
  

 
 

 

 

 

 Interrogazione n.  845 

presentata in data 12 luglio  2019 

 a iniziativa dei Consiglieri Volpini, Giancarli 

     “Casa della salute di Arcevia” 

 a risposta orale 

 

 

 

Premesso che la Regione Marche con la DGR n.452 del 14/04/2014 avente per oggetto: 
“Linee guida per l'organizzazione funzionale delle Case della Salute”  ha descritto tre tipologie 
di  “Case della Salute” corrispondenti  a diversi livelli di complessità organizzativa; 

Casa della Salute per l'erogazione  delle cure integrate – Tipo A 
Casa della Salute per l'erogazione delle cure integrate e residenzialità  - Tipo B 
Casa della Salute – Tipo C. 
 
Nella tipologia di Casa della Salute di tipo C sono comprese tutte le piccole strutture 

ospedaliere di cui alla DGR  735/13 insieme agli ospedali di Arcevia e di Castelfidardo già 
riconvertiti  e attivi, citati nella medesima DGRM. 

 
Considerato che con l'approvazione del DM 70 si è ulteriormente perfezionata questa 

riorganizzazione per ridurre la frammentazione ospedaliera e per renderla coerente allo 
stesso, con la DGR 139/2016 si è proceduto alla rinomina  delle Case della salute di tipo C  in 
Ospedale di Comunità. 

 
Verificato che la IV Commissione nella richiesta di parere sulla delibera  di adeguamento 

delle Case della salute  tipo C ridefinite Ospedali di Comunità'  in coerenza con gli standard 
qualitativi, strutturali, tecnologici, e quantitativi relativi all'assistenza ospedaliera di cui al DM 
70/2015 (Parere 23/2015) esprimeva  parere favorevole a condizione che nell'allegato A dello 
schema di deliberazione del 22 dicembre 2015, n. 1183 venisse aggiunto l'Ospedale di Arcevia 
con i relativi posti letto per le cure intermedie, nonché la descrizione dei servizi presenti e MSA 
H 24, in quanto primo ospedale di comunità realizzato nelle Marche e operante da anni.   

 
Inoltre la stessa IV Commissione alla richiesta di parere sullo schema di deliberazione 

concernente “Modifica della DGR 139/2016, per errore materiale, con riferimento alla scheda 
della struttura di Cagli, raccomandava alla Giunta regionale di riconoscere come Ospedale di 
Comunità di Arcevia in quanto già definita quale modello di riferimento di Ospedale di Comunità 
dal Piano socio-sanitario regionale 2012-2014. 

 
Appurato che la struttura sanitaria di Arcevia a tutt' oggi ha la continuità assistenziale, il 

118, il punto prelievi, il CUP, specialisti ambulatoriali, la radiologia,  20 posti letto con pazienti  
curati in reparto  da medici di medicina generale. 

 
Vista la determina del Direttore dell'Area Vasta 2 n. 1044/AV2 del 5/7/18  avente per 

oggetto: DGRM n.452/2014  - Ricognizione e Programmazione della Case della Salute di tipo 
A e B in Area Vasta n.2 per il triennio 2018-2020 con la quale di fatto si declassa la struttura di 
Arcevia a Casa della Salute di tipo B non tenendo conto degli atti precedenti qui citati. 
 
 
 
 
 



  

 
 

 

 

 

INTERROGA 
 

 
Il Presidente della Giunta regionale 
 

– per sapere se è a conoscenza della modifica dei servizi nella struttura sanitaria di 
Arcevia; 

– quali provvedimenti si intendono prendere per mantenere tutti i servizi esistenti nella 
struttura sanitaria stessa e potenziare quelli mancanti come da programmazione 
sanitaria.   

 


