, ad esempio, il
Policlinico di Milano non possa, un domani,
avviareun’ attivitaproduttivagqualequelladi un
supermercato? Certo, avremmo lareazione dei
commercianti, ma mi chiedo: perché questi
istituti non possano gestire con unadirezionea
parte i propri capitali immobiliari, un super-
mercato o degli aberghi per la degenza post-
ambulatoriale? Cio significherebbe per le fon-
dazioni costruire una capacitaimprenditoriale
propria alaquale non andrebbero posti limiti.
Gli esempi al’ estero sono numerosi: in alcuni
casl vi sono cinema, supermercati, asili nido e
altro ancora, delle attivita, cioe, che portano
degli utili dareinvestire, poi, nel settori sanitari
edellaricerca’.

E’ chiaro che ci chiediamo, rispetto a
gueste proposte di cedere aquesto istituto aree
strategichecollocatenel centrodellacitta— ex
caserme — se queste aree strategiche servono
per un progetto di sviluppo della scuola di
talassemia, per un progetto di sviluppo delle
strutture sanitarie, per un progetto di sviluppo
di altro tipo di iniziative che competono alle
Regioni, e penso ai supermercati. Abbiamoin
discussione proprio in questo momento una
legge regionale che cerca di mettere ordine a
unacrescitaselvaggiadi ipermercati in questa
regione, che ha dei contraccolpi fortemente
negativi, sui quali tutto il Consiglio cerca di
lavorare. Mi chiedo, se quelle sono le aree di
sviluppo di servizi sanitari — all’interno di
quelle caserme — come poi questi progetti di
svilupposi omogeneizzerannoall’ internodella
programmazione sanitaria regionale, o se vo-
gliamo tornare indietro rispetto a un processo
chehaattribuito alle Regioni laprogrammazio-
neelagestionein materiasanitaria, riportando
sostanzialmente delle Asl in mano a Ministe-
ro, mascherate dietro sigle di istituti di ricerca,
gueste aziende che oggi offrono servizi fonda-
mentali ai cittadini. Sostanzialmente, espro-
priareallaRegionel’interastrutturadi servizio
sanitario, in particolare curativo, ospedaliero,

riportandola all’interno delle competenze
ministeriali.

Credo che su questa vicenda s sta co-
struendo un attacco politico a centro-sinistra,
credo ches famaleasacrificare— mi rivolgo
al centro-destra — la sostanza, che é quella
dellacrescita, dellaqualitaoltrechedellaquan-
tita, del servizi sanitari della nostra regione e
anchedi eventuali servizi rivolti a di fuori della
nostraregione, come é certamente lascuoladi
talassemia. Si famale a sacrificare alle neces-
sita politiche del centro-destra tutta questa vi-
cenda.

La maggioranza ha ribadito in un suo
documento che hapresentato in modo compat-
to, una soluzione che certamente non nega le
scelte del passato ed una forte difesa della
sanita pubblica e allo stesso tempo non vuol
perderel’ occasionedd |’ istituzionedi unascuo-
ladi talassemia che diventi un punto di riferi-
mento per tutti coloro che vogliono scommet-
tere su questa scuola e alla Giunta regionale
non possiamo rimproverare di aver voluto co-
noscere fin dal’inizio I'entita del concorso
finanziariodello Stato elagestionedellascuola
di talassemia.

PRESIDENTE. Vi sono dodici consi-
glieri iscritti aparlare. E' facile prevedere che
la nostra discussione non si concludera prima
delle 23, selavogliamo contenere nell’ attuale
giornata. Se invece vogliamo non contenerla
nell’ attuale giornata, continueremo fino alle
19,30. Mentredo laparolaal consigliere Silen-
zi, € bene chei capigruppo s orientino.

GiuLio SILENZI. Signor Presidente, noi
condividiamo pienamente |’ operato del Presi-
dente della Giunta e della Giunta regionae e
abbiamo sottoscritto, comepresidenti dei grup-
pi di maggioranza, unarisoluzione sullecomu-
nicazioni del Presidente della Giunta cheillu-
strero nel dieci minuti disponibili. VVolevo pri-
maricordareaquesto Consiglio chedellascuo-
ladi talassemia, dellacultura dell’ accoglienza
lacittadi Pesaro elacomunitamarchigianache
ha sostenuto questa esperienza nel corso di
questi decenni, hanno fatto un punto di orgo-
glio, un punto specifico di identita cittadina.
Cultura dell’ accoglienza che ha sviluppato un
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associazionismo vero in quellacitta, unacultu-
radell’ accoglienzachenon scopriamoinquesti
mesi, che non e il frutto di un lavoro di poche
settimane o di pochi mesi, ma un lavoro
decennalein cui lacittadi Pesaro si e distinta
nel panoramanazionale, utilizzando le compe-
tenze specifiche che i vi erano, con una espe-
rienzaoriginal eed unica, masupportando quel-
|’ esperienza con iniziative di accoglienza, so-
ciali, umanitarie che hanno contraddistinto
quella popolazione.

Oggi parliamo di qual che cosa che entra
nellacarnevivadi unacomunita, di unacittae
che ha caratterizzato le Amministrazioni di
sinistraedi centro-sinistrachein questi decen-
ni hanno governato e sviluppato la citta di
Pesaro.

Vorrei ricordare al Consiglio regionae
che gianel maggio di quest’anno noi abbiamo
approvato un documento al’ unanimita sulla
scuoladi talassemiael’ assenzadel consigliere
Giannotti da quel voto é stato un motivo di
orgoglio...

Roserto GIANNOTTI. Orgoglio suo o
nostro?

GiuLio SILENZI. ...cheindicava a Go-
verno regionale |le scelte che doveva prendere
rispetto allascuoladi talassemia. E il Governo
regionale, in coerenza con quel deliberato ha
assunto decisioni importanti, che hanno per-
messo di sviluppare leiniziative nel confronti
non solo dei bambini, dei pazienti affetti da
talassemia provenienti dalla Palestina, ma ha
permesso di continuare un’ esperienzae di non
interromperla, coni soldi dellacomunitaregio-
nale. Con i finanziamenti regionali abbiamo
raggiunto la considerevole cifradi due miliar-
di, abbiamo autorizzato la possibilita di spen-
dere fino a4 miliardi, abbiamo gia speso due
miliardi...

Roserto GIANNOTTI. Senza la coper-
tura.

Giuio SILENZI. Giannotti, nedici tante
di cosenonvere, nonvoglio usarealtri termini.
Ci slamo anche impegnati, come Regio-
ne, per un anticipo di oltre 10 miliardi per far

vivere questa esperienza. Quello che oggi vo-
gliamo rilevare, € che sui finanziamenti per la
scuoladi talassemiaci sono annunci datati piu
di un anno e il Governo ancora non ha tirato
fuori un euro, unalira. Voi dovete essere piu
efficaci sul piano del Governo: basta con gli
annunci che poi non fanno seguirefatti concre-
ti. E' un anno che dite che non vi sono risorse
per lascuoladi talassemia: siamo arrivati ala
finedel settembre2002 eil Governonon estato
capacedi accreditareallaRegioneunasolalira.
Questa € laresponsabilita del Governo. | tanti
Baldassarri, i tanti ministri Sirchia siano piu
efficaci, piu efficienti, alle parole facciano se-
guire i fatti in tempi brevi, in tempi normali,
non in tempi lunghi e facciano seguire fatti
coerenti con quanto Si impegnano.

C eraun impegno che parlava di 45 mi-
lioni di euro, e stato comunicato invece che per
il triennio ci sarebbe stato uno stanziamento
chesi eraridottoa31 milioni di euroannuali nel
triennio 2002-2004, e oggi s staparlando di un
provvedimento, che non ha terminato il suo
iter, per 24 milioni di euro. Ecco la vostra
politica: la politica dell’annuncio a cui non
seguono i fatti. Poi, i fatti hanno tempi lunghi e
lerisorsefinanziarie s dimezzano rispetto agli
impegni presi e ai grandi titoli o convegni che
il Poloei suoi rappresentanti governativi fanno
inguestaregioneper poi produrreatti efatti che
sono del tutto ridimensionati.

Noi vogliamo prendere atto del lavoro
chelaGiuntahasvoltofinoadora, dellerisorse
che sono state date per far vivere la scuola di
talassemiaaPesaro, risorsedellaRegione. Fino
ad oggi sono stateimpegnaterisorseinferiori a
guanto annunciato. Vogliamo ribadire che la
scuola di talassemia rappresenta unarilevante
opportunita per il sistema sanitario regionale,
oltre che per il sistema sanitario pesarese.

Variaffermato |’ obiettivo strategico del
piano sanitario regionale, per il qualel’ ospeda-
le di Pesaro costituisce parte integrante del
sistema sanitario marchigiano ed € componen-
tefondamentaledellarete ospedalieraregiona-
le, facendo la Regione affidamento sulle sue
risorse e sulle sue potenziaita operative. La
Regione finanzia per oltre 200 miliardi all’ an-
no lasanitapesareseepertanto, rispetto aquesti
I’ ospedale della regione entra nella program-
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mazioneregionaledi sviluppo dei servizi sani-
tari regionali, quindi latitolarita dellaRegione
nella programmazione e nell’ organizzazione
del sistemasanitario pubblico viene rafforzata
dal titolo V di cui il S. Salvatore deve essere
parte integrante.

Quando s falapropostadi unistituto di
ricerca, sapendo che in Italia gli istituti di
ricerca pubblici hanno un disavanzo di oltre
1.000 miliardi di vecchielire, quando s fauna
proposta di legge che cerca di trasformare la
fallimentare esperienza degli istituti di ricerca
infondazioni e per queste fondazioni si preve-
delapossibilitadi ammettere privati mecenati
— cito il ministro Sirchia nell’audizione in
Parlamento rispetto a questa proposta — si
permette a queste fondazioni di poter gestire,
per reperire fondi, supermercati, cinema, que-
sto e un aspetto fondamentale della program-
mazione regionale e della sanita pubblica che
deve essere perseguita.

Pertanto noi riteniamo opportuno il ri-
chiamo del Presidente dellaGiuntaariportare,
in linea con le intenzioni delle intese
interistituzionali tra Governo, Regioni e siste-
ma delle autonomie del 30 maggio, I’ urgenza
dellarichiestaavanzataindatall settembredal
presidente della Regione per la costituzione di
guel tavolo istituzionale. Parliamo di materie
complesse: éassurdo chesi affidinoallelettere
le decisioni e si diano ultimatum di settimane.
pertanto s awvii il tavolo istituzionale con la
partecipazionedel soggetti interessati all’ orga-
nizzazione e allo sviluppo del progetto della
scuola internazionale di cura, formazione e
ricercaper latalassemia, riconfermandolescelte
di piano relativamente al potenziamento e a
ruolo dell’ ospedale di Pesaro, ribadendo I'im-
pegno perchévengacostituitaa Pesaro lascuo-
lainternazionale di talassemia. Si chiede con
urgenza a Governo |’istituzione di un tavolo
istituzionale per lo studio delle modalita con
cui procedere al’integrazione tra scuola di
talassemia e azienda ospedaliera San Salvato-
re, tavolo su cui ricercare le soluzioni piu effi-
caci anchenel periodotransitorio, conil contri-
buto paritario del Governo nazionae, della
Regione, del Comune di Pesaro, della Provin-
ciadi Pesaro.

A noi sembrachequestasiaunaproposta

istituzionalmente seria, politicamente chiara.
Poi, se deve essere disvelato un disegno politi-
co che voglia portare la scuola di talassemia
fuori dalla sede di Pesaro 0 marchigiana e
pertanto si creano pretesti affinché questo av-
venga, ognuno s assuma fino in fondo le re-
sponsabilita e la posizione del Polo, cosi con-
torta e senza garanzie precise, affidata a una
relazione epistolare del ministro, strumentaliz-
zatadalleforzedel centro-destra, portaaipotiz-
zarequesto aspetto. Noi, conquestarisoluzione
diamo ancoraunavoltaun mandato chiaro ala
Giuntaregionaleediamounaparoladi chiarez-
za a marchigiani sulla nostra volonta di au-
mentare la ricerca per guanto riguarda la
talassemia, di potenziarelascuoladi talassemia
ma di essere contrari ad una privatizzazione
dell’ ospedale San Salvatore tramite fondazio-
ni, di essere contrari affinché un pezzo venga
scippato dallaprogrammazioneregional e. Per-
tanto, Pesaro rientraa pieno titolo, con il peso
che ha, nella programmazione regionale dei
servizi sanitari.

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
re Gasperi.

GiLBerto GASPERI. Convengo che s
istituisca qualcosa di serio, perché la scelta
dell’ EsecutivodellaRegioneMarchedi direno
alatrasformazione in Irccs dell’ ospedale San
Salvatore di Pesaro e suggerire lacreazione di
un soggetto giuridico autonomo, unafondazio-
ne per la scuola di talassemia, € una
contropropostacompromissoriadi basso profi-
lo, di frontead unapropostadel Governodi alto
profilo.

E’ un atto gravissimo nel confronti della
cittadi Pesaro. Mancaun’ animasociale, volete
tarpareleali all’ ospedaleeall o sviluppo econo-
MIiCO CONNESSO a questa operazione.

Anche il messaggio dei sanitari e del
personale paramedico dell’ ospedale San Sal-
vatore e forte e chiaro. L istituto di ricovero e
curaacaratterescientifico (IRCCS) éunagran-
de opportunita per tutto |’ ospedale che premia
il forte impegno dimostrato negli ultimi anni
per raggiungere livelli di alta specializzazione
edi eccellenzaclinica. L’ IRCCS garantirebbe.
ladisponibilitadi risorsestrutturali, strumenta-
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li e professionali adeguate all’ ulteriore svilup-
po scientifico eassistenzialedi un ospedaleche
sia pienamente rispondente in primo luogo a
bisogni della collettivita cittadina ma anche a
quelli di un bacino di utenzapiulargo, tipico di
un’areadi confine.

E’ assurdoaffermarechegli IRCCSsono
strumenti politici di privatizzazione o
sradicamento territoriale. L’ ex ministro Bindi,
fece delle proposte che trovarono applicazione
inregioni di sinistracomelaToscanael’ Emilia
Romagna. Il San Salvatore sarebbe la sesta
struttura polispecialistica in Italia con questo
status. Se la Regione Marche vuole dire no
all’IRCCS deve utilizzare motivazioni reali e
non quella, facilmente confutabile, chel’istitu-
to s sottrarrebbe ala pianificazione sanitaria
regionale. |o credo che le campagne el ettorali
sono unacosafondamental e per lademocrazia,
maé altrettanto fondamental e capire che quan-
do sonofinitelecampagneel ettorali comincia-
no le responsabilita istituzionali. Per nostra
fortuna il nostro Paese sta andando verso una
condizione di democrazia“normale” che vuol
direstabilitadi Governo: ¢’ eun Governo stabi-
le nazionale, ¢’ e un Governo stabile nella Re-
gione, nel Comune, nella Provincia. Questi
guattro Governi hanno tutti |a responsabilita
etica, politica e morale di collaborare per il
benede cittadini. Ricordo che questo progetto
eunodegli impegni internazionali del Governo
dellaRepubblica ltalianaassunto nel G8 tenu-
tos aGenovanel 2001. Nell’ambito di quel G8
trai vari progetti il Governo italiano, anche su
indicazione degli altri Governi, ha inserito il
progetto talassemia che & un progetto con tre
pilastri: cura, formazione, ricerca e scuola.

| fondi sono stati inseriti presso il Mini-
stero degli esteri per quello che riguarda la
cooperazione internazionale e, nella Legge fi-
nanziaria approvata nel dicembre del 2001 su
unabasetriennaleper 10 milioni di euroal’ an-
no, oltre 9 miliardi di vecchielire per lacoope-
razione. Parallelamentesi éavviatalanorma, la
leggeistitutivacheincarnerail progetto scuola
internazionale di talassemia con dentro i tre
aspetti: cura, ricercaeformazione. Questaleg-
geénel collegato sullafunzionepubblicainvia
di approvazione a Parlamento, ecco perché
non ci sono ancoraledisponibilita. Si staanche

valutando I'ipotesi di anticiparla ma a questo
punto forse non vale neanche la pena, in ogni
caso, con un decreto legge, mal’iter parlamen-
tareormai e abbastanzadefinito. Dal momento
in cui lalegge € approvata automaticamente i
fondi che sono adesso assegnati nel fondo glo-
bale, nella tabella F con scritto, sotto, “scuola
talassemiaPesaro”, automaticamenteeformal -
mente entrano nel progetto. Questo el’iter che
il Governo ha seguito, indicato, che € legge
dello Stato e che fa parte della finanziaria
vecchia, quella dell’ anno scorso.

A questo punto s tratta di istituire un
tavolo tra la Regione Marche e il Governo
centrale. Questo per quanto riguardai rapporti
formali edistituzionali. L’ ospedale San Salva-
toredi Pesaro e dellaRegione Marche e quindi
gualunqueformal erisposta, accordo erapporto
deve essere tenuto dalla Regione Marche ri-
spetto a Governoitaliano. Ecco perchétuttele
formalizzazioni delle comunicazioni sono sta-
teriferite al Presidente della Regione Marche,
ovviamente con contatti, non dico quotidiani
mainsommaabbastanzafrequenti, ancheconil
Governo della Provinciae il Governo del Co-
mune. Su questo progetto il Governo hapropo-
sto il seguente assetto e cioe quello che ci
sembratutt’ oggi non solo un processo naturale
ma anche il miglior modo di realizzare il pro-
getto siasul profilolocaleterritoriale (Pesaro),
siasul profilo locale territoriale (regione mar-
che) sia sul profilo nazionale, sia sul profilo
internazionale e cioe la trasformazione del-
I’ ospedal e San Salvatoredi Pesaroinun|RCCS
che € un igtituto di ricerca e cura a carattere
scientifico, perché il Governo non intende
privatizzare neanche il sottoscala del San Sal-
vatore. L’ unico strumento pubblico, giuridica-
mente pubblico esistente per legge in questo
momento si chiama IRCCS. Questa € la posi-
zione del Governo messa per iscritto dal mini-
stro Sirchia.

Questo progettoil Governoloritieneuna
opportunitaimportante per lacomunitalocale,
tanto che é statamessa per i scritto | adisponibi-
lita a mettere a servizio del progetto per la
futuraespansione dell’ ospedale e per il riasset-
to urbanistico dellacitta di Pesaro, tuttal’ area
delle caserme prospiciente I’ ospedale San Sal-
vatore. Cioel’ areademaniale utileadarerespi-
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ro urbanistico al’ ospedale San Salvatore e a
progetto, in parte per usarel’ areaondeliberare
un po’ laparte del centro dellacittadi Pesaro.
La Regione, la Provincia e il Comune hanno
chiesto un incontro a Roma che e stato tenuto
1'8 agosto presso il Ministero della salute;
durante quell’incontro ci e stato detto che la
Regione avrebbe valutato |a proposta del Go-
verno e s sarebbe riservata di fare ulteriori
proposte, ulteriori e aternative. 1| Governo ha
detto che certamente sembravaallorae sembra
ancor piu oggi, che la strada maestra e quella
giaindicatadal Governo stesso, maéstato detto
cheil Governo edisponibile avalutare qualun-
que atraalternativa, maqualunque altra alter-
nativa che siapit grande, piu forte, pit impor-
tante, non piu piccola e piu modesta franca-
mente. Noi vogliamo chequesto siaun progetto
di caraturainternazional e, quindi habisognodi
una base d appoggio solida sul territorio. La
Regione Marche ha risposto, debbo dire fran-
camente, unpo’ vagamenteeun po’, connostra
sorpresa, parlando dellapossibilitadi incarnare
il progetto in un soggetto giuridico autonomo.
Quindi eunpo’ vago perchénonsi capiscebene
cosa sia il soggetto giuridico autonomo. Nel
pour-parler einaltri colloqui € statapropostao
comungue é stata vagamente indicata unafon-
dazione. Qui vorre fare un punto di chiarezza:
I’ RCCS éunistituto pubblico, lafondazione &
un istituto privato.

Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. Manon e vero: lafondazione € quello
che si decide che sia.

GiLBerTo GASPERI. Alloras deve met-
tere d’ accordo con Pesaro, perché a Pesaro il
Consiglio comunale parlava di soggetti auto-
nomi.

Comestrumentogiuridico, quindi, S trat-
terebbe di unatotale o parziale privatizzazione
del progetto. E indipendente, questo, dal fatto
che poi un soggetto privato sia fatto da soci
pubblici, maio ritengo che sia bene che, sei
soci sono pubblici lostrumento siapubblicistico
perchéinaltri casi, intutt’ atri campi, quandoil
socio e pubblico e lo strumento € privato si
combina unamiscelaun po’ perversa qualche
volta, proprio perché gli strumenti del diritto

privato sono piu flessibili, ma consentono an-
che arbitrarieta maggiori. Deve essere chiaro
un punto: il Governo ha proposto un Istituto
pubblico, se si parla di fondazione si parla di
privatizzazione. Noi non siamo d’ accordo con
la privatizzazione dell’ ospedale San Salvatore
di Pesaro perchéil progetto non pud non essere
un progetto pubblico, nazionale, internaziona-
le. Cosa diversa é dire che sin da subito o in
prospettiva fondazioni, dallafondazione della
cassa di risparmio alla fondazione Berloni —
cito a memoria— possano affiancarsi a pro-
getto per raggiungere potenzialita, capacita,
risorse, ma sotto una chiaraguida pubblica del
progetto. Questo fa parte della normale colla
borazioneprivato-pubblico. E’ giustofarechia-
rezza su questo punto.

Per cui, di fronteaquestaipotesi il mini-
stro Sirchia, cosi come il vice ministro
Baldassarri, hanno risposto, come avrete letto
sui giornali, conunaulterioreletteraallapresi-
denza della Regione, confermando la posizio-
ne del Governo e chiedendo alla Regione di
esplicitare, di rendere precisa quell’ eventuale
definizionedi soggetto giuridico indipendente,
cioe che cos'é, di che s tratta, di che cosa
stiamo parlando. Si éinattesadi unarispostaad
oggi della Regione Marche al’ ultima lettera
cheil ministro hainviato. La lettera del mini-
stro SirchiaestatainviataallaRegione Marche
per fax ale 9,40 del mattino e all’ ANSA alle
12,30, quindi il problemanon ésearrivaprima
I”uno o I’ atro, perod il comportamento corretto
istituzionale c'é stato: una lettera va inviata
prima all’interlocutore e poi alla stampa, perod
chiarendo che la lettera di un ministro, di un
membro di Governo € un atto pubblico, non
un fatto privatistico...

Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. Gasperi, ma che sta dicendo? Deve
arrivare primaame e poi alla stampa.

GiLBerTo GASPERI. E’ arrivataprimaa
lei: alle 9,40.

Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. Sto parlando dell’ Ansa.

GiLeerTo GASPERI. Forsesuccedecome
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e successo a me che ho inviato un fax con il
guale chiedevo documenti a Sunzini ed e stato
sottratto. Bisognera che chieda anche quello:
dott. Sunzini.

Quindi e bene che la cittadinanza sia a
conoscenzadi quali sono le opinioni eil grado
di maturazione dell’ accordo. La scadenza del
31 agosto erastatapostaallaRegione per avere
una risposta, perché in settembre € giusto co-
minciare a lavorare concretamente,
operativamente sul progetto, si deverisponde-
reagli egiziani, ai tunisini, agli iracheni, cioea
tutti gli Stati interessati dal progetto.

E’ normale che non esiste una data netta
edefinitiva, enell’ ambito del rapporto politico
e della politica che esistano delle mediazioni.

Per questo motivo, proprio perché era
pressante operare in questamaniera, il Gover-
no haritenuto di dover nominare, con decreto
del ministro Sirchia, il 30 agosto un comitato
tecnico-scientifico. Ovviamente di questo co-
mitato tecnico-scientifico fa parte il prof.
Lucardlli, senzail qualeil progettononc’e. Il
progetto, o € con Lucarelli o non esiste, perché
i trapianti di midollo osseo nel mondo hanno
dimostrato di saperli farein pochi e meno bene
di quanto s sia fatto a Pesaro, pertanto mi
sembra logico tener conto di una situazione
particolare per cui € giusto, primadi prendere
delledecisioni definitivecheci siaunincontro.
Seci deveessereuno scontro noi non ci tiriamo
assolutamente indietro, mal’ incontro deve es-
sereabeneficio dellacittadi Pesaro, dell’ ospe-
dale San Salvatore, dei bambini che hanno
necessitadi queste cure, ma soprattutto perché
si diaunriconoscimento, non postumo comeha
fatto lei, caro Presidente, a prof. Lucarelli.
L’incarico lel glielo hadato dopo chelo aveva
preso dal ministro. Nella lettera che lei ha
speditoa ministro Sirchiaparlavadi duemilio-
ni e mezzo di euro e la delibera di impegno
ancora non |’aveva fatta: carta canta, villan
dorme. Portero i dati.

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
re Cecchini.

Cristina CECCHINI. Credo che questa
riunionedel Consiglioregionalesiaimportante
per una ragione molto semplice: quella che

dopo aver discusso piu volte nellaseduta 62 e
nellaseduta90 di questavicenda, cerchiamo di
tirarelefilaedi indicareunalineaallaprogram-
mazione sanitaria regionale. Questa vicenda,
infatti, & piu volte sfuggitaallaprogrammazio-
ne sanitaria. Voglio ricordare che nel 2000
vieneigtituitalascuoladi talassemiadall’ azien-
daospedaliera, e setuttele aziende comincias-
seroadidtituirecentri di eccellenzaéchiaroche
laprogrammazioneregional e sanitariasarebbe
solo la sommatoria del lavoro delle aziende.
C’équindi bisogno che vengafattalasintes e
questa discussione e 1’inizio vero e proprio di
unadiscussione che cominceracon il deposito
dell’ atto sul riordino del piano sanitario regio-
nale.

Sulla relazione del Presidente accolgo
confavorelachiarissimaposizionedellaGiun-
ta rispetto a fatto che finanziamenti ulteriori
dal bilancio della Regione non verranno dati,
ma questo non & un punto secondario, perché
anche |’ ordine del giorno che s sta per votare
presentato dal centro-sinistra, € un punto molto
definito. Slamointeressati afaredellascuoladi
talassemia unainiziativa di coooperazionein-
ternazionale nella quale, pur riconoscendo il
rilievo scientifico, come s dice alla pagina 2,
non si aggiungono finanziamenti, anzi i
finanziamenti per laquotaMinistero degli este-
ri — tremiliardi che mancano — sono conteg-
giati fraquelli giadati per missioni emedicinali
in Palestina. Quindi si faun punto di chiarezza
rispetto a una questione che ha tormentato le
vicende politiche di questo Consiglio regiona-
le.

L’ altro punto su cui si fachiarezza, éche
guesto Consiglio regionale risponde negativa-
mente alla richiesta del Governo italiano di
trasformare — quindi non propone e non pro-
porra a Governo — |’ ospedale San Salvatore
inistituto di ricerca, ricovero e cura. Questo &
un punto chiaro sul qualegli spiragli del tavolo
non possono lavorare relativamente a punto
“istituto di ricerca polispecialistico”, nemme-
no per un istituto di ricercamonospecialistico.
Secosi non &, questadiscussioneéfinta, cioela
facciamo tanto per riempire un pomeriggio,
tanto per dirci fra di noi alcune questioni di
ordine politico-sanitario, che poi qualcun altro
in un altro tavolo, in un atro livello meno
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importante di quello per la programmazione
sanitariaqual eil Consiglioregionalepuo deci-
dere per noi questa cosa.

Credo che il documento del centro-sini-
stra possa essere interpretato solo in questo
modo, cioé ci prendiamo in pieno carico il
nostro compito di programmazione sanitaria,
prendiamo atto del lavoro fatto sinora nel rap-
porti Governo-Regione Marcheedi fatto lavo-
riamo per costruire una trasformazione del-
I” ospedale San Salvatore nel momento in cui
discutiamo dellariformadel piano sanitario: Ii
si vedrannol’ azienda, il potenziamento, lenuo-
ve specialistiche di cui ha bisogno la citta per
frenare la mobilita passiva. 163 miliardi di
mobilita passiva sono una questione di prima-
ria importanza per la regione, e solo 60 sono
riferiti al centro-nord. Si tratterain quellasede
di discutere come s potenziail San Salvatore,
ma per quanto riguarda la questione che ha
animatoil dibattito molto grandein quest’ aula,
rispetto a come sviluppare la funzione umani-
tariacheil G8 haassegnatodl’ Italia, credo che
|’ argomento diventa limitato. E allora si dice
“siamo disponibili a una scuola di talassemia
non a carico del bilancio della Regione, slamo
disponibili aragionare che s faccianelle Mar-
che’. Che cosadobbiamo fareenon seneparla
mai? Non so quanti di voi hanno parlato con le
associazioni dellacittadi Pesaro, mail fattoche
abbiamo pagato i medicinali, che il Governo
paghera i trapianti che qualcuno paghera le
apparecchiature di telemedicinao I’ attuazione
biomedicale non risolve la questione, perché
I"assistenza delle famiglie e dei parenti che
sono attorno aquesti bambini € atotale carico
del volontariato e nessuno I” hamai pagata, con
problemi rilevanti. Invecevalelapenadi ragio-
nare gquanto costa questo e qual e operazione di
cooperazione internazionale non puo che co-
minciaredai bambini edallelorofamiglie, non
aspettando il buon cuore, che sempre ¢’ é stato,
dell’ Ail o delle atre associazioni, dobbiamo
concretamente declinare |’ impegno del Consi-
glioregionalerelativamente allacuradel bam-
bini e delle famiglie.

Voglio anche ricordare a Presidente
D’ Ambrosio, perché gli pud essere utile quan-
do dovra discuterne, che il trapianto per la
talassemia € una pratica che negli altri centri

europel e asiatici viene utilizzata molto poco.
Nonledicodi guardarei dati dei centri trapianti
asiatici, dove potrebbe essere difficile averela
dotazione medica, maledico di guardarei dati
della Spagna, della Francia, della Germania.
Non Paesi incivili maPaesi che possono, per le
attrezzature sanitarie, essere assa vicini a no-
stro. In Franciai trapianti nel 1990 sono 10, in
Italia sono 87; nel 1991 in Francia sono 6, in
Italia sono 82; nel 1992 in Francia sono 12, in
Italia89. Laricercadellalottaalatalassemiasi
faanche senzatrapianto, perché oggi le medi-
cinesonotali dapermetterelavitafinoa40anni
e 40 anni non sono pochi per poter avere una
scelta di vita da adulto e poi, magari, tentare,
eventualmente, il trapianto. Intanto dire questo
e poi dire anche che sulle questioni della
sperimentazione — lo voglio dire a Giulio
Silenzi per I’ enfasi che ci metteva— lacittadi
Pesaro haavuto grande cuore e grande solida-
rieta da sempre nella lotta ala leucemia e
nell’ aiuto ai Paesi del medio orienta, mae una
cittadilaniatadal fatto cheancora, dopo quattro
anni, ci sono dieci omicidi dei quali ancoranon
s sa qua e stato I'evento e che cosa I'ha
determinato, se € stata sperimentazione o co-
s atro. Anche questo fa parte della storia di
Pesaro, proprio perché non si pud eliminare.

Il tavolo che si deve mettere in piedi
dovra avere un mandato esplicito: quello di
ragionare esclusivamente della scuola di
talassemia. D’atronde, se s ragiona con le
norme— un Consiglioregionaleoltrecheespri-
mere unavolonta politica deve sempre parlare
di norme e di leggi — la normativa italiana
esistente e in itinere — la riforma che s sta
facendo sugli Irccs — dice bene quando gli
Irccssono polispecialistici ediceanchequando
sono monospecialistici, quindi creare un Irccs
monospecialistico significa creare, a Pesaro,
due ospedali: I'ospedale di Muraglia, come
diceva sempre I’ex assessore Mascioni, che
sarebbe I’Irccs monospecialistico per la
talassemia, con acune attivita (ematologia,
oncologia, infettivologia, medicina nucleare,
radioterapia), portando Ii la rianimazione e i
servizi generali, e questo s regge sul piano
giuridico, € una scelta che perd svilirebbe il
restodell’ ospedale: il San Salvatoresmembrato
da questa parte non sarebbe piu azienda, non
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avrebbepiu alcunapretesaper essereil polofra
Ancona e Cesena per la cadiochirurgia, non
avrebbe al cuna speranza neanche di comincia-
readiscutereinquest’ aulasullaneurochirurgia,
sarebbe una cosettacometanti altri ospedali di
rete; |’altra ipotesi, quella dell’Irccs
polispecialistico, devetener conto del fatto che
I’ ospedal e di Pesaro non puo essere né |’ ospe-
dale Maggiore néil Paliclinico San Matteo. 1
San Matteo e sede dell’ universita di Pavia,
I’altro dell’ universita di Milano, hanno delle
competenze e delle specialistiche, nel reparti,
che non sono paragonabili all’ esperienza del
San Salvatore. La questione da considerare
davveroéquelladel monospeciaisticoaMura-
glia, per0 sarebbe fatta contro il resto della
sanitapesarese eio credo cheon sialasoluzio-
ne auspicabile. Auspico invece che nellapros-
simadiscussionedel Consiglioregionaleci sia
un potenziamento dellasanita pesarese proprio
allalucede fatto chedobbiamointervenirecon
moltaforzasui 163 miliardi di mobilitapassiva
ereggeresu Pesaro efondamental e per ottenere
guesto obiettivo politico, essenzial eper lasani-
tadelle Marche.

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
re Favia

Davip FAVIA. Presidente, mi consenta
di iniziare con una battuta: condivido il suo
fastidionell’ apprenderedeterminatenotiziedal
giornali, perché e la minestra che noi siamo
abituati asorbire, nel senso chetantissimedelle
proposte delle attivita di questo Consiglio re-
gionaleleapprendiamo primadai giornali e poi
nelle sedi istituzionali, quindi mi auguro che,
pur prendendo atto della dichiarazione di
Gasperi, che pare chein realta questo comuni-
catosiaarrivato dopo cheerastato speditoalei,
lainvito, avendo provato lei sulla sua pelleil
fastidio chedaquestotipo di comportamento, a
pensare anoi consiglieri regionali negli stessi
termini in cui ha pensato, istituzionalmente,
giustamente, a se stesso.

Ho ascoltato con attenzione il suo inter-
vento e quello di alcuni esponenti del centro-
sinistra. Alcuni hanno avuto I’onesta di non
paludarsi dietro bel concetti, ma ho I'impres-
sionechedietrolevostre paroleci siaben altro

di quellochevienedetto. || Presidentehatenuto
a dire che il suo non € un atteggiamento di
ripiccaistituzionale, maio ho proprio lasensa-
zione che ci sia un fastidio istituzionale, un
atteggiamento di ripicca istituzionae. Silenzi
ha parlato quasi con fastidio della possibilita
dellafondazionedei privati mecenati, dimenti-
cando che unafondazione a maggioranza pub-
blica & pubblica, non € privata e che i privati
mecenati tali sono e non sono i solo per fare
sologli interessi, sedei benefit collaterali ven-
gono loro dati, € perché poi vengariversato il
loro interessamento nel pubblico.

Credo che la verita stia ove s dice che
vogliamo mantenere lanostratitolarita. Diceil
Presidente che verrebbe scombussolatal’ orga-
nizzazione sanitaria per Pesaro. Dicelavostra
proposta di risoluzione “I’ipotesi del ministro
della salute sottrae alla competenza regionale
ladefinizionedel ruolodell’ aziendaospedaliera
San Salvatore con relative scelte
programmatorie’. Diciamoci la verita: tu, Si-
lenzi, accusi il Governo di non essere efficace
ed efficiente, inveceio holasensazionechequi
Ci Sia una questione di lana caprina: che in
realta, dietroil vostro atteggiamento ci siauno
scontro ideologico-politico con il Governo.

GiuLio SILENZI. Non tirare fuori una
liradaun anno...

Davip FAVIA. Non puo farlo perchéc’' é
unaleggein itinere. 1| Governo haimpegnato
del fondi su legge futura. Lalegge, come giu-
stamente e brillantemente ci ha illustrato il
Presidenteéinitinere, quindi i fondi ci sonoma
NoN POSSONO essere erogati.

Credo che in questa vicenda s stiano
tralasciando i veri interessi dei marchigiani, si
stia andando a loro discapito per un interesse
politico, per governare uno scontro politico tra
una Regione di centro-sinistra politicamente
schierata contro un Governo di centro-destra.

Ritengo che vada analizzata, soltanto
nell’ interessedel cittadini marchigiani, lagran-
de opportunita che alle Marche viene offerta
con la trasformazione del San Salvatore in
istituto di ricerca, con |’ alargamento del San
Salvatore che si dovrebbe estendere a delle
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caserme prospicienti. Ritengo chesiasolo que-
sto il problema.

Teniamo presente un’ atra cosa: la Re-
gione ha la piena disponibilita e titolarita di
decidere. L’ eventualeperdita— perchéstiamo
andando incontro a cio — della scuola di
tal assemia sarebbe eventual mente unicamente
unaresponsabilitadellaRegione. E' |laRegione
che decide se il San Salvatore pud 0 meno
essere trasformato in Irccs, non e il Ministero
che puo costringere. E' la Regione che deve
eventual mente accettare questo che non € un
diktat ma una proposta.

Non regge, Presidente, il discorso che
verrebbe scombussolata la programmazione
sanitariadel pesarese perché potrebbetranqguil -
lamentefarsi unaconvenzioneconl’ Irccs. Cre-
dochelaveritastianelle sue parole, qguando | ei
dice“ci verrebbe scippatalapotestadi nomina
del vertici di questo ospedale’, che e verro
perchéi vertici dell’ Irccs verrebbero nominati
dal Ministero, maio credo che silamolto poco,
guesto, per arrivare a rifiutare un’ offerta cosi
positivada parte del Governo, perché non ver-
rebbe assolutamente minatalavostrapotestadi
organizzare lasanita nellaregione, poiché con
I’ Irccssi puo fare tranquillamente unaconven-
zione secondo le linee programmatiche della
sanita regionale davoi decise, quindi mi sem-
bra veramente una scusa.

Mi sembrache ci siaunadiffusavolonta
sul territorio, da parte dei dipendenti, da parte
del prof. Lucarelli che I’ ha detto con assoluta
chiarezza, di andare verso questa soluzione
dell’Irces. Non ¢’ e nessun ricatto, amio giudi-
zio, dapartedel Governo, ¢’ €solounaproposta
nell’ interesse di questaregione, propostachea
nostro avviso andrebbe accolta. Sappiamo per-
fettamente che sara la definitiva Conferenza
Stato-Regioni adeciderenell’ ambito dellaleg-
gedove saracollocatalascuoladi talassemia,
ci haricordato lel, malo sappiamo benissimo,
che ci sono tre Regioni, tra cui la Sardegna—
lacittadi Cagliari — disponibile ad accogliere
guestascuoladi talassemia, il Ministeroritiene
chelascuoladebbaessereinseritain un conte-
sto piu globale, pitu importante, che € quello
dell’istituto di ricercaa quale andrebbero fon-
di statali, quindi la Regione risparmierebbe in

un momento in cui lasanita é assolutamentein
deficit: mi parechetuttelevostregiustificazio-
ni per respingere, in fin dei conti, la scuola di
talassemia non reggano ad un’analisi piu ap-
profondita

Respingo con assoluta nettezza ogni re-
sponsabilitadel centro-destranel casoin cui la
scuoladi talassemiavenissepersaeazoatoun
grido perchéquesta... Diceil presidentede mio
gruppo che e gia persa e sono notizie che ho
anch’io. Non capisco perché si debba danneg-
giare la regione in questo modo, non accetto
alcuna responsabilita come Forza Italia, come
centro-destra, tuttalaresponsabilitadi perdere
I"lIrccs e la scuola di talassemia ricadra sul
governo di questa Regione a cui voglio fare,
non daanconetano mapur semprenell’ interes-
sedellaregionetutta, unaaccusadi contraddit-
torieta: non capisco per quae ragione s €
disponibili adare!’ autonomia, anche sotto for-
ma di fondazione, ala scuola di talassemia
guando istituti di pari o forse superiore dignita
scientificacomeil Sales eil Lancisi vengono,
dal vostro piano di ristrutturazione sanitaria,
uccisi. Credo sia |’ ennesima contraddittorieta
dellavostra gestione che danneggia questare-
gione;.

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
re Procaccini.

Cesare PROCACCINI. Svolgerd unin-
tervento breve, di tipo politico, perché sino
adesso |a discussione sulla sanita, anche nelle
Marche, ha assunto toni tecnocratici ed orga
nizzativi: prima si e discusso del contenitore
anziché del contenuto. Si rischia, anche come
forze democratiche e di centro-sinistra, di non
essere adeguati, di non saper analizzareil con-
testo generale.

Qual éil contesto generalein cui discu-
tiamo?1l Governocheprivatizzal o Stato socia-
le, lascuola, lasanita, attaccail lavoro. Occorre
quindi recuperare |’ analisi, la capacita di lotta
anche nelle Marche, recuperare in fretta un
rapporto fecondo con leforzevive dellasocie-
ta, in primo luogo con i sindacati, perché I’ at-
tacco portato ai diritti €forte, acominciare dal
diritto primario ala salute che puo essere ga-
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rantito solo daunasanitapubblicaed universa-
le.

E’ fortel’attacco, a partire dalla volonta
del ministro Sirchia di istituire un istituto di
ricerca a Pesaro sganciato dall’ ospedale pub-
blico di rete, oggi anche azienda ospedaliera.
Preludeadueobiettivi: inprimoluogoprivatizza
un pezzo della sanita, in secondo luogo tende,
apartire daunaprovinciae daunacittadove e
forte |’ insediamento delle forze democratiche,
adividerelapopolazione con iniziative propa
gandistiche e demagogiche, non esitando a
strumentalizzare il dramma della malattia, per
assestare un col po allamaggioranzache sostie-
ne la Giunta D’ Ambrosio, per la ricerca, ci
auguriamo, di unaimprobabile rivincita.

Questo attacco, se possibile € ancorapiu
forte perché nel suo seno esiste un moltiplica
tore propagandistico dentro unagrottescacom-
petizione tra Forza Italia e An, perché Forza
Italiarincorre, talvoltacon gelosiae con affan-
no, le scorribande pesaresi e marchigiane del
neo-ministro o quasi ministro Baldassarri.

La cronistoria puntuale del Presidente
D’ Ambrosio ha messo in rilievo la verita dei
fatti, in primo luogo unimpegno concreto della
Regione: non solo la mozione del Consiglio
regionale del 29 maggio che chiedel’istituzio-
ne della scuola, nominail direttore macon un
impegno concreto, attraverso appropriati
finanziamenti per sostenere le spese per i tra
pianti e per I'accoglienza dei familiari, ma,
successivamente, anche con una forzatura ri-
spetto a mandato del Consiglio regionale il
Presidente D’ Ambrosio si @impegnato formal -
mente con il ministro per anticipare ulteriori
fondi in attesa che il Governo intervenisse
attraverso appositi atti.

Esiste una volonta chiara quindi, con
formali impegni, da parte della Regione Mar-
che. Il Governoinrealta, con lafugain avanti
dell’istituzione dell’ Irccs, non vuole la scuola
di talassemia a Pesaro, perché tuttora non ha
impegnato un solo euro. Del resto, cari colleghi
distretti della maggioranza, voi siete maestri
nel rincorrere aspetti localistici e siete bravi a
prevedere presenze a seconda del luogo in cui
risiedete. Del resto € cosi anche per la strada
Fano-Grosseto, tolta dalle priorita del Gover-
no.

Laposizione dei comunisti € chiara: noi
ci atteniamo alla mozione della maggioranza;
apprezziamolosforzodelleistituzioni pesares,
in primo luogo del Consiglio comunale, che
non s sono limitate ad un rifiuto ma hanno
rilanciato una proposta seria di grande equili-
brio che tende, rispetto agli attacchi di
privatizzazionedellasanita, amantenereil ruo-
lo pubblico della sanita delle Marche e della
scuola.

Anche noi, collega Giannotti, critichia-
mo |’ uso improprio delleistituzioni; siamo qui
anche noi a criticare i funzionari che debbono
farei funzionari e non sostituirsi ai politici, ma
qui siamo in presenza di un fatto piu grave,
siamo in presenza anzi di due fatti gravissimi.
In primo luogo una grossolana invasione di
competenzeregionali, condecisioni di ministri
e viceministri che esautorano scelte che la
CostituzionedemandaallaRegione; il secondo
fatto, piu grave, e che in redta I'istituto di
ricerca costituisce |'anticamera della
privatizzazione.

Infatti il disegno di legge governativo
prevede, nellariformadegli Irccs |’ abolizione
dellagaranziacontemplatadal D. Lgs. 229 del
centro-sinistra, cosiddetta“riformaBindi” per
gestione a maggioranza pubblica. Togliendo
guestanorma, visto il contesto in cui si muove
evisto il contesto dei rapporti di forza politici
esociali, i nuovi istituti di ricercanon saranno
pit pubblici eamaggioranzapubblica, matutti
privati, svincolati dalla programmazione pub-
blica, anzi ci saranno formedi gestione privata
con finanziamenti pubblici, perché Comuni,
Province e Regioni saranno costretti, attraver-
so einvirtu degli accreditamenti, adistogliere
fondi dallasanitapubblicainfavoredi cliniche
od ospedali privati. Noi, ovviamente, contra-
stiamo con forzasimili ipotesi, senzaambigui-
ta

E per questo che richiamiamo le altre
forze di centro-sinistra, anche qui nelle Mar-
che, arecuperare a piu presto, nel merito, una
discussione e significative iniziative di batta-
glia. Debbono al piu presto recuperare, leforze
democratiche, unadiscussione per I’ attuazione
e lariformadel piano sanitario regionale, per
darecontinuitaeattualitaallasanitapubblicain
Italia e nella nostra regione.
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PRESIDENTE. Pongo in votazione la
prosecuzione della seduta.

(Il Consiglio approva)

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
re Andrea Ricci.

ANDREA RICCI. Lavicendaestivacheha
riguardato |’istituzione della scuola di
talassemiaaPesaroconleiniziativeimprovvide
del ministro della salute Sirchia, testimonia
come, su una questione cosi rilevante s sia
Innestata una squallida manovra del Governo,
tendente adue obiettivi di fondo. Lo squallore
di questamanovraderivadal fatto chein prece-
denzail Governo Berlusconi s erafatto vanto
di istituire una scuola di talassemia per inter-
venti finalizzati all’aiuto e ala cooperazione
internazionale nei confronti dei Paesi in viadi
sviluppo, mentrein realtd, allaresadei conti si
evistocomeil verofinedel GovernoBerlusconi
edel ministro dellasalute Sirchiaeraben altro.
Ed eraun fine duplice: il primo é quello di far
entrare con forzai privati nella gestione della
sanitamarchigiana, perchél’ipotes di trasfor-
mare |’intero polo ospedaliero pesarese in un
istituto di ricerca scientifica, ala luce delle
novitalegidative annunciate da questo Gover-
no e daquesto ministro dellasalute, cherende-
ranno possibili formedi privatizzazionedi detti
istituti testimoniano lavolonta di regalare alla
sanitaprivataunapartesignificativaerilevante
della sanita della nostra regione. D’ dtra parte
guesta prima finalita & del tutto coerente con
I”indirizzo generale che questo Governo ha
assunto in materia sanitaria fin dal momento
dellasuaistituzione. L’ obiettivo generalecom-
plessivo del Governo Berlusconi e di questo
ministro della salute € quello di smantellareil
sistema sanitario nazionale pubblico, di
privatizzare la gestione e la programmazione
della salute nel nostro Paese. Nelle Marche
guesto avviene anche attraverso o smantella-
mento di un pezzo fondamentale del sistema
sanitario regionaeattraversol’ipotesi di istitu-
ire un istituto di ricerca e cura a carattere
scientifico che domani vedra sicuramente la
partecipazione di privati alla suagestione.

Ma accanto a questo scopo dichiara-

tamente politico, inserito in unastrategiagene-
rale di privatizzazione della sanita da parte di
guesto Governo, ¢’ einreataanche un secondo
scopo, che ha un carattere piu propriamente
locale e regionale; ¢’ e la volonta da parte del
Governo di sottrarre ala Regione Marche la
gestione di una parte rilevante e significativa
della propria sanita, di sottrarre uno dei poli
principali della rete ospedaliera marchigiana
ala programmazione e a controllo della Re-
gione, per affidarlo a controllo e alla gestione
del Governo nazionale che € ostile politica
mente alla maggioranza che attualmente go-
vernala Regione Marche.

Questo duplice obiettivo, queste duplici
finalita debbono essere impedite con qualsiasi
mezzo dalla Regione Marche.

Per quanto ci riguarda, noi su questa
materia ribadiamo |a posizione consolidata e
altre volte espressa nel corso dei dibattiti in
Consiglio regionale.

Per Rifondazione comunistalascuoladi
talassemiavasi realizzata, maprevedendoesclu-
sivamente risorse statali per il finanziamento
della propria gestione. Se e vero, come il Go-
verno Berlusconi continua a dichiarare, che
guesto progetto non e finalizzato ai cittadini
marchigiani ma ad operazioni di aiuto e di
solidarieta con cittadini di altri Paesi del mon-
do, ebbene lacompetenza per il finanziamento
della gestione di questi interventi deve essere
esclusivamente di carattere statale.

In questo quadro, solo ed esclusivamente
in questo quadro, cioe soltanto all’ interno del-
I"istituzione di una scuola di talassemia finan-
ziata esclusivamente con risorse statali, il Go-
verno puo scegliere lamodalita di gestione di
guestascuola, pud quindi sceglierechelascuo-
la diventi istituto di ricerca o assuma altre
modalita gestionali. Ma questo pud avvenire
solo ed esclusivamente in assenza di qualsiasi
richiesta di partecipazione, alla Regione, per
finanziamenti relativi alla gestione di detta
scuola.

In terzo luogo noi riteniamo che in nes-
sun caso € possibileipotizzare latrasformazio-
ne dell’intero ospedale San Salvatore in un
istituto di ricerca e curaa carattere scientifico.
L’ ospedal e San Salvatoredeverimanereall’in-
terno dellarete ospedaliera del sistema sanita-
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rio regionale, la programmazione relativa alle
funzioni di questo polo ospedaliero deverica-
derenellaesclusivacompetenzadi questo Con-
siglio regionale, cosi come la gestione del-
I’ ospedale San Salvatore deve essere sottopo-
sta a potere di indirizzo e di controllo della
Regione Marche come parte importante del
proprio sistema sanitario regionale.

Per concludere questo intervento voglio
porreun problemaaquesto Consiglioregionale
einmodo particolareallaGiunta, di cui tuttavia
riconosco, apartiredal PresidenteD’ Ambrosio,
un comportamento lineare e corretto in tutti i
passaggi di questavicenda, anchedi frontealle
scorrettezze pales di chi haun incarico istitu-
zionalerilevante comeil ministro dellasalute.

Il problema che intendo porre € questo:
riteniamo chesiaancoratollerabilecheil diret-
tore generale dell’azienda ospedaliera dott.
Gardi, continui amantenereil proprioincarico,
un incarico assegnatogli dalla Giunta regiona-
le, quando su questioni strategiche e decisive
riguardanti il futuro dell’azienda che é stato
chiamato dalla Giunta regionale a dirigere,
opera in totale contrasto e in accesa
contrapposizione, anche con unavis polemica
di carattere pubblico del tutto inopportuna per
le funzioni che svolge con gli indirizzi della
Giunta regional €? Penso che questo problema
non possa piu essere ignorato, penala perdita
totale di credibilita da parte di questa Giunta
regionale nella gestione del proprio sistema
sanitarioregionale. Secosi fosse, questavicen-
da segnerebbe un precedente pericoloso di
autonomizzazione anche su questioni di carat-
tere strategico, dei direttori generali e quindi
dei manager chiamati a gestire lasanitaregio-
nale, rispetto agli indirizzi che il Consiglio
regionale e la Giunta regionale, gli organi de-
putati aemanare questi indirizzi, affermano. Il
problema deve essere affrontato al piu presto.

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
re Luchetti.

Marco LUCHETT]I. Ladomandachemi
sto ponendo rispetto a dibattito che s sta
tenendo in questo Consiglio regionale € come
potranno capirei nostri concittadini marchigiani
di un dibattito come questo, sullasituazionedi

un ospedale di Pesaro, quasi vi fosse in bilico
unasceltatralafondazionedi ungrandeistituto
di ricercaelacontinuitadi un ospedal e, quando
in giro s sta parlando di tasse per coprire il
deficit sanitario. E’ una contraddizione della
nostra realta politica, che solo attraverso una
letturapoliticadi questasituazione puo trovare
unarisposta. Sicuramente non la potrebbe tro-
vare nellavalutazione oggettivadi un dibattito
che probabilmente, oggi, s sarebbe dovuto
occupare piu di quello che dovremmo fare in
guesta nostra regione circa il piano sanitario,
circa le cose da fare rispetto ad una pesante
situazione finanziaria, rispetto ad unaorganiz-
zazione su cui dobbiamo rimettere e mani.

Parlare di una trasformazione in avanti,
di unascuoladi eccellenzadi carattere scienti-
fico, quando un Governononriescead arrivare
al 6% del pil per finanziare la propria sanita
pubblica, parlare qua e la di grandi scelte dal
punto di vista sanitario, quando non si riesce
neppure adecidere unitariamentelinee comuni
che possanoin qualche modo metterele Regio-
ni incondizioni di vivereunasanitaadeguataai
bisogni dei cittadini €il segno della contraddi-
zione di guesta politica che trova spunto in
guesti fatti non per risolvere i problemi ma
probabilmente per altri fini.

Ma a questo interrogativo che giusta-
mentei nostri concittadini si potrebbero porre,
potremmo aggiungere altredomande, altri per-
ché. Perché questa questione aperta durante
I estate? Perchéattraverso laletteradi unmini-
stro e non con un dialogo fattivo come s
dovrebbe usare in queste circostanze, cioé una
cooperazioneper obiettivi comuni ?Perchébam-
bini chehanno bisogno di cure passano aPal az-
zo Chigi prima di arrivare a Pesaro? Perché
battage pubblicitari rispetto alla condizione di
gente malata? Perché |’ esaltazione di unasoli-
darieta incredibilmente altisonante rispetto a
tante altre condizioni che esistono quaela per
il nostro Paese, anche nella nostra regione?
Perché dopo le fotografie di questi bambini a
Palazzo Chigi lefamiglie cheli accompagnano
sono abbandonate a se stesse e se non ci fosse
il volontariato non s saprebbe neanche dove
prendere i soldi per assisterle? Perché si sta
animando nella citta di Pesaro una
contrapposizione, anche in mezzo alla gente,
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senzadare unagiustainformazione ai cittadini
del significato dell’Irccs, senza dire loro che
giaesistono 15 Irccs nazionali senzafinanzia-
mento? Qual cuno ricordavail deficit comples-
sivo degli Irccs: e in queste condizioni se ne
propone uno in piu? Perché tutto questo
bailammeintorno ad unacondizionedi rappor-
to traRegione e unasuaaziendasanitariail cui
dirigente viaggiaqua e la per il Mediterraneo,
atrovare, quas fosse un missionario, bambini
che stanno male per operarli a Pesaro?

Scusate se diventa quasi una polemica
pesante quella che sto facendo, ma questi per-
chévannorisolti. Perchési eparlatodi disatten-
zione, per esempio, nell’ affidamento a prof.
Lucarelli, cheindubbiamente, nellasuaprofes-
siondlita, con la sua professionalita ha dato
tanto alla gente affetta da talassemia, ma che
purtroppo, per fatti chetutti quanti conoscono,
a cui nessuno fa cenno... (Interruzione). La
Regione ha dovuto sopportare ritardi nei mesi
scorsi nel prosieguo di questo discorso sulla
scuolaper effetto anchedi un processo in corso
cui nessuno fa cenno, quas che I'imputazione
di nove omicidi colposi non costituisse, per la
Giunta regionae quanto meno una remora ad
andare avanti nell’ affidamento di questo inca-
rico, a di la dell’ auspicio che le cose che in
primo grado di sono risolte, vengano confer-
mate. |0 spero che questa sentenza venga con-
fermata, mail processo non é finito.

Tutte queste disattenzioni, tutti questi
perché, cosa c'entrano in un dibattito come
quello che stiamo facendo? Sono preoccupato
soprattutto per la comunita di Pesaro, per la
gente che sta a Pesaro, laquale si sente impe-
gnatain un dibattito senza sapernei contorni e
checorredietroaquestooquell’ atro, nontanto
affrontando unatematicachiaramacorredietro
allefazioni politiche, per cui ci s dadafare, da
una parte e dall’atra, per ottenere consens
sullabase di sentito dire.

Tutti questi fatti ci interrogano e portano
a far dire che il problema della scuola di
talassemia, il problemadell’Irccs s e trasfor-
mato in un fatto di scontro politico tra coloro
chevogliono utilizzare questavicendaper fare
spazio politico in una realta come quella
pesarese, battaglia politica consentita a tutti,
ma la questione che vorrei sottolineare € che

questabattagliapoliticahaun saporestrano che
indubbiamenterifiuterei aprioristicamente, cioé
haun saporeamaro, perchési giocatuttaquesta
guestione sulla pelle della gente che stamale.
Questo, eticamentenon éaccettabileedovrem-
mo dirlo ala gente di Pesaro che e una cosa
ignobile, per coloro che fanno di questa que-
stioneunabattagliapolitica, giocarlasullagen-
te che sta male, tant’e che le famiglie sono
arrivate, fortunatamente i bambini continuano
acurars e fortunatamente dobbiamo dire gra-
zieadlagentedel volontariato che curalefami-
glie, chesostienelefamigliein questo calvario
dellamalattiadei loro familiari.

lorifiutoquestapoliticastrumentale, cre-
do che dobbiamo assolutamente fare un passo
inavanti, credo cheil documento dellamaggio-
ranza abbia questo segno. Basta con queste
beghe che non hanno nullaache vedere con il
buon governo della sanita pesarese, dobbiamo
finamente andare alla fine di questa vicenda
attraverso quello che abbiamo sempre cercato
di realizzare: unascuolaaffidataad un lumina-
re che per questa strada potra attrezzare altri
colleghi in altre parti dei Paes interessati a
guestamal attia, dando cosi il vero esempioela
verasolidarietaa Paesi che meritano di essere
aiutati.

Ecco perché dobbiamo definirlaunavol-
ta per tutte, non nascondendoci strumental-
mente a proposte che non hanno senso, propo-
ste che non trovano riscontro e oggettiva
sostenibilita come quella dell’ Irccs. Manon €
tanto problema della programmazione regio-
nale, & perché sappiamo che in questo Paese
non siamo in condizioni di andare avanti con
gueste scel tedemagogi che che hanno solamen-
teil sapore dellastrumentalizzazione politicae
chenonsi rendono conto che, cosi facendo, non
facciamo il bene dellanostra sanitamafaccia-
mo il bene solamente di chi strumentalizza la
politica. Ecco perchélascuolavarealizzata, in
grado di poter esserefinanziataanchedapriva-
ti, anchedai Paesi interessati dai quali potranno
arrivarefinanziamenti, anzi li dovremmo solle-
citare perché non ci troviamo in buone acque
con la nostra sanita. Ecco perché occorre fare
unaconvenzione con I’ ospedale San Salvatore
che, come giustamente dice il documento, va
potenziato sulla base dei programmi gia in
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essere che gia sono stati decisi, cercando la
massima oculatezza nella programmazione
della sanita pesarese. Apprendo con molto fa-
vorelesceltaches stadelineandonell’ ascolano
sulla razionalizzazione di un nosocomio tra
San Benedetto e Ascoli. Perché non ripensare
anche a Pesaro-Fano, un progetto che é stato
scartato ma che potrebbe dare sicuramente un
nuovo impulso e una nuova strumentazione
alla nostra sanita per ovviare anche a quella
mobilita passiva che in questo momento sta
attanagliando il nostro sistema?

Un potenziamento che deve portare in
avanti la sanita pesarese e non attardarci su
questi marchingegni e su queste
strumentalizzazioni che non ci portano danes-
suna parte.

Ecco perchécredo cheil documento pro-
posto aquesto Consiglio dallamaggioranzasia
accoglibile, faccia giustizia di tutti gli
infingimenti che ci possono essere. Dobbiamo
assolutamente realizzare questo tavolo istitu-
zionale, perché cooperando riusciamo a deter-
minarelescelte migliori e cosi potremo andare
tranquillamente, con piu serenita a decidere
sulle atre questioni che riguardano la sanita
della nostra regione che sono tante e che do-
vranno impegnarci i prossimi mesi.

Questo el’ auspicio chefail gruppo della
Margherita e io credo che il documento che
andiamo avotare siaunabuonacosa, chefinal-
mente mette una pietra sopra tutte le
strumentalizzazioni che fino ad oggi hanno
fatto aggio su questo argomento.

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
re Brini.

Ottavio BRINI. I miosaraunintervento
molto breve, ma penso che sia doveroso e mi
dispiace non vedere in aula il presidente del
gruppo Ds Silenzi, che dovrebbe analizzare e
discutere questa problematica.

Purtroppo in questo Consiglio regionale
siamo succubi di AnconaePesaro emi dispiace
che il presidente del gruppo Ds Silenzi non
riesca, in una logica globale della sanita
marchigiana a venir fuori da questa pro-
blematica. | problemi dellasanitamarchigiana
derivano proprio dai problemi che ci creano

Anconae Pesaro. Penso cheil Consiglioregio-
nale su questa problematica debba esprimers,
debba sviluppare un grosso dibattito perchéla
regione Marche éfattadi quattro provinceed e
giusto che s discuta del San Salvatore e del
Lancisi ma é giusto che si discuta anche della
provinciadi Macerata, dellaprovinciadi Ascoli.
Questo éun momentoin cui tutti fanno appelli,
tutti parlano: lei, Presidente, e unavitache qui
ci dice che “fatavali”, é diventato un grande
“falegname’. Facciamocela finita con questi
tavoli, parliamo di concretezza, di problemi
seri. Ogni volta s dice “facciamo un tavolo”.
Allafinetutti questi alberi che dovrebbe abbat-
tereper farequesti tavoli le creeranno problemi
congli ambientalisti. Occupiamoci dellasanita
delleMarchein modo globale, quindi occupia-
moci anche dei nostri malati, caro Silenzi. Noi
abbiamo grossissimi problemi nellenostrepro-
vince. E’ venuto un super dirigente, Zuccatelli,
dallaRomagna. E’ giustochevengaunodel sud
aPesaro e Anconachefanno partedel suddella
Romagna. Sarebbe stato opportuno che fosse
venuto uno del nord dell’ Abruzzo, cioé Ascoli
e Macerata, che avesse avuto una visione piu
globale dei problemi dellaregione Marche.

E’ giusto chequestaseraci occupiamodi
un problema molto serio, ma dal dibattito ha
riguardato piu lapoliticachelefinalita. Dauna
parte '€ un attacco a centro-destra, si parla
addiritturadi scorribandeper visiteistituziona-
li di un viceministro. Mettiamo ognuno al suo
posto, perché quando viene un viceministro
che rappresenta il Governo dobbiamo essere
tutti rispettosi delle istituzioni. Se cosi non
fosse, sicuramente cadremmo in un dibattito
talmente goffo che non ci porterebbe lontano.

Oggi abbiamo affrontato questo proble-
ma dell’ ospedale San Salvatore e il vostro
obiettivosi eragiacapitonell’ ultimo Consiglio
regionale avuto: s cerca di dare un colpo a
Governo, pagherete un prezzo salato, perché
dalla sua esposizione, Presidente, si € capito
cheil Governo dellaRegione Marche non dara
nulla a nessuno. Bene fa perché lei governa,
guindi non condividiamo ma rispettiamo. Il
dibattito e sereno, franco, ma dovra rendere
conto ai pesaresi.

La collega Cecchini parlava di
potenziamento della sanita pesarese. Ma che
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volete di piu, anconetani e pesares, il sangue?
Vi state prendendo tutto, non solo per quanto
riguarda la sanita.

RoserTo GIANNOTTI. Haragione...

GiuLio SILENZI. Vengamesso averbale
che Giannotti ha detto che la Regione spende
molto su Pesaro.

OtTtavio BRINI. 10 ho detto che dobbia-
mo riequilibrare. Prendiamo impegno, Presi-
dente— visto chelel ne prendetanti — di fare
un dibattito sereno, serio sulla sanita mar-
chigiana coinvolgendo tutte e quattro le Pro-
vince. Dopo vedremo dove vanno le risorse,
Silenzi, dove s fanno i tagli, dove vi sono
veramente gli sperperi, gli sprechi, le profes-
sionalita. Facciamo questo tipo di discorso.
Non un tavolo, Presidente, perché di legno ne
abbiamo sprecato anche troppo: facciamo un
bel dibattito in Consiglio regionale, affrontia-
mo questi problemi.

lo non ho nulla contro i pesares e gli
anconetani, pero sto verificando che da due
anni ci sono delle disparita. L’ ho visto anche
nei trasporti: penalizzatalaprovinciadi Mace-
rata.

Marco LUCHETTI. Malesono stati dati
due milioni di chilometri!

Ottavio BRINI. Li éstato bravo |’ asses-
sore Agostini a dare un minimo di un budget
che é sproporzionato nellaripartizione. Abbia-
Mo inserito una piccola parte del maceratese,
dopo che nella casella dei chilometri per la
provinciadi Macerata c' era zero.

L’ appello chefaccio eaccorato, affinché
I consiglieri regionali si riapproprinodel diritto
che hanno, dato dal voto degli elettori. Portia-
mo lanostravocein Consiglio regionale senza
fare battaglie campanilistiche, ma una
redistribuzione dei finanziamenti seria.

L’ appuntamento principale sara quello
dell’ approvazione del bilancio. Verificheremo
nel fatti e negli atti se quanto viene detto sara
riportato.

PRESIDENTE. Halaparola |’ assessore
Secchiaroli.

MARceLLo SECCHIAROLI. Non é ac-
cettabile per nessuna ragione, a di |a della
valutazione diversa che possiamo avere sulle
questioni, che ci siastato un tentativo— che é
tuttorain corso — di cancellare un’ esperienza
che é nata nella citta di Pesaro.

Davip FAVIA. Masiate concreti...

MarceLLo SECCHIAROLI. Se mi lasci
parlare sono concreto.

Davip FAVIA. Tanto che privi Pesaro
dellascuoladi talassemia.

MARceLLOSECCHIAROLLI. Poi verroalla
perdita della scuola di talassemia.

Si cercadi cancellare un’ esperienza, due
storie: una € la talassemia e I’ esperienza di
Lucarelli a Pesaro; I’ altra & che si pretende di
cancellarenel girodi 30 giorni un ospedale che
haunastoriadarispettare anche culturalmente,
inunacitta. Non si puo affrontare questo argo-
mento con un ultimatum di 30 giorni. Non si
puo cancellare, soltanto con esteriorita e con
slogans tutta I’ attivita di accoglienza di una
citta, unacittache per decenni haaccolto bam-
bini chesi sono curati nel reparto di ematologia
di Lucarelli. Nel mese di agosto sono arrivati i
“liberatori”, quelli che proteggono i bambini,
accusando, magari, chi non vuole questa sven-
dita. Ciccioli faceva un intervento, citando tre
parti molto importanti: Irccs, caserme e scuola
di talassemiacomeaccordo del Governoitalia-
no durante il G8 di Genova.

L’ Irccs in questo momento storico rap-
presenta una delle incertezze piu grosse, hon
solo per la sua attual e situazione ma anche per
la legge in itinere che lo va a trasformare.
Quindi siamo nell’ incertezza. Non € certo cosa
sara, non é certo quali mecenati sono disponi-
bili ad investire cosi grossi fondi nella sanita,
perché i mecenati che noi conosciamo Sono
sempregli stessi, vedi casefarmaceutiche (non
vedo altri mecenati disponibili ad investire
nella sanita).

Problemacaserme. Credochedietrotutta
guesta questione ci siano altri discorsi, alftri
problemi che nulla hanno a che fare con la
salute e con lagrossaattenzione e sensibilitaai
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bambini palestinesi, del Mediterraneo, o dei
Paes del Mediterraneo. Affrontareil problema
delle carenze con uno strano concetto di pro-
prietadello Stato deve destare preoccupazione.
E’ vero che proprietario € lo Stato ma é altret-
tanto vero cheédemanio pubblico, éaltrettanto
vero chele caserme sono condizionate ai piani
regolatori dellacitta e le caserme nellacitta di
Pesaro sono gia state destinate...

GiLeerTo GASPERI. E' demanio milita-
re.

MaRrceLLo SECCHIAROLI. E' sempre
pubblico, a meno che facciamo una dittatura.
Questo strano concetto di proprieta di queste
strutture pubbliche fa venire un po’ di dubbi,
c’'é dietro qualcos altro. Quello che leggeva
Silenzi per quanto riguardaledichiarazioni del
ministro Sirchia rispetto a comei futuri Irccs
saranno finanziati — si parladi supermercati,
di cinema — deve far riflettere, perché chi
conosce |’ area delle caserme sa che € un’ area
molto vasta, molto estesa, al centro dellacitta,
molto appetibile per certe speculazioni.

Sono convinto che si consuma una deci-
sionecosi importantein 60 giorni rispettoauna
storiadi molti decenni.

Occorre arrivare ad unaaccoglienza che
abbiafinalmentele caratteristiche di unasitua-
zione coordinata, anche con partecipazione
degli enti pubblici, della Regione, come in
guesto Consiglio abbiamo votato. Anche il
volontariato e esasperato rispetto ale esigenze
e a bisogni che si pongono rispetto a questa
esperienza.

Giannotti, noi non abbiamo bocciato,
comeGiunta, nessunadelibera, ledeliberesono
state sospese, perché se fossero state bocciate
I’ azienda |e avrebbe dovute ripresentare, que-
sto & elementare. Non abbiamo mai bocciato
niente, anzi le delibere che abbiamo approvato
sono le stesse presentate dall’ azienda, senza
cambiare una virgola, abbiamo cambiato sol-
tanto il condizionamento al rimborso da parte
del Governo.

Quello che a me da fastidio € questo
tentativo strumental e, perché ho personalmen-
te assistito anche al’ultimo incontro che a
Pesaro si é fatto prima delle Assemblee cheiil

sindaco elaGiuntahannofattointutti i quartie-
ri dellacitta, proprio per quel discorso di infor-
mazione a cui faceva riferimento Luchetti,
un’informazionechearrivadistortaai cittadini,
che non ha capito cosa sta succedendo. Il Co-
mune staandando in tutti i quartieri per infor-
mare su questa cosa. Credo quindi, Giannotti,
che la correttezza istituzionale su tutta questa
questione siaveramente mancata e spero viva-
mente che vengaripresa.

Per guantoriguardail rischio chelascuo-
ladi talassemia vada da un’altra parte € bene
parlarci chiaro, perchéun conto sonoledichia-
razioni pubbliche che ognuno di noi fa, molto
spesso dimenticandosi di stare alla verita dei
fatti, altracosalarealta. Daquellochesoio—
enon eunafonteacui non credere— lascuola
di talassemia forse qualcuno ha gia deciso di
portarladaun’ atraparte. Laprimaprospettiva
eralaSicilia, maforselaSiciliaéstatarifiutata
dal prof. Lucarelli e al di l1a di come uno la
pensa, senzail prof. Lucarelli questo progetto
Baldassarri, Berlusconi egli altri non riescono
a portarlo avanti. Questo ce lo dobbiamo dire
chiaramente. Lucarelli, daPesaro non haalcu-
naintenzione di spostarsi e se haintenzione di
spostarsi non haacunaintenzione di spostars
la sua équipe formatain tanti anni di esperien-
za. E’ benecheci diciamo |e cose come stanno,
perchéil tentativo di spostaredaun’ atraparte,
cheeragiadeciso—esi erapresalastradadella
provocazione con le lettere del 31 agosto — &
andato buca. Adesso, sesi spostasi spostacon
un altro primario, con un altro professore, con
un’ altra équipe.

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
reMassi.

Francesco MASSI GENTILONI
SILVERI. Comeal solito cerchero di far recu-
perare qualche minuto, saltando alcunevaluta-
zioni che sono state espresse.

Unacosaé certa: sei cittadini pesaresi o
marchigiani avessero ascoltato questo dibatti-
to, seppure qualificato, penso che sarebbero
usciti con la convinzione che ormai siamo
arrivati aun punto morto di posizioni inconci-
liabili e non amalgamabili in una proposta
unitaria, perché mi pare che le posizioni siano
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abbastanza distanti. Quindi anch’io esprimo
amarezza personale, mentre credo invece che
una soluzione bisogna trovarla, in primis per
una cosa: che comungue dalle decisioni su
guestavicendanon derivi un peso dasopporta-
re per i servizi del resto del territorio
marchigiano, inaccettabile.

Quindi la necessita di tenere nelle Mar-
che edi assicurare I’investimento, i soldi pro-
messi, sanciti, decretati o deliberati dal Gover-
no sento miacome marchigiano, perché abbia-
mo sempre detto che siamo una Regione abba-
stanza orfana rispetto all’attenzione dei
finanziamenti governativi in tutte le ere politi-
che. Di fronteaun’ occasione del genere, chie-
do checi si concentri sulla necessitadi realiz-
zare questo investimento nella comunita
marchigiana.

La sensazione che hanno i cittadini —

penso che questo dobbiamo tutti umilmente
dirlo — é che in fondo, nella dia ettica abba-
stanzaserratatraGoverno regionalee Governo
nazionale, prevale sicuramente un atteggia-
mento molto politico, forse eccessivamente
politico, inunavicendain cui i cittadini vorreb-
bero sicuramente una riduzione del tasso di
reciproca polemica e di reciproca stima sulla
convenienze politiche dellediverse elegittime
posizioni rispettive.

Credo chequestariduzionedi tasso pole-
mico, politico e partitico non siaper il momen-
to; credo invece che questa polemica e questa
tensione siano destinate a crescere.

|o non ho unasoluzione, dico solo cheho
esaminato, per quanto mi € possibile, lapropo-
sta D’ Ambrosio e la proposta Giovanelli, che
possono integrarsi primao poi, maa momento
realizzano unafiction giuridica che appare si-
curamente un ostacol o rispetto al programma
del Governo. Quindi le posizioni rimangono
distanti.

Ho letto la risoluzione proposta dalla
coalizionedi maggioranza. loavrei daproporre
unacosanon nel merito masul metodo: quando
s dice del tavolo che anche Gasperi diceva di
accettare, mi paredi capirechenonci s fidatra
i rispettivi governi, quindi ¢’'e una minoranza
parlamentare nazionale che s muove in un
modo e ¢’ € unaminoranza parlamentare regio-
naleches muoveinunasuastrategia, collegata

con il Governo nazionae, come il Governo
regional eéecollegato allaminoranzaparlamen-
tare nazionale. Credo che, almeno per quanto
riguarda il metodo, quel tavolo possa essere
integrato, e quindi propedeuticamenteintegra-
talamozione presentata dallacoalizione della
maggioranza, dicendo “il tavolo lo facciamo
con tutte leistituzioni e con lerispettive mino-
ranze’, cosi non s moltiplicano i discorsi e
attorno al tavolo ci s chiarisce tutti fino in
fondo.

Rendiamoci conto che due-tre ore si
andati avanti dicendo“il Governodicequesto”,
oppure “a me risulta che la minoranza parla-
mentare ha detto un’altra cosa’. Credo che
questaunitad’intenti debbatradursi inuntavo-
lo unitario, con lapresenzadei legittimi gover-
ni delleistituzioni edellerispettive minoranze.
Non e sicuramente una cosa risolutiva ma ta-
gliaun po’ di dibattito polemico chein questo
momentoi cittadini non stanno comprendendo,
tranne quelli piuvicini alle posizioni politiche.

Quindi mi sento di dare un contributo, se
Ci sara una soluzione di questo tipo; sento
I"urgenza di unarisposta. Certo, questa propo-
sta cade in un momento abbastanza drammati-
co, cade nellaseconda programmazione finan-
Ziaria del Governo nazionale e nel pieno del
nuovo piano sanitario regionale. Cade in un
momento sfortunato, ametadellalegislaturadi
un Governo regionale di centro-sinistra, a-
I"inizio dellalegislatura di un Governo nazio-
naledi centro-destra. || sincronismo opportuno
fra questi tempi non c'e stato e cio crea le
polemiche, legittime, che purtroppo dobbiamo
accettare perché hanno una valenza politica,
ma non so quanto per i cittadini.

PRESIDENTE. Halaparolal’ assessore
Melappioni.

AucustoMELAPPIONI. Credocheque-
sto Consiglio regional e abbiafatto bene adeci-
deredi proseguireladiscussione per chiuderla.
Credo cheil sistema marchigiano non debbae
non possasopportarealungo unaseriedi rifles-
sioni che cercano, in alcuni casi, di distrarre
rispetto al temaprincipal echedovremo affron-
tarenelleprossimesettimane, sul riordinocom-
plessivodel sistema. Credo anchecheil percor-
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so fatto fino ad oggi dal Governo nazionale di
centro-destra, abbiail chiaro obiettivodi desta-
bilizzareil sistemaregionaleedinparticolarela
proposta di trasformazione che vogliamo por-
tareavanti. | segnali sono quanto mai chiari ed
evidenti. Mi dispiace chei consiglieri di oppo-
sizione non s rendano conto che in questo
momento la proposta che viene dal livello na-
zionale indica una inaffidabilita complessiva
del sistemae, mi permetto di dire, in particola-
re, inaffidabilita del ministro della sanita. Lo
dico con moltaamarezzamacon moltasinceri-
ta; 1o dico perché credo che a questo punto sia
necessario.

Dopoil momentoincui ci si econfrontati
durante la visita del ministro che aveva dato
indicazioni a Presidente e a me di un certo
percorso, la linea € completamente cambiata.
Ricordo benissimo le parole del ministro du-
rante la sua cordiale visita, quando disse “ noi
mettiamo 1 finanziamenti per la scuola di
talassemia, poi vedralaRegionecomegestiree
non e assol utamente necessario cheintervenga
economicamente anche la Regione”. Non ho
capitocomefacciail viceministroBaldassarri a
entrare in questa discussione senza avere dato
una minima disponibilita di anticipazione. La
Regione Marche hafatto questo sforzo, anche
di responsabilita della Giunta regionale, del
governoregional edi anticiparei finanziamenti,
ma dall’ altra parte il Governo, piu che parole
non ha fatto. Qualcosa, in effetti | hafatto: ha
proposto una soluzione della cui necessita non
s vedevano gli elementi e non si vedono oggi,
ma propone |’istituzione di un sistema
organizzativo di un Irccs con una esperienza
falimentare a livello nazionale negli ultimi
vent’anni. Ci sono i commissari da 8 anni;
I"Inrca di Ancona, inteso come sistema Inrca,
dasolo ha100 miliardi di debiti. Non solo, ma
se non fossimo intervenuti noi ad un certo
momento non sarebbe stato in grado di pagare
| propri stipendi. Questo e unindice...

GiLBerTo GASPERI. E il sistemasanita
rio marchigiano quanti ne ha?

MarceLLo SECCHIAROLI. Consigliere
Gasperi, I’ Inrcahaunaval enzanazional e, quindi
non é solo lanostra sede. Questo nel momento

incui einitinere unapropostadi legge chennon
si sadove andraafinire, perché e unadelegaal
Governo, perché non solo € in itinere, ma il
ministro si e presentato alla Commissione
referente dellaCameraedel Senato presentan-
do proposte completamente diverse. Vi prego
di andarvi aleggere le relazioni come ho fatto
io e troverete che quella discontinuita e quel
termine, che mi dispiace ma che ribadisco, di
inaffidabilitadel ministro, emergechiaramente
nelle due relazioni a Camera e Senato: da una
parte parladi privatizzazione, dall’ atra parte,
addirittura, pensa che i finanziamenti per gli
Irccs vengano dalla gestione del supermercati.
Andatealeggerequellochec escrittoinquella
relazione.

Una Giunta regionale consapevole, pud
abbandonareun pezzo del propriosistemasani-
tarioaunasceltadi questo genere?locredo che
il dibattito su questo argomento siafuori tempo
e soprattutto abbiaun obiettivo unico: quellodi
destabilizzare e spostare la discussione sulla
nostra riforma, una riforma che da centralita
all’ ospedale di Pesaro. Colleghi consiglieri, il
sistemaaretepretendechesi stiadentroun’ unica
realta; realtaamministrative che hanno compe-
tenze e responsabilita politiche diverse non
possono far creare la rete. Voi, con questa
insistenza, facilitatelecondizioni perchél’ ospe-
daledi Pesarosiafuori del sistemamarchigiano
osiaalateredel sistema, perchéil rapporto che
fino ad oggi c'é stato fra noi e I’lnrca & un
rapporto per cui noi abbiamo pagato, fino ad
0ggi, le prestazioni manon siamo entrati nella
programmazione dell’ Inrcastesso. C'é nel no-
stro piano sanitario, ma come presa d’ atto. E’
indubbio che una proposta di questo genere,
che comunque sappiamo finisce tendenzial-
mente con unaprivatizzazione, porteraadesta-
bilizzareil sistema, anon darequellacentralita
che noi riconosciamo, nel sistema regionale,
all’ ospedale di Pesaro.

Collega Brini, preferisco consumare un
po’ di legno per un volo piuttosto che dare una
risposta a una lettera con un’atra lettera ed
esautorare I’ Assemblea regionale. Quello che
ha fatto il Presidente, che abbiamo fatto in
questo periodo, € stato rispettare, primadi tutto
il Consiglio regionale, fortemente, perché ab-
biamo evitato qualsiasi decisione che non
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coinvolgesse il Consiglio regionale che nelle
prossime settimane, nei prossimi mesi dovra
rivedere complessivamenteil sistemasanitario
regionale. Aver dato una risposta in qualche
forma, concreta, su una lettera, credo sarebbe
stato quanto di piu antidemocratico, e questo
mi preoccupa molto relativamente alla vostra
insistenza in questa direzione. Questo indica
unacertatendenza. Su questo non credo chesi
possa assol utamente scherzare.

Anche la scelta di varare le delibere,
collegaGiannotti, chevanelladirezionechelel
ha richiesto per lunghissimo tempo, adesso
vieneportatacome esempio di un’ azionenega-
tiva dentro il sistema. Noi abbiamo a lungo
riflettuto e dibattuto primadi darel’ incarico al
prof. Lucarelli, I"abbiamo fatto dopo che un
percorso dellamagistratura era stato fatto, con
la consapevolezza...

GiLeerTo GASPERI. Maéstato chiuso a
gennaio... Scherziamo?

Aucusto MELAPPIONI. Noi abbiamo
fatto una cosa cheil suo viceministro, davanti
anoi I’ 8 agosto ha detto “non sono in grado di
fare”. Cioe dare le anticipazioni. Noi, come
Giunta regionale I’ abbiamo fatta questa cosa,
dando dimostrazione che crediamo piu noi a
questo percorsodellascuol adi talassemia, piut-
tosto che voi.

GiLeerTo GASPERI. Ma quando? L’in-
carico lo avete bocciato a luglio.

AucustoMELAPPIONI. Noi nonabbia-
mo bocciato niente, sono falsita, queste, da
partevostral Sonofalsital Abbiamo sospesoun
giudizio, perché assumersi laresponsabilita di
unaspesachenon édi nostracompetenzaeraed
eunadecisionedifficile. Noi siamo stati capaci
di prenderla, il Governo nazionale, nonostante
guesto viceministro che viene nellaregione a
diretante cose non é stato capace di farlo. Noi,
conleazioni abbiamo dimostrato chelecosele
facciamo, non le diciamo soltanto. Dall’ atra
parte non C’ e stata la stessa cosa.

GiLeerto GASPERI. Come anticipo...

Aucusto MELAPPIONI. Certo, come
anticipo perché non é cosa nostra. Abbiamo
rispettato le volonta del Consiglio regionale,
anche il suo voto. Siamo andati in linea. Voi
strumentalizzatele cose, come state strumenta-
lizzando quelle delle aree demaniali. Quello é
un percorso iniziato da anni, lo avete messo
dentro questa storia della talassemia senza ca-
pireperché. Avetestrumentalizzatotuttal’ ope-
razione: questo e il risultato.

Ecco perchélapropostachenoi facciamo
€ una proposta concreta, € una proposta di
discutere questa cosadentro laprogrammazio-
ne, dentro una visione di sistema, dentro una
visione complessiva, cosa che non ha fatto il
Governo di centro-destra.

PRESIDENTE. Passiamo allavotazione
dellamozione e dellarisoluzione.

Ha chiesto di parlare, per dichiarazione
di voto, il consigliere Gasperi. Nehafacolta. La
dichiarazioneecongiuntasullamozioneesulla
risoluzione.

GiLeerTo GASPERI. Presidente, si sono
sentite tantissime cose, ma ognuno ha unasua
tesi. Quando ci sono incontri trarappresentanti
dellaGiuntae Governo nazionale suggerirei di
registrarli, perché ascoltare le indicazioni &
importante.

Visietetrovati questasanitamarchigiana
secondoil disegno del precedente assessoredel
1998. Abbiamo detto che quella riforma non
erain piedi, nel 2000 vi siete accorti che ¢’ era
undeficit, nel 2001 avetetassatoi marchigiani.
Tra I’atro vi siete accorti che I’ assessore a
bilancio non aveva previsto niente e I’ avete
anche cambiato. Penso che questo sia oggetti-
VO.

ADpRIANA MOLLAROLI. Ma abbiamo
cambiato quello ala sanita.

GiLBerTo GASPERI. Non avretebisogno
di cambiare quello ala sanita, perché giac'e.
Avete dato incarico aun funzionario di partito
dell’Emilia Romagna, il quale verra a gestire
un’ aziendaunicadi oltre4.000 miliardi. (Inter-
ruzione). E’ un problemadi sanita: se parliamo
di sistemi, questaélasituazioneattuale. (Inter-
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ruzione). Capisco che queste cose danno fasti-
dio, pero diventa normale che a causa della
vostra pocafede vi siete trovati in una camera
buia e non avete piu trovato I’ uscita, tanto e
vero chesietericors aridarel’incarico al prof.
Lucarelli dopo chel’ aveva avuto direttamente
con la costituzione di quella commissione.

Ritengo che la cosa migliore sia quella
chevengaistituito realmente un tavol o attorno
a quale faretrattative, in modo che vi siauna
risoluzioneil pit possibilevicinaalle esigenze
degli ammalati, dei bambini, alle esigenze del-
|’ azienda ospedaliera, alle esigenzedel ricono-
scimento dato al prof. Lucarelli, perché fino a
prova contrariala scuola si chiama* scuola di
Pesaro”. Nonostante ci sia stata la volonta di
volerincriminareil prof. Lucarelli atutti i costi,
ha vinto sotto il profilo scientifico. E allora
diamogli questo riconoscimento enon cerchia-
mo di andare a toccare quello che deve essere
dato allacitta di Pesaro, giustamente.

Mi auguro che su questalineaci s trovi
d’ accordo, indipendentemente dal fatto che ci
S trovi in maggioranza o in opposizione.

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
re Cecchini.

CrisTiNa CECCHINI. Il Presidente nel
suointerventoiniziaehadetto unafrasecheho
scritto e che non trovo nella mozione finale,
quindi ho fatto un emendamento in questo
senso. Lei hadetto “ scuoladi Talassemiaden-
tro I’ azienda ospedaliera San Salvatore’. Que-
sto, rispetto all’ ordine del giorno che abbiamo
scrittoqualificail mandato del tavoloeiocredo
che tutta questa nostra discussione siail man-
dato del tavolo istituzionale che creiamo. Cre-
do che sia opportuno scrivere in guesto modo,
cosi come lei ha detto e non lasciare al tavolo
istituzionale riaprire la questione Irccs,
polispecialistico, monospecialistico, ma dire
soltanto “ scuoladi talassemiadentro I’ azienda
ospedalieraSan Salvatore”. E’ questalaragio-
ne del mio consenso.

Seho capito malevorrei un chiarimento,
perché vorrei capire come devo votare.

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
re Giannotti.

Roserto GIANNOTTI. o vengo dauna
famigliapovera, dallacampagna, quindi posso
avere difficolta, perd i miei genitori mi hanno
fatto un po’ studiare, quindi ancora so leggere,
assessore. Ladelibera 1534 del 2 agosto 2002,
nellaparte chedefiniscegli obiettivi recita: “In
considerazione di tutto quanto sopraesposto si
epropostoalaGiuntaregional edi approvarela
delibera432del 28.5.2002del direttoregenera-
le che riguarda |’ assistenza alle famiglie; di
approvareconlemodifichedi cui all’ allegato A
(chenonesistepiu, ed €’ alegato tanto discus-
socheprevedevatagli allapropostadeliberativa
riferitaal prof. Lucarelli); di nonapprovare, per
i motivi esposti nel documento istruttorio, i
provvedimenti nn. 434 e 435 del 28.5.2002,
cioé le due delibere relative alla
struttura...(interruzione). Non le avete appro-
vate. Perché non vengono approvate? “ Perché
s ritiene che gli stessi atti deliberativi non
rientrino nella tipologia degli atti soggetti a
controlloex art. 4inquanto estranei alafinalita
edlestrutturedel serviziosanitarioregionale”.
Fatemi capire cosa vuol dire. Dopo una setti-
manaavete approvato quegli atti senzamodifi-
careunavirgola, quindi oqui ¢’ éscrittoil falso
oavetescrittoil falsonelladeliberasuccessiva.
Quellaestatalamelaavvelenata, chevi e stata
probabilmente consigliatadaquel “ perfido” di
Ucchielli per non rimanere inguaiati in questa
vicenda... (Interruzione). “Perfido” in senso
buono. Per poter dire, domani, “LaRegione ha
fattotuttoil suo dovere per quel cheriguardala
scuoladi talassemia, haapprovato tutti gli atti”.

Assessore, chelei mi vengaadire questa
sera, che quello che compiamo oggi € un gesto
di grande democrazia, di grande partecipazio-
ne, di granderispetto del Consiglioregionale é
una presa per i fondelli.

AucustoMELAPPIONI. Megliounalet-
tera...

RoeerTo GIANNOTTI. Debbo richia-
mare il fatto che questa seduta del Consiglio
regionale s e fatta non per volonta del Presi-
dente e dellamaggioranza, maperché ¢’ e stata
unarichiestaspecificadelle opposizioni, attra-
verso il telegramma che ho mandato a Presi-
dente, attraversolapresentazionedi unarichie-
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staspecificadel gruppo di Alleanzanazionale.
Quindi, se questa sera discutiamo di questa
guestione, & solo grazie ala richiesta della
minoranza, altrimenti, probabilmente, ancora
0ggi non nediscuteremo, di questo. Anticipan-
dounavalutazioneallaqualeil Presidenteci ha
richiamato, cioéil rispetto delleistituzioni, mi
permetto di dire che se ¢'e qualcuno che ha
mancato sul piano del rispetto dell’ " istituzione
Consiglio” éil PresidentedellaGiuntaregiona-
leches éarrogatoil diritto di daredasolo una
risposta su una propostadel ministro, relativa-
mente a una questione di programmazione sa-
nitaria che non gli compete, ma che compete a
guesto Consiglio. Quindi, doveroso sarebbe
stato cheil Presidente, appenaricevutalapro-
postadel ministro Sirchia, avesse convocato il
Consiglio regionae e posto in quella sede il
contenuto dellarisposta dadare al ministro.

Questo volevo dire, altrimenti rimania-
mo in questa situazione di ambiguita oratoria
che non ci aiuta.

Ritengo che esistano tutte le condizioni
perché |’ ospedale di Pesaro possa essere tra-
sformatoinlrccs, equindi il Consiglioregiona-
lecompial’ atto di conferimento, decidacioedi
conferireallo Stato lastrutturaospedalieraper-
ché possa essere trasformata in Irccs.

Nonvoglioqui ribadirequello cheestato
detto, macredo cheil dibattito di queste setti-
mane, le comunicazioni formali del Governo
abbiano consentito di chiarire che la proposta
di Irccs non é per portare fuori un pezzo della
sanitamarchigianadallastrutturapubblica. Cosi
come é altrettanto chiaro che non e vero quello
che sostiene il sindaco Giovanelli, che con la
scelta dell’Ircecs s perderebbe questa valenza
universalistica dell’ assistenza sanitaria, che s
dicedestinatasoloai ricchi enonagli altri. Cosi
come il ministro Sirchia ha ribadito, nell’ ulti-
maletterainviataaD’ Ambrosio, chelacompe-
tenzaper sceltedi questanaturaedel Consiglio
regionale, non di atri, il Governo on puo asso-
|lutamente sovrapporsi e quindi assumers re-
sponsabilita che non sono sue. Quindi € il
Consiglio regionale che deve decidere, even-
tualmente, in questo senso.

Noi abbiamo ritenuto che questa propo-
sta fosse una opportunita per acquisire risorse

finanziarie statali importanti, fosse un’ oppor-
tunitaper laulteriorequalificazionedei servizi.

Presidente, le bugie hanno |e gambe cor-
te. Senon altro prendo atto che questo dibattito
unrisultatol” haconseguito: nonepiuindiscus-
sione lo status di azienda ospedaliera del San
Salvatore. Questo éunrisultato acquisito checi
portiamo dietro. Cosi come ¢’ e scritto chec'e
unimpegno formaledel PresidentedellaGiun-
taal riequilibriodellealte speciaita, quindi che
il discorsodi cardiochirurgiaaPesarononépiu
unachimera. E' unimpegno chele haassunto
formalmente con gli amministratori locali. Qui
nonc’ escritto Presidente, perd ledichiarazioni
del sindaco di Pesaro sono state chiare rispetto
agli impegni chelei haassunto congli ammini-
stratori locali in ordine a potenziamento della
strutturaospedalierasul versantedellealte spe-
cialita

Mi auguro che non sia una bufala e che
gueste scelte possano essere declinate nel nuo-
VO piano sanitario che andremo ad approvare.
Questa proposta dell’ Irccs avrebbe consentito
un’ espansione dell’ ospedale di Pesaro.
Secchiaroli, mi € sembrato ridicolo I’interven-
to: per uno che s apprestaacandidarsi sindaco
della cittd di Pesaro, non considerare che la
destinazione urbanistica di quell’area € una
facolta del Comune che tu aspiri di guidare...
Non credo che lo Stato possa modificare la
destinazione urbanistica dell’ area delle caser-
me.

Noto con disappunto che comunque é
passataanchelalineadellalacerazioneinterna
allasinistrae a centro-sinistra, nel senso che
comunque il dibattito in questo Consiglio re-
gionale ha sconfessato I’ operato del centro-
sinistra pesarese che ha fatto della proposta di
Irccs parziale il proprio cavallo di battaglia e
che oggi deve raccoglierei cocci, perché nes-
sun riferimento viene fatto aquestaproposta, e
guesto contraddice anche un’impostazione a
cui il presidente D’ Ambrosio ci avevarichia-
mato, cioé il rispetto da parte della Giunta
regionale della volonta degli amministratori
locali. Prendo atto chela Giuntaregionale non
ha preso in alcuna considerazione la proposta
votata dal Consiglio comunale di Pesaro.

Non voglio insistere sul problemaistitu-
zionale, cosi come non voglio insistere sul
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galateo: I’ ho fatto per iscritto, non credo checi
sianodadirealtrecose, pero, Presidente, il fatto
chele s scandalizzi di unaletterainviata non
soachi enons scandalizzi del fatto chele non
ha informato questo Consiglio regionale di
alcuno dei passaggi che lei ha compiuto o che
Sl Sono succeduti su questavicenda, mi sembra
unasceltadi basso livello.

Rispetto ai soldi spesi sono state dette
tante parole. Ho letto con attenzione la simpa-
ticissimaletteradel |’ assessoreM el appioni, una
|etterachedovrebbeessereincorniciata, perché
se la facessmo leggere, tradotta, ai cittadini,
veramenteavremmo larivoluzione. Nonsi puo
scrivere unalettera del genere, assessore. Cre-
do chei dati non siano un fatto rimesso all’in-
terpretazione: la Giuntaregional e haspeso per
la scuola di talassemia di Pesaro 1.961.000
euro, e basta, non ha speso altro. Sono soldi
legati ai trapianti, all’ accoglienza, alle missio-
ni, ai medicinali e sono parte dei 288.000 euro
che cita I’ assessore Melappioni nella sua co-
municazione. Sono parte della spesa che avete
solo previsto di sostenere per Lucarelli e per la
struttura, quindi ame sembrache si siano dette
diverse bugie in quella lettera rispetto a pro-
blema dell’ anticipo dei 10 miliardi che sono
solo debiti pregressi delle aziende sanitarie
pagati a tutte le As e non solo al’azienda
ospedaliera, e che lei silaincorso in un errore
madornal e quando parladi autofinanziamento,
perché s é fermato a leggere solamente la
primaschedacheavevasul tavolo. Seleggesse
tutte le schede si accorgerebbe che
I autofinanziamento édel 23%, nonlacifrache
lei ha indicato. Inoltre, lei cita i mutui o le
alienazioni come una spesa della Regione e
questo mi sembra effettivamente troppo.

Comunque la scuola potrebbe partire se
non vi saranno contrappes e contraccolpi. Noi
riteniamo che debba partire, che debba essere
fattaaPesaro, chelaGiuntadebbaformalizzare
la propria proposta, non genericamente, in or-
dine a soggetto giuridico che s assume in
carico questa questione e rilanciamo la propo-
stache il Consiglio regionale dovrebbe espri-
mere un si alla proposta del ministro, andando
avederei contenuti di questa proposta. Questa
sarebbe una propostaresponsabil e che consen-
tirebbe di evitare una sconfitta, perché se la

scuola di talassemia non s riuscira a fare a
Pesaro, laresponsabilitadi questo esito sciagu-
rato sara tutta della Giunta regionale e del
centro-sinistra che ha sostenuto questa propo-
Sta.

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
re Ciccioli.

CarLo CICCIOLI. Il compito e la re-
sponsabilitache ci eravamo dati con lamozio-
nepresentatadal gruppodi Aneradi parlaredel
problemain questo Consiglio regionale. Per |o
meno guesto obiettivo é stato centrato in quan-
to, in quest’ aula, ciascuno ha declinato la pro-
pria posizione.

Per quanto riguarda le conclusioni di
guestodibattito, debbo direchelaposizionedel
Governoregionale, epiuingeneraedellamag-
gioranza, e deludente. Noi avevamo cercato di
stimolareunagrandeaperturarispettoalleindi-
cazioni del Governo nazionale, questa hon é
venuta. Se devo analizzare larisoluzione pre-
sentatadai capigruppo dellamaggioranzadevo
dire che e estremamente polemica nelle pre-
messe. Nellepremesses vedelo sforzo pesante
di trovaretutti gli argomenti polemici nei con-
fronti del Governo, delle posizioni del singolo
ministro. Poi, nellaconclusionec’ éun’ipoteca,
perchéquando si parladi integrazionetrascuo-
ladi talassemia e azienda ospedaliera San Sal-
vatoresignificachel’ aziendarimaneelascuo-
ladi talassemia e un evento da inserire, salvo
poi un inciso che pud rimanere: “procedere a
guestotavol oistituzionalesu cui ricercaresol u-
zioni piuefficaci”. Qui rimane unaportaaperta
per dire“ sarail tavolo adirequal élasoluzione
piu efficace”.

Complessivamentenon mi sembra, pero,
che s vada molto in la La vicenda non si
conclude questa sera, male premesse per farla
concludere male questa sera ci sono tutte. E’
vero che le chiacchiere sono zero e chei fatti
contano pit dellechiacchiere, maseaddirittura
mi si dice— & comunicazione di pochi minuti
fa— chetraleipotes presein considerazione
c'é quella di spostare nella vicina Rimini la
sededellascuolaela“rossa’ EmiliaRomagna
s mette a disposizione per fare la scuolala...
(Interruzione). C'era un’”ipotesi Pesaro”, se
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I’”ipotesi Pesaro” non épercorribile, credo che
la scelta, oggettivamente, sara per un’atrare-
gione con cui ¢’ e piu affinitadi dialogo politi-
co, perché allafine diventa affinita di dialogo
politico.

Credevo che dal punto di vistaistituzio-
nale fosse possibileil dialogo, invece, eviden-
temente, non € possibile.

Ripeto, e chiacchiere non contano, alla
finecontanoi fatti, gli atti ufficiali, di pettego-
lezzi se ne sentono tanti: spero che questa
minimafinestraapertachec’ éin questo inciso
possa lasciare la possibilita di addivenire a
guesta opportunita.

Devo rilevare che qualche mese fac'é
stata |’ opportunita di un investimento del San
Raffagle su Loreto, e stato detto di no. Fosse
buono o cattivo, era un progetto che poteva
passare e avrebbe portato il San Raffaele, che
sicuramente e unaforteistituzioneitalianacon
un’ appendice a Gerusalemme, a Loreto. Co-
mungue, dato che il San Raffagle si € tirato
indietro qual cosa é successo. Adesso diciamo
no alla scuola di talassemia e all’Irccs: vera-
mente, alafineleiniziativedi legareallasocie-
ta italiana, a mondo in movimento, alla
globalizzazionedi questaRegionesono queste.
| risultati valgono per tutti (maggioranza, op-
posizione, Governo, minoranza ecc.). Di que-
sto passo, stiamo perdendo occasioni molto
importanti per la crescita della societa, poi i
treni passano e quando sono passati nonc’ epiu
niente dafare.

Ovviamente, dal punto di vista tecnico
ritiriamo la mozione che e servita al dibattito.
Abbiamo giapresentato unapropostadi risolu-
zione firmata da tutti i gruppi della Casa delle
liberta, che sostanzialmente ribadisce che e
opportuno che il Governo regionale accolga
guesta proposta del Governo nazionale.

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
re Silenzi.

Giutio SILENZI. Ci limitiamo a questa
dichiarazione di voto per concludereil dibatti-
to, perché le posizioni sono state espresse an-
che dai singoli colleghi che sono intervenuiti.

A nomedei colleghi di maggioranzavor-
rei riassumeregli aspetti dellaquestione, anche

per unafacilitadi letturadi quanto € avvenuto
in questi mes e di quanto emerso dal dibattito
odierno.

Primo punto, i finanziamenti. Noi aveva-
mo approvato in Consiglio regionale un docu-
mento al’unanimita il 29 maggio, in cui s
parlava di uno stanziamento di 69 miliardi di
lire. Questo eral’impegno cheil Governo ave-
vaassunto per lascuoladi talassemia. Poi vi era
stato un altro impegno con il Presidente
D’ Ambrosio per andare a 31 milioni di euro,
ridimensionato a 24 milioni di euro. Ad oggi
non solo ¢’ éstataquestadi minuzionede finan-
Ziamento, cosagraveamio avviso, perché sono
10 miliardi che mancano al’ appello, ma addi-
rittura il Governo non é riuscito, ad oltre un
anno dal G8, ad erogare un solo euro per la
scuoladi talassemiaelascuoladi talassemiava
avanti, funziona perché la Regione Marche...

GiLBerTo GASPERI. Non élascuola, ma
il reparto.

Giutio SILENZI. Vaavanti in quanto la
Regione ha gia speso due miliardi, dando la
possibilitadi spesa, ad oggi fino a4 miliardi di
lire e dichiarandos disposta ad anticipare 10
miliardi qualoraci siaunasemplice comunica-
zione ufficiale del Governo di restituire questi
soldi. Non capisco chi s inventa una finanza
cosi complessa, come quella delle 77 che é
ancora incomprensibile. Come riusciremo a
realizzarla? Qui s potrebbe fare la demagogia
cheladestrahafatto fino ad oggi: i bambini, il
valore di questa scuola, il valore umanitario.
Non s riesce a firmare un decreto che possa
permettere allaRegione di anticipare questi 10
miliardi. E’ passato piu di unanno, questo éun
aspetto sconcertante, datevi da fare nel dire a
Baldassarri e a Sirchia che non é possibile che
dopo un anno non ci sia la concretezza di
erogareun solo euro per questavicenda. Nonci
sl impegnadavanti al mondo intero senzaesse-
re capaci, in un anno, di versare un solo euro.
Rispetto a questo i colleghi del centro-destra
non hanno saputo dirci nulla. E' un ostacolo
burocratico, ¢’ e una volonta tecnica, una vo-
lontapolitica? Madi frontealladelicatezzadel
problema non s riesce a sbloccare qualche
miliardo di lire, qualche migliaiadi euro dopo
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un anno? Questo & sconcertante, amio avviso.
C’éunviceministro che s impegna: non riesce
ad accelerare le pratiche? Un anno di tempo?
Incredibile!

Il secondo aspetto: noi vogliamo forte-
mente che la scuola rimanga a Pesaro. Atten-
zione, seC’ éungioco politico per portareviala
scuoladi talassemiaavrete unanostrareazione
e occuperemo il Ministero della sanita ove
guesto si verificasse. Selascuolaverraubicata
fuori dellacittadi Pesaro, occuperemo il Mini-
stero della sanita, non ve lo permetteremo,
perchéinquesto caso sarestedel servitori scioc-
chi di un potereromano chehaorchestratotutta
guestaambaradan avvenutain agosto per poter
portare fuori dallaregione Marche lascuoladi
talassemia.

RoserToGIANNOTTI. Nonci credi nem-
meno tu...

GiuLio SILENZI. No, sappi chesu questo
non passerete, Giannotti. Diteglielo a
Baldassarri eaSirchia, se questaéelacondizio-
ne.

L’ altravoltaGasperi diceva“chi offredi
piu pud prendere la scuold’, adesso c’'é la
scuoladi Rimini...

GiLeerto GASPERI. Non é vero! Non &
stata fatta nessuna deliberal

Giutio SILENZI. 1l secondo punto che
noi chiariamo, nell’impegno allaGiuntaregio-
nale, echelascuolainternazionaledi talassemia
vengaistituitaa Pesaro, non ci sono atrealter-
native. Questo & quanto hadeciso laConferen-
za Stato-Regioni, questo € quello che vuole
fermamente la Regione Marche.

CarLo CICCIOLI. E’' una bugia, ho la
fotocopia del verbale della Conferenza Stato-
Regioni.

Giurio SILENZI. 1l documento che sot-
toponiamo a voto chiarisce un atro aspetto
importante. Un problema cosi delicato, cosi
complesso, I’irruzione, nel mese di agosto, di
unapropostacherichiamadgli istituti di ricerca
e cura a carattere scientifico che vedono una

gestione fallimentare da un punto di vista fi-
nanziario, che vedono unapropostadel Gover-
no di trasformazione in fondazione, un aspetto
cosi complesso edelicato, possibilechesi deb-
barisolvere con lelettere? Possibile che non si
riescaascoprirele carte, ad entrare nellacom-
plessita mettendosi seduti attorno a un tavolo
per discutere, con la volonta di risolvere il
problema?

LaRegioneMarchehalavolontadi risol-
vere il problema. L’ atteggiamento tenuto dal
ministro Sirchiafino ad oggi e dalle forze che
lo sostengono, sta a dimostrare un comporta-
mento anomalo daun puntodi vistaistituziona-
le, cheseévoltoaspostarelascuoladi talassemia
disvela un disegno politico preciso del centro-
destra

L’ altraquestione importante che esce da
guesto dibattito e dal nostro documento, € che
non si scherza con la sanita pubblica, non si
scherzacon il San Salvatore, con le competen-
ze che questo ospedale ha, non si scherzaconi
finanziamenti di centinaia di miliardi che la
comunita regionale, che la Regione destina a
quel presidio ospedaliero enon si puo proporre
unistitutodi ricercaepoi sollevarelaquestione
degli istituti di ricercaedirequello chehadetto
Sirchianell’ audizione, affidandoi finanziamenti
dellasanitaaunachiaraprivatizzazione, ad una
visionechenoi politicamenterespingiamo, pro-
prio perché vogliamo salvaguardare il princi-
pio universalistico e solidaristico della sanita
pubblica. Dice Sirchia: “L’ autofinanziamento
dellefondazioni tramiteattivitaproduttive. Cio
potrebbe avvenire, ad esempio, con attivita
quali quelle degli alberghi o simili. Mi chiedo:
perché, ad esempio, il Policlinico di Milano
non possa, un domani, avviare un’ ativita pro-
duttivaqualequelladi unsupermercato?Certo,
avremmo lareazione dei commercianti, mami
chiedo: perchéquesti istituti non possano gesti-
re con una direzione a parte i propri capitali
immobiliari, un supermercato o degli alberghi
per ladegenzapost-ambulatoriale? Cio signifi-
cherebbe per le fondazioni costruire una capa-
citaimprenditoriale propria alla quale non an-
drebberoposti limiti. Gli esempi all’ esterosono
numerosi: inalcuni casi vi sono cinema, super-
mercati, asili nido e altro ancora, delle attivita,
cioe, che portano degli utili dareinvestire, poi,



Atti Consiliari

Consiglio Regionale Marche

VIl LEGISLATURA — SEDUTA N. 102 peL 18 seTTemBRE 2002 (pomeridiana)

nei settori sanitari e della ricerca. Credo che
guesta ipotesi possa essere utile cosi come
concedereancheagli istituti di ricercalapossi-
bilitadi costruiredellesocietae, tramite queste
strutture € possibile avviare vere attivita im-
prenditoriali. Perchénonlo possonofareanche
gli istituti? Auspicolamassimalibertaimpren-
ditoriale per chi éin grado di praticarla’.

L’ ospedal e San Salvatore non puo essere
abbandonato a questo destino.

PRESIDENTE. Halaparolail Presiden-
te D’ Ambrosio.

Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. Vorrei rapidamente riepilogare, dando
anche qualche risposta, perché mi pare che s
Sia continuato a fare confusione.

Consigliere Gasperi, lei in genere e una
persona seria e documentata. Lel hafatto con-
fusione, perché per quanto riguarda gli orari
delle missive lel s riferisce al’ ultima lettera
del ministro dellasalute, io mi riferivoaquella
precedente che é arrivataanoi alle 13,48 ed e
stata passata all’ Ansa qualche minuto prima
dall’ aziendaSan Salvatore. Eraindirizzatasolo
ame. Sedomani io scrivessi unaletterasolo a
lei, credo che lei non gradirebbe che io la
mandassi a un atro che la desse all’Ansa,
ammesso che frame e lei ¢i possano essere
delle cose che interessano altri.

Sulle delibere vorrel dire a consigliere
Giannotti che noi siamo contenti sempre di
vedere che qual cuno hafatto carriera, e diven-
tatoconsigliereregional e, capogruppo del mag-
giore partito di opposizione. Mi permetta di
dirle quello che quelle delibere significano e
chesi legge ancheinitaliano, se uno haun po’
di pazienzanel mettere unaparoladopo’ atra.
Mi dispiacefarequeste precisazioni, marimar-
rebbe, altrimenti, un velo di ambiguita.

Nel maggio del 2002 | azienda
ospedaliera San Salvatore ci manda quattro
delibere...

Marco LUCHETTI. Le hanno anche
loro...

Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. Certo che le hanno anche loro. Per

fortunain questo argomento nulla e riservato,
salvo una cosa, ancora: la lettera che io ho
scritto al ministro Sirchia, riservata personale,
e cheio non ho diffuso a nessuno.

Noi abbiamo chiestoall’ aziendaSan Sal -
vatore chiarimenti che ci sono stati forniti.
Nella seduta del 2 agosto abbiamo approvato,
sullabasedellamozionedel Consiglioregiona-
le, laprimacopiadi deliberache prevedevauna
spesadi 1.951.000 euro. Sullealtretre, per non
doverlenérespingerenéapprovare, per nonfar
passare il principio del silenzio-assenso e sic-
come su quello eravamo, in quel momento,
ancorainfasedi contatti conil Governo, sicco-
me avevo chiesto un incontro a ministro e
siccome sembrava che il ministro ce lo desse,
come poi ce lo ha dato, a giorni, abbiamo
semplicemente detto unacosa: “ Sulle altre due
delibere non ci esprimiamo, ma non essendo
deliberetipiche— quindi non essendo quellea
cui si applicail principio del silenzio-assenso
— rimane sospesaladecisione’, nel senso che
possiamo decidere anche dopo, ma se passa il
tempo nonsi ritengono approvate, comeinvece
sono quelle tipiche. Tanto é vero che il 3 set-
tembre le abbiamo riprese in esame senza che
nulla e nessuno ce le avesse ripresentate e
abbiamo preso I’ ulteriore decisione, cioé quel-
lache sulle altre cose, su cui questo Consiglio
regionale avevaimpedito allaGiunta, seanche
avessevoluto— malaGiuntanon voleva—di
impegnare risorse della sanita marchigiana...
(Interruzione). Guardate, una delle cose che
piu mi irritain questavicenda, € che — erava-
mo in sei — io dico “Scusi ministro, io non
voglio un impegno formale, solenne, a me
basta che in unalettera firmata da un ministro
ci Sla scritto di questo ci faremo carico”. A
questo il ministro non hamai dato rispostaela
cosa mi ha profondamente irritato, perché io
non chiedevo— allora— unimpegnoformale,
sapendo che ¢’ era questo intervallo che é piu
lungodi quellochesi pensi, edicendo chenella
mia strategia di leale collaborazione con le
istituzioni, anchesenon condivido alcunecose,
seun ministro scrive®mi impegno” io ci credo.

RoserTo GIANNOTTI. Ma cosa e cam-
biato dal 2 agosto a settembre?
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Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. Sa che cosa & cambiato, consigliere
Giannotti? Che ancora pensando, come penso,
che siapossibileraggiungere un accordo conil
Governo, mi € sembrato che fosse opportuno o
potesse essere utile un’ulteriore apertura di
credito, perché noi quelle somme non le mette-
remo mai a disposizione, né di Lucarelli né
dell’ aziendaSan Salvatoresenonci arriveraun
impegno del Governo. o non voglio risponde-
renéallaCortedei conti néaquesto Consiglio
regionale. (Interruzioni). Colleghi, qui conti-
nuiamo araccontarci favole. Noi abbiamo, fino
ad oggi, impegnato e Speso risorse, cioé auto-
rizzato|’ aziendaaspendere e sanato quello che
aveva speso. Possono essere un miliardo, due
miliardi, tremiliardi... Coni conti vi posso dire
chesono quattro miliardi. Posso anchedireche
afrontedi questo, ad oggi unalirao uneuro dal
Governo nonli horicevuti, il chesignificanon
che non me li dara mai, ma che non ritiene
nemmeno... (interruzione). Allorail discorso é
chiaro, perché se non si impegna il ministro
controil Parlamento, io non mi impegno contro
il Consiglio regionale. Alloraio revoco tutto e
dico “benissimo, non ci sono soldi”. (Interru-
zione). Consigliere Gasperi, laprogrammazio-
neregionaleédellaRegioneMarche. Seédella
Regione Marche, é difficile che la Regione
Marcherimangatitolare di unafunzione effet-
tivadi programmazioneinunluogo delicato—

perché zonadi confine, zona particolare— se

vienetolto I’ ospedale. Certo chei pesaresi, se
diventera un Irccs vi potranno andare, cosi
comegli anconetani possonoandareall’ Inrca...
(Interruzione del consigliere Favia). Questo
no, perché quello & un ospedale di rete ed € un
punto forte di un sistema. Seio non governoil
puntofortedi quel sistema, per avereil... (Inter-
ruzione). Posso finire? 1o abito piu vicino di
tutti, quindi anche se andiamo avanti fino al-
I”unadi notte, domani mattinami alzero presto
per andare a Romadove tutti i presidenti delle
Regioni hanno un incontro con il ministro
Tremonti per capire come s quadrano i conti
dellasanita, chenon si quadrano perché questo
Governo non trasferisce i fondi a nessuna Re-
gione, e abbiamo problemi tutti.

Roserto GIANNOTTI. Questa € una
bufala.

Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. Questo o dica a presidente Ghigo,
Giannotti.

Se I’ ospedale San Salvatore diventa un
IrccslaRegioneperdelapossibilitadi conside-
rarlo un punto forte della sua programmazione
sanitaria, questa € la verita, poi S possono
raccontare un sacco di balle. (Interruzioni). Se
diventa un Irccs non lo gestiamo piu noi e
significa che nella nostra programmazione re-
gionale non ¢’ e piu. A parte I’ altro problema,
non secondario, che gli Irccs non si sa ancora
checosadiventeranno. Ad oggi sonouno*“stra-
no animale” per cui da otto anni sono tutti
commissariati e nel collegato ordinamentale
allafinanziariaé previstaunadelegaal Gover-
no che decidera che cosa fare degli Irccs nel
girodi sei mesi equello chevuol fareil Gover-
no degli Irccs ce |I'ha detto il ministro della
salute: non ame né avoi, I’ha detto al Parla-
mento. Noi, quella cosa Ii non la vogliamo,
perché cozza contro la nostra idea di sanita.
Sirchia continua a dire sempre che la sanita
pubblica non pud reggere perché ci vuole il
privato e noi siamo convinti di no, questo € il
punto.

Davip FAVIA. Adesso haammesso one-
stamente che ¢’ & un problemaideol ogico.

Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. Non € un problema ideologico, & un
problema di modello. (Interruzioni). Noi non
vogliamo privarci di un forte elemento di pro-
grammazione per rispondere alle esigenze di
salute e di tuteladellasalute di quella parte di
popolazione marchigiana, non perché noi vo-
gliamofare, noi non abbiamo gelosie, abbiamo
semplicemente programmi, prospettive, un
modello di sanitadavanti che secondo noi deve
essere applicato anche ai cittadini di Pesaro e
del pesarese, perché questo € un modello che
secondo noi garantisceatutti I’ universalitaela
generalitadelle prestazioni. Questo eil discor-
so vero, di fondo sull’ Ircces.

Giannotti, con lel io ho sempre unagar-
bata polemica: malel pensaveramente cheio
avrel potuto rispondere a Sirchiasi 0 no senza
passare attraverso il Consiglio regionale? A
Sirchiaio non ho risposto né si né no, ho detto
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semplicemente, di fronteallarichiesta® mi fac-
cia sapere la posizione della Regione”... Tra
I’atro il ministro Sirchia € lombardo, & un
bravo medico e sara abituato a lavorare
stakanovisticamente, macheinltalia, fraistitu-
zioni, si scrivail 29 luglio dicendo “dammi una
risposta entro il 31 agosto”, mi sembra un po’
“bizzarro”, e uso questa parolache per me non
€ positivain questo caso.

Dopodiché, cosa é successo? Semplice-
mente quello che sta succedendo qui questa
sera: ne stiamo discutendo, alavigilia di una
discussione generale sul riordino del sistema
sanitario regionale, su una prospettiva
organizzativa e di contenuto, quindi di conte-
nenteedi contenuto sucui il Consiglioregiona-
lesi esprimera, nonlaGiunta. LaGiuntasi egia
espressasul riordino, licenziando unaproposta
di legge. Sui posti letto, sui numeri ecc. ci
esprimeremo: abbiamo alle viste una conclu-
sioneabbastanzavelocedi questo tipo di dibat-
tito. Dopodiché ne discuterae deciderail Con-
siglio regionale. La Giunta non puo decidere.
|0 non potrel, nemmeno volendo, direadesso a
Sirchiasi 0 no, perché il Consiglio regionale,
0ggi, potrebbe dirmi “chi ti hadetto di diresi o
no? Su che cosa?’.

Il problema e semplicemente quello di
capire come s riesce ad andare a vedere se
questa improvvisa figura dell’ Irccs, che non
c'erafino a 29 luglio, non ne aveva parlato
nessuno — dagennaio si discutevadi questo e
di Irccs non ne aveva parlato nessuno —...

Roeerto GIANNOTTI. Non é vero:
Baldassarri glielo hadetto aPesaro, quando lei
€ venuto...

Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. Baldassarri ha detto una serie di cose,
non s € ma parlato di Irccs, arriva il 29...
(Interruzione). Seinunincontro, anche pubbli-
co, qualcuno mi dice qualcosa, primadi discu-
tere su quello vorrei un minimo di
formalizzazione. Primadel 29 agosto io avevo
parlato con il ministro Sirchia nella famosa
seduta della Conferenza Stato-Regioni dove
certo s € arrivati a quello perché abbiamo
spinto noi, ma non ho capito: non dovevamo
spingere per avere la scuola di talassemia a

Pesaro? Abbiamo spinto, abbiamo convinto le
Regioni, abbiamo convinto ancheil Ministero
dellasanita, lacui tiepidezzaestatain contrasto
conquelladel Ministero degli esteri cheinvece
eraassol utamente convinto. E quando abbiamo
convinto tutti...

GiLserto GASPERI. Non dica che ha
convinto: abbiamo il verbale...

Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. Gasperi, non mi faccia perdere la pa-
Zienza, a quest’ora, perché ne ho una dose
sterminata. Quel verbale dice semplicemente
guello che poteva dire, non poteva dire altro,
dopo chelaRegione Marcheavevaconvintole
altre Regioni adire chein quellasede, chenon
eraancoralasedeformale— perchénonesiste,
fino a che non viene approvata la legge, e la
legge saremofortunati severraapprovataentro
guest’ anno, quindi si potevadire soltanto quel-
lo che e stato detto — indicavano Pesaro.

GiLBerTO GASPERI. Parchéc’ eL ucardli.

Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. No, di Lucarelli non ¢’ etracciain quel
verbale. Guardi, consigliere Gasperi, c’eroioe
c'el’estratto di verbale.

Ritengo un esito molto positivo quella
seduta della Conferenza Stato-Regioni in cui,
inunasededi pre-intesatuttele Regioni hanno
indicato Pesaro, il che significa che se non ci
sono altre ragioni e se non ci sono altre
strumentalizzazioni, presumibilmente restera
Pesaro. Questo il dato. Sirchia ha detto “noi
dobbiamo garantirci” enoi abbiamorisposto“e
noi dobbiamo garantire la programmazione
regionale”. “Benissimo, troveremo un accor-
do”. Sembrava, aquel punto, fatto.

I1 291uglio escequestal etteracheci porta
su mare magnum degli Irccs ecc.

In questa fase, fermo restando che il
discorso dell’ [rccs completo del San Salvatore
significafar abbandonareallaRegioneMarche
un polo forte della sua programmazione, di
guestaquestionesi stadiscutendo, cioédi come
risponderea meglioaleesigenzeed dirittodi
tutela della salute di una parte della nostra
regione. Del resto il Consiglio regionale & so-
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vrano: sedomani lamaggioranzadel Consiglio
regionale dovesse decidere” s cedeil San Sal-
vatore ediventaun Irccs’, la Giuntanon potra
non eseguire, perché laGiunta é organo esecu-
tivo. Manoi riteniamo che questo sarebbe sha-
gliato e tuttala maggioranzalo ritiene profon-
damente sbagliato.

Dopodiché continuiamo a chiedere che
guesto Governo, finalmente, un tavolo...

OtTavio BRINI. Quando non si puo fare
niente si faun tavolo...

Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. Eh si, questo Governo ne hafatti tanti.

Ottavio BRINI. Maanchele ne hafatti
parecchi...

Vito D’AMBROSIO, Presidente della
Giunta. Di meno... lo non amo i tavali.

Noi abbiamo semplicemente chiesto che
Si riportassero le cose su unalineadi reciproca
affidabilita e reciprocaleatafraistituzioni. lo
continuo aritenere che questasiaunalineache
paga: se non avro risposte o avro risposte che
continuino adire “si, ¢i saraquesto purché...”,
alloravorradirecheci saraunadecisionegiadi
spostare altrovelascuola, cosaches mormora
esl sussurraecheiononvoglio pensare, oppure
ci sarail tentativo ulterioredi inserire elementi
di un modello di sanita pubblico-privata che
noi non accettiamo. Questo € il dato ridotto
all’ 0sso, e secondo noi non garantisce latutela
migliore dellasalute dei cittadini marchigiani.
Chiediamo aquesto Consiglioregionaledi dire
che non abbiamo fatto male, anche perché non
abbiamo fatto altro che andare ad incontri con
il Governo, che cosa indicava, quali erano le
sue proposte e le sue prospettive e come si
potevarisponderealleesigenzereciproche: del
Governochevuolegarantirs chei finanziamenti
siano destinati e utilizzati al meglio; della Re-
gione che vuole mantenere la sua titolarita di
programmazionesanitaria. Fermorestando che
daunannodi cui s parladi scuoladi talassemia,

i trapianti si sono fatti solo perché noi I’ abbia-
Mo reso possibile. Questo eil dato, dopodiché
il Consiglio regionale, ovviamente, decidera:
sedecide secondo lamozionedellamaggioran-
zasignificache azzerail tavolo eci dice* sen-
tiamo checosail Governo hadaproporci, quali
sono le strade, quali sono levie per arrivare ad
un risultato concreto”, seci sono eio credo che
ci siano, I” ho scritto. Secondividiamogli obiet-
tivi e non ci sono strumentalizzazioni trovere-
mo un accordo.

PRESIDENTE. Halaparolail consiglie-
re Cecchini.

CrisTiNa CECCHINI. Ritiro I’emenda-
mento, perché il Presidente D’ Ambrosio ha
detto che non ci saranno né Irccs
monospecialistici, népolispeciaistici. L’ emen-
damento servivaachiarireil mandato, quindi lo
ritiro.

PRESIDENTE. Pongo in votazione la
risoluzione presentata dai consiglieri Silenzi,
Procaccini, Moruzzi, Luchetti, Rocchi e An-
dreaRicci.

(Il Consiglio approva)

Pongo ora in votazione la risoluzione
presentata dai consiglieri Gasperi, Viventi,
Brini, Favia, Pistarelli, Giannotti, Massi, Ceroni,
Grandinetti, Romagnoli, Ciccioli, Castelli,
Cesaroni, Novelli e Trenta.

(I Consiglio non approva)

La seduta é tolta.

Lasedutaterminaalle 21,30

IL DIRIGENTE DEL SERVIZIO
(DotT.s3A GINEVRA GAVAZZI)

L'ESTENSORE DEL RESOCONTO
(Renato BonetTr)



