
 

 Interrogazione n. 1519 

presentata in data 25 marzo 2025 

 a iniziativa dei Consiglieri  Mastrovincenzo, Carancini, Casini, Bora, Cesetti, Mangialardi, Minardi, 
Vitri 

 DGR n. 2/2025 - nuove Case di Comunità in provincia di Ancona   

  a risposta scritta 

 

 
PREMESSO CHE 
 
Con DGR n. 114 del 14 febbraio 2022, la Giunta regionale ha approvato l’elenco delle Case della 
Comunità finanziate dal Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR); 
  
a dicembre 2024, solo 11 avevano rispettato gli step individuati dal Ministero, 18 erano in ritardo per 
almeno uno degli step, nessuna era stata completata (dati piattaforma Regis del Ministero delle 
Finanze);  
 
a dicembre 2024, erano stati spesi solo 3.050.237 euro (5,2%) rispetto allo stanziamento di 
58.426.289 euro previsto per le Case di Comunità nella nostra regione;  
  
con DGR n. 2 del 13 gennaio 2025, la Giunta regionale ha definito le forme organizzative delle 
aggregazioni dei medici di medicina generale (MMG), annunciando di fatto l'individuazione di altre 
11 nuove Case di Comunità; 
  
delle nuove 11 Case della Comunità, 5 (Montecchio, Urbino, Mondavio, Amandola, Ripatransone) 
sono attualmente delle Case della Salute già funzionanti per cui questo riconoscimento/ 
riconversione appare scontato. Le altre 6 sono invece del tutto nuove; 
 
CONSIDERATO CHE 
 
anche nel nuovo elenco non risulta inserita alcuna nuova struttura a Falconara Marittima (nè Hub, 
nè Spoke); 
 
pur essendo stato inserito nel nuovo elenco Sassoferrato come struttura Hub, sembra inspiegabile 
come per Fabriano sia prevista solo una Spoke, in base alla DGR n. 114/2022; 
 
CONSIDERATO ALTRESI' CHE 
 
ci sono ancora 10 Case della Salute preesistenti e già funzionanti che la Regione non ha ancora 
riconosciuto come Case della Comunità: tra queste quelle di Arcevia, Ostra e Cupramontana; 
 
il DM 77/2022 prevede esplicitamente che “tutte le strutture fisiche territoriali già esistenti devono 
utilmente rientrare nella progettazione della nuova geografia dei servizi e strutture territoriali e quindi 
delle Case della Comunità e dei servizi correlati in rete. Il piano di sviluppo dei servizi territoriali di 
ogni singolo contesto regionale deve quindi tendere ad una progettazione dei servizi in rete, con una 
precisa selezione delle infrastrutture fisiche esistenti da valorizzare, riorientare con altre vocazioni e 
servizi o dismettere”: la Regione Marche dovrebbe pertanto chiarire il ruolo delle ex Case della 
Salute che prioritariamente dovrebbero essere riclassificate in Case della Comunità (o 
subordinatamente in altro); 
 
la Giunta regionale non affronta questo tema lasciando la programmazione e l’organizzazione 
sanitaria in una condizione di incertezza e confusione; 
 



I SOTTOSCRITTI CONSIGLIERI REGIONALI 
 

INTERROGANO 
 

IL PRESIDENTE DELLA GIUNTA REGIONALE E l'ASSESSORE COMPETENTE PER SAPERE 
 
per quali ragioni a Falconara Marittima non è stata prevista alcuna struttura (né Hub, né Spoke), in 
entrambe le DGR del 2022 e del 2025; 
 
per quali ragioni a Fabriano, capoluogo di Distretto sanitario, con questi provvedimenti non è stata 
prevista una Casa della Comunità Hub; 
 
quando le Case della Salute di Arcevia, Cupramontana e Ostra saranno riconosciute come Case 
della Comunità; 
 
con quali e quante risorse saranno finanziate le nuove strutture previste dalla DGR n. 2/2025. 
 


