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L’Assessore al Welfare Donato Pentassuglia, sulla base
dell’istruttoria espletata dall’Ufficio “Assistenza
territoriale, psichiatria e dipendenze patologiche” e confermata
dalla Dirigente di Ufficio e dalla Dirigente del Servizio
Programmazione Assistenza Territoriale e Prevenzione, riferisce
quanto segue:

La Legge n. 9 del 17 febbraio 2012 e s.m.i., art. 3 ter, ha
dettato le disposizioni per la definitiva chiusura degli
Ospedali Psichiatrici Giudiziari (OPG), prevedendo, al comma 7,
che, al fine di concorrere alla copertura degli oneri per
l’esercizio delle relative attivita siano assegnati alle Regioni
’ annualmente, finanziamenti di parte corrente all’uopo
vincolati, a decorrere dall’anno 2012.

Conseguentemente, per gli anni 2012-2014, su proposta del
Ministero della Salute, la Conferenza Unificata ha approvato il
riparto del finanziamento complessivo di parte <corrente,
assegnando alla Regione Puglia le seguenti quote finanziarie:

v € 2.472.883,00 (delibera CIPE 143/2012) iscritti sul
capitolo 711047 con DGR 1517/2013;

v € 3.579.172,00 (delibera CIPE 15/2013) iscritti sul
capitolo 712054 con DGR 2565/2013, successivamente
rideterminati, a seguito di comunicazione del Ministero
della Salute, giusta nota del Servizio GFS n. 204 del
14.03.2014 in € 3.286.331,00;

La Conferenza Unificata ha stabilito, altresi, che i
finanziamenti di spesa corrente siano utilizzati, in parte, per
l’attivazione delle Residenze per 1l’Esecuzione delle Misure di
Sicurezza(REMS) ed, in parte, per il rafforzamento della rete
complessiva dei servizi residenziali ed ambulatoriali per la
salute mentale, a cui e attribuito il compito della presa in
carico dei pazienti psichiatrici autori di reato.

Al riguardo va specificato <che, per gquanto concerne il
reclutamento del personale, il comma 5 del citato art. 3 ter
stabilisce che, in deroga alle disposizioni vigenti relative al
contenimento della spesa di personale, le regioni, comprese
anche quelle che hanno sottoscritto i piani di rientro dai
disavanzi sanitari, previa valutazione e autorizzazione del
Ministero della Salute, assunta di concerto con il Ministero
dell’Economia e delle Finanze e con il Ministero per la Pubblica
Amministrazione, possono procedere alle assunzioni al fine di
dotare i Dipartimenti di Salute Mentale di personale qualificato
da dedicare anche ai percorsi terapeutico-riabilitativi
realizzati sul territorio.

Nel merito, il Ministero della Salute con comunicazione del 29
ottobre 2013 ha richiesto alle Regioni di predisporre il
Programma Assistenziale per il completamento del processo di



superamento degli OPG, comprensivo delle richieste di assunzione
in deroga del personale.

Si ritiene opportuno evidenziare, di seguito, le azioni poste in
essere, a livello territoriale, di maggior rilievo.

Nella Regione Puglia, si va consolidando, in linea con il quadro
nazionale, una situazione nella quale il numero degli internati
nell’OPG del Bacino di appartenenza (OPG di Barcellona Pozzo di
Gotto) va costantemente diminuendo (alla data del 22 gennaio
u.s. n. 18 internati in detto OPG, a cui aggiungere n. 3
internati negli OPG della Campania). Di questi, n. 13 internati
sono stati dichiarati, dai competenti DSM, “non dimissibili”.

I Dipartimenti di Salute Mentale stanno conducendo un serrato
lavoro di presa in carico dei soggetti dimissibili e, per dare
adeguata risposta ai bisogni del territorio, il Governo
Regionale ha provveduto, con Reg. Reg. n. 18 del 30 settembre
2014, a disciplinare i requisiti di specifiche Comunita
Riabilitative Assistenziali Psichiatriche, dotate di 10 posti
letto, dedicate ai pazienti psichiatrici autori di reato ad
elevata complessita, assoggettati a misure di sicurezza non
detentive e con valutazione di rischio alto o moderato di
comportamenti violenti.

Per quanto concerne la definizione del numero dei posti letto da
assicurare in Residenze per 1’'Esecuzione delle Misure di
Sicurezza detentive (REMS), il Governo Regionale ha ritenuto
opportuno procedere ad una rimodulazione del Programma Puglia,
gia approvato con DGR 1793/2013, e, con le DD.GG.RR. n. 1841 e
n. 350, rispettivamente del 2 settembre 2014 e 27 febbraio 2015,
ha disposto la realizzazione di 2 REMS da allocare nei comuni
di Carovigno (BR) e Spinazzola(BT).

I1 Governo Regionale ha previsto, altresi, 1l’utilizzo della
restante parte di finanziamenti in conto capitale e di spesa
corrente per rafforzare i servizi territoriali dei Dipartimenti
di Salute Mentale.

Per quanto concerne il potenziamento strutturale, ha previsto,
con la DGR n. 350/2015, di destinare la restante quota dei
finanziamenti in conto capitale al rafforzamento dei servizi
territoriali dei Dipartimenti di Salute Mentale, e precisamente
a:
- interventi di adeguamento strutturale delle sedi dei Centri
di Salute Mentale;
- interventi di adeguamento strutturale delle strutture
riabilitative residenziali e dei centri diurni psichiatrici
a gestione diretta;
- interventi per la messa in sicurezza delle sedi;
- arredi, attrezzature ed automezzi per potenziare



l’assistenza domiciliare.

Con la deliberazione n. 1155 del 26 maggio 2015, 1la Giunta
Regionale ha approvato il Programma Assistenziale della Regione
Puglia per il completamento del superamento degli OPG,
comprensivo delle richieste delle assunzioni in deroga del
personale a tempo indeterminato e del piano di wutilizzo del
finanziamento di parte corrente, trasmesso al Ministero della
Salute ai fini dell’adozione del Decreto Interministeriale di
approvazione del Programma medesimo con nota
AOO 152/11/06/2015/0008588.

Il programma & finanziato per complessivi € 5.759.214,00 con la
quota 2012, pari a € 2.472.883,00 assegnata con delibera CIPE
143/2012 e con la quota 2013 pari a € 3.286.331,00 assegnata con
delibera CIPE 15/2013 come successivamente rideterminata a
seguito di comunicazione del Ministero della Salute.

Successivamente, in sede di incontro dell’Organismo nazionale di
Coordinamento per il superamento degli OPG, i Funzionari del
Ministero della Salute hanno rilevato nel Documento allegato
alla delibera, a pag. 5 e 6, alcune incongruenze, rivelatesi, ad
una attenta lettura, frutto di errori materiali.

Pertanto, con il presente provvedimento, si propone alla Giunta
Regionale di revocare la DGR n. 1155 del 26 maggio 2015 e di
approvare 1l’allegato Programma Assistenziale della Regione
Puglia per il completamento del superamento degli OPG,
comprensivo delle richieste delle assunzioni in deroga del
personale a tempo indeterminato e del piano di utilizzo del
finanziamento di parte corrente, opportunamente rettificato, da
trasmettere al Ministero della Salute ai fini dell’adozione del
Decreto Interministeriale di approvazione del Programma
medesimo.

COPERTURA FINANZIARIA ai sensi della L. R. 28/2001 e ss. mm. e
ii.

Dal presente provvedimento avente natura programmatica non
derivano ulteriori oneri a carico del Bilancio regionale.

L'Assessore relatore, sulla base delle risultanze istruttorie di
cui innanzi, propone alla Giunta l'adozione del seguente atto
finale in quanto rientrante nelle tipologie previste dall'art. 4
- comma 4, lettera d) della L.R. n.7/97 e trattandosi di un
provvedimento urgente ed indifferibile

LA GIUNTA

> udita la relazione e la conseguente proposta resa
dall'Assessore al Welfare;



> viste le sottoscrizioni poste in calce al presente
provvedimento dal Funzionario Istruttore, dal Responsabile A.P.,
dalla Dirigente dell'Ufficio 4 e dalla Dirigente del Servizio
Programmazione Assistenza Territoriale Prevenzione;

> a voti unanimi espressi nei modi di legge;
DELIBERA

per le motivazioni innanzi esposte <che qui si intendono
integralmente riportate, di:

- revocare la DGR n. 1155 del 26 maggio 2015;

- di approvare, con il presente atto, l’allegato Programma
Assistenziale della Regione Puglia per il completamento del
superamento degli OPG, comprensivo delle richieste delle
assunzioni in deroga del personale a tempo indeterminato e
del piano di wutilizzo del finanziamento di parte corrente,
opportunamente rettificato, da trasmettere al Ministero della
Salute ai fini dell’adozione del Decreto Interministeriale di
approvazione del Programma medesimo;

- demandare al Dirigente del Servizio PATP 1l’adozione dei
successivi adempimenti finalizzati alla realizzazione del
Programma;

- notificare il presente provvedimento, a cura del Servizio
PATP, al Ministero della Salute e alle ASL del territorio
regionale;

- disporre la pubblicazione del presente provvedimento sul BURP.

I1 Segretario della Giunta
I1 Presidente della Giunta

I sottoscritti attestano che il procedimento istruttorio
affidato & stato espletato nel rispetto della normativa
regionale, nazionale e comunitaria e che il presente schema di
provvedimento, dagli stessi predisposto ai fini dell’adozione
dell’atto finale da parte della Giunta Regionale, & conforme
alle risultanze istruttorie.

Il Funzionario Daniela Limongelli
Il Funzionario AP Giuseppe
Martinelli

La Dirigente dell’'Ufficio 4 Maria De

Palma




La Dirigente del Servizio PATP Giovanna
Labate

Il sottoscritto Direttore di Area non ravvisa la necessita di
esprimere sulla proposta di delibera osservazioni ai sensi del
combinato disposto degli artt.15 e 16 del DPGR n°161/2008.

Il Direttore d’Area Politiche per la Promozione della Salute,
delle Persone e delle Pari Opportunita Vincenzo
Pomo

L’'Assessore proponente Donato Pentassuglia




