COMUNE DI BELLINZAGO NOVARESE
ORIGINALE

DELIBERAZIONE N. 51
DEL _22.12.2014 _

Estratto del verbale di deliberazione del Consiglio comunale

Adunanza straordinaria di 1 convocazione - Sepubdlica

OGGETTO : ORDINE DEL GIORNO IN MERITO AL SOSTEGNCER LA REALIZZAZIONE
DI UN SECONDO HOSPICE NEL TERRITORIO DELL'ASL NOVAR CON SEDE
NELL'AREA NORD PRESSO IL PRESIDIO TERRITORIALE DIRONA (EX OSPEDALE).

L'anno duemilaquattordici, addi _ VENTIDUE__ del seedi _ DICEMBRE__ alle ore 17,00,
nella Sala delle adunanze consiliari.

Previa 'osservanza delle formalita prescrittdadaigente Legge e dallo Statuto Comunale, vennero
0ggi convocati a seduta i Consiglieri Comunali.
All'appello risultano:

Presenti Assenti

DELCONTI Giovanni Sindaco X
APOSTOLO Pier Luigi Consigliere X
BARACCO Luigi Consigliere X
BOVIO Chiara Consigliere X
BOVIO Manuela Consigliere X
BOVIO Mariella Consigliere X
LUONGO Pierpaolo Consigliere X
MIGLIO Moreno Consigliere X
MINGOZZI Federica Consigliere X
PIAZZA Walter Consigliere X
ROSSI Sergio Consigliere X
SPONGHINI Fabio Consigliere X
VERDELLI Reginaldo Consigliere X

| TOTALE | 1 | 2

Assiste il Segretario comunale, Dott.€8BINTINI Francesca, che provvede alla redazione
del presente verbale.

Essendo legale il numero degli inteatenl Sig. DELCONTI Dott. Giovanni, nella sua
qualita di Sindaco, assume la presidenza e diclipesta la seduta per la trattazione dell’oggetto
sopra indicato.

E' presente I'Assessore esterntt,43a Gavinelli Roberta.



N. 51 del 22.12.2014

OGGETTO: ORDINE DEL GIORNO IN MERITO AL SOSTEGNO RH.A REALIZZAZIONE
DI UN SECONDO HOSPICE NEL TERRITORIO DELL'ASL NOVAR CON SEDE
NELL'AREA NORD PRESSO IL PRESIDIO TERRITORIALE DIRONA (EX OSPEDALE).

Il Sindaco cede la parola all'Assessore Gavinetlbétta, la quale propone l'approvazione di un
ordine del giorno volto a sostenere la realizzazidnun secondo hospice nel territorio dell’Asl di
Novara con sede nell'area nord presso il presairddriale di Arona (ex ospedale).

Richiama in tal senso la lettera inviata dal Comdin&rona al Presidente, all’Assessore alla Saita
allAssessore alle Politiche sociali della RegiBr@monte, in data 16 dicembre 2014, nel testoqito s
riportato, che meglio definisce le motivazioni dgtiresente proposta di approvazione dell'ordine del
giorno.

" OGGETTO: D.G.R. 19 novembre 2014, n. 1-600 - Richieste dei Sindaci.

Premesso che, in data 16 dicembre 2014, i Sindaci dei Comuni del Distretto Sanitario di Arona, si sono riuniti
per prendere atto dei contenuti della D.G.R. 19 novembre 2014, n. 1-600.

Considerato che la Delibera suddetta, avente ad oggetto: "adeguamento della rete ospedaliera agli standard
della legge 135/2012 e del patto per la salute 2014/2016 e linee di indirizzo per lo sviluppo della rete
territoriale" comporta degli interventi di riorganizzazione del servizio sanitario erogato ad un bacino di utenza
che comprende oltre 150.000, abitanti (al 31/12/2012 popolazione residente nei distretti di Arona e
Borgomanero: 154.378 abitanti).

Considerato che i "tagli" contenuti nella Delibera non sono stati, nello specifico, né illustrati, né tanto meno
condivisi con le rappresentanze territoriali.

Valutato che le proposte contenute nella Delibera vanno a "colpire" una realta, quella del territorio del
Borgomanerese ed Aronese, che ha gia dato un significativo contributo con la chiusura dell'Ospedale di
Arona.

Dato atto che, a parere dei Sindaci e dei professionisti della Sanita territoriale, non & stato in alcun modo
tendto conto di alcune eccellenze (strutture e professionalita). Riconosciute anche a livello nazionale oltre
che regionale, ed operanti presso I'Ospedale di Borgomanero.

Valutato che la mobilita passiva si argina solo mantenendo salde ed anzi potenziando le "strutture di
frontiera" e I'Ospedale di Borgomanero € una di esse.
I Sindaci, nel manifestare gravi preoccupazioni in merito al futuro dell'assistenza sanitaria erogata sul
territorio di competenza dell'ASL di Novara, chiedono all'assessore regionale alla Sanita di:
* di leggere le considerazione e le proposte sotto riportate
¢ di incontrare una rappresentanza di Sindaci per individuare soluzioni che determinino risparmio di
risorse, ma che non comportino il sistematico smantellamento della sanita della Provincia di Novara
* di venire di persona a valutare i servizi e I'assistenza erogata presso I'Ospedale di Borgomanero
* di avviare un confronto con la direzione dell’ASL di Novara per capire quali sono i bisogni reali del
territorio.

CONSIDERAZIONI:
1. Posti letto dell'Ospedale di Borgomanero (SPOKE I livello, sede di Dea I livello) e prevista
riduzione da 282 a 200

Premesso che alla fine del 2012 I'ASL Novara ha chiuso I'Ospedale di Arona trasformandolo in un
presidio territoriale ove ha sede il CAP, mentre le attivita che vi erano svolte sono state trasferite alla
sede del Presidio Ospedaliero di Borgomanero, i posti letto attesi- nei 2015, in base alla Delibera
Regionale, risulteranno essere 200 rispetto agli attuali 282.



I sindaci non possono dimenticare che, a fronte della chiusura di Arona, I'ASL aveva assunto l'impegno di
garantire l'assistenza ospedaliera a Borgomanero per i casi acuti e a Veruno per la postacuzie anche in
considerazione del fatto che i posti letto di RRF sono stati soppressi.

Con la chiusura dei letti di medicina di minore intensita assistenziale, si & registrata notevole difficolta a
garantire la filiera assistenziale acuzie-postacuzie, lasciando parzialmente scoperto il percorso del malato
che esce dalla fase acuta di malattia, ma che ancora non & autonomo.

Proposta:

I sindaci propongono di applicare la percentuale di riduzione di posti letto prevista in Delibera (29%) non
sugli attuali 282, ma sul numero di posti letto (342) disponibili prima della chiusura di Arona. Di
conseguenza all'Ospedale di Borgomanero verrebbero assegnati 243 posti letto numero compatibile con
il reale fabbisogno di ricoveri e finalizzato anche ad un contenimento della mobilita passiva verso Regioni
confinanti. Non va dimenticato che una previsione, fatta esclusivamente su meri calcoli matematici, non
tiene conto che I'Ospedale di Borgomanero € esclusivamente per acuti ed ha una degenza media
complessiva bassissima rispetto alle medie regionali.

2. Fabbisogni posti letto-hospice e di continuita assistenziale a valenza sanitaria.

Premesso che tra gli obiettivi della rete oncologica piemontese & prevista la "riorganizzazione delle
cure domiciliari e istituzione di servizi di cure palliative per malati oncologici extra-
ospedalieri (hospice)", facendo riferimento all'ASL NO, il fabbisogno di posti letto hospice

per una popolazione di circa 350.000 abitanti risulta pari al 17,5.

Proposta (condivisa con la direzione Sanitaria ASL Novara fin dall'attivazione dell'hospice di Galliate):

Tenuto conto che esiste un hospice con capacita ricettiva di 8 posti letto press9 il presidio Ospedaliéro di
Galliate che riesce a soddisfare solo in parte ie esigenze del territorio aziendale, con particolare
riferimento all'Area Sud dellASL, si vuole formulare richiesta alla Regione Piemonte di autorizzazione alla
realizzazione di un secondo hospice nel territorio dell'ASL NO con sede nell'Area Nord presso il
Presidio territoriale di Arona (ex Ospedale), gia sede di CAP e di poliambulatorio territoriale, e con
una_capacita ricettiva non inferire ai 10 posti letto, in modo da coprire in maniera complementare
all'Hospice di Galliate I'intero fabbisogno dell’ASL NO.

Accano ai posti di hospice potranno trovare spazio una decina di posti di continuita
assistenziale a valenza sanitaria per facilitare il percorso di dimissione protetta da struttura per acuti
del paziente non autosufficiente.

Il fabbisogno stimato di posti di continuita assistenziale in ASL NO, sulla base dei dati storici a
disposizione, risulta di 80 posti letto (minimo), di cui 50 circa da dedicare a pazienti con disabilita
prevalentemente motorie e 30 circa per pazienti neuropsichiatrici.

Sarebbero cosi perseguibili i seguenti obiettivi:

= garantire un ricovero temporaneo per i malati peri quali le cure a domicilio non sono possibili o

appropriate;

. garantire spazi adeguati alla realizzazione di un programma personalizzato di cure palliative
orientato a migliorare la qualita della vita residua dei pazienti oncologici in fase avanzata della
malattia;

. offrire un'adeguata risposta ai bisogni del paziente e dei suoi familiari, creando un ambiente
il pili possibile domestico in cui il malato possa sentirsi come a casa propria;

. assicurare l'erogazione di prestazioni sanitarie multidisciplinari a bassa invasivita ma da alta
intensita assistenziale;

. ottimizzare I'utilizzo delle risorse del U.O.C.P. dellASL NO;

. garantire formazione continua al personale.

3. Strutture Complesse

Non ritenendo sia nelle prerogative di chi amministra il territorio esprimere considerazioni e proposte in
merito alla copertura di posti di Direttore di Struttura Complessa, considerata la stima e il rapporto di totale
fiducia in essere nei confronti della direzione dellASL di Novara, si chiede che, a numeri invariati, vengano
ascoltate e positivamente accolte le proposte che i vertici della nostra azienda sanitaria vorranno fare.
Riteniamo infatti che solo chi vive da anni a contatto della realta sanitaria del nostro territorio possa al
meglio rappresentarne i bisogni, con onesta intellettuale e profonda conoscenza delle reali necessita
rilevate e rilevabili.

Arona, i 16.12.2014



Il Sindaco invita alla discussione. Non essendatrventi il Sindaco pone in votazione la presente
proposta di deliberazione.

Quindi
IL CONSIGLIO COMUNALE

SENTITA la relazione dell’Assessore Gavinelli Rabarhe costituisce preambolo della proposta di
deliberazione sottoposta al Consiglio comunald’gpprovazione.

RITENUTO di aderire alla proposta e di approvardggrgo il presente ordine del giorno.

ATTESO che il presente provvedimento costituisceomatto di indirizzo, per cui e possibile
prescindere dall’acquisizione dei pareri di cuiaatl 49 del T.U. 18.08.2000, n. 267.

CON votazione espressa per alzata di mano clemetii seguente risultato:
Consiglieri presenti n. 11

\oti favorevoli n. 11
\oti contrari n. =
Astenuti n. =

APPROVA

Per le motivazioni indicate nella sopra riportatdazione dell’Assessore Gavinelli Roberta, che
costituisce preambolo della presente deliberazmrehe qui si intende riportata e trascritta per
formarne parte integrante e sostanziale, la prapdstordine del giorno al fine di sostenere la
realizzazione di un secondo hospice nel territdathAsl di Novara con sede nell'area nord presso
il presidio territoriale di Arona (ex ospedale) e definita e motivata nella lettera del Comune di
Arona riportata in premessa e ne dispone l'invi€amune di Arona.

(Degli interventi di cui si fa menzione nel presererbale € stata effettuata fono riproduzioneugyparto magnetico, cosi come sono stati registrati
su nastro tutti gli interventi dell'intera sedutansiliare. La trascrizione integrale della fonorogluzione costituisce il separato verbale di sedb&a
viene conservato agli atti a documentazione deliut e a disposizione dei consiglieri e degli fuéolo).



Letto, confermato e sottoscritto,

IL PRESIDENTE IL SEGRETARIO COMUNALE
Fto DELCONTI Dott. Giovanni Fto Dott.ssa Franca$GIUNTINI

Copia della presente deliberazione € stata pubbdiall’Albo Pretorio on line il 07.02.2015
e vi restera per 15 giorni consédut

Bellinzago Novarese, 07.02.2015

I Messo comunale Sdgretario comunale
Fto LABBATE Gabriella F.to Dott.ssa Francesca GIUNTINI




Documento prodotto con sistema automatizzato deh@e di Bellinzago Novarese. Responsabile Procedondlargherita Barbero (D.Lgs. n.
39/93 art.3). La presente copia € destinata unintavala pubblicazione sull'albo pretorio on-line.



