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PROPOSTA DI LEGGE RECANTE

“norme in favore delle persone colpite da grave cerebrolesione acquisita e in stato vegetativo della regione campania”

[image: image1.png]PROGETTO DI LEGGE

“Interventi per Passistenza alle persone colpite da coma e in
stato vegetativo e alle loro famiglie”





il consiglio regionale campania

ha approvato

il presidente della giunta regionale campania

promulga

LA SEGUENTE LEGGE REGIONALE 

ART 1 

FINALITÀ

1 - La presente legge, ha lo scopo di assicurare ed integrare le prestazioni di prevenzione, diagnosi, cura e riabilitazione, già previste dal Servizio Sanitario Regionale, con interventi d’assistenza sociale e psicologica a favore delle persone colpite da grave cerebrolesione acquista nonché di quelle che vivono in stato vegetativo della Regione Campania ed alle loro famiglie.

ART. 2 

DESTINATARI INTERVENTI
1 -
Sono destinatari degli interventi di cui all’art. 1.

a) 
le persone che entrano in coma della Regione Campania a seguito di eventi avversi (per incidente stradale, infortunio sul lavoro, emorragia cerebrale, arresto cardiaco, intossicazione, etc.);

b) le persone che si trovano in stato vegetativo, successivo ad uno stato di coma in strutture ospedaliere o residenziali pubbliche e private;

c) le persone ricoverate in residenze assistite per il recupero;

d) le persone che ricevono assistenza domiciliare successiva all’uscita dal coma;

e) le famiglie di persone affette da grave cerebrolesione acquisita e stato vegetativo trasferite in residenze o strutture extraregionali.

ART. 3 

MODALITÀ DI EROGAZIONE DEGLI INTERVENTI

1 - Le Aziende Sanitarie Locali (AA:SS:LL) assicurano ai soggetti di cui all’art. 2, a titolo gratuito, gli interventi preventivi, curativi, assistenziali, e riabilitativi necessari e connessi alla loro patologia ed eventuale successiva invalidità.

ART. 4 

INTERVENTI DI CARATTERE ASSISTENZIALE

1 - I famigliari delle persone di cui all’art. 2, che sono costrette a trasferire presso strutture sanitarie ed assistenziali extraregionali i loro famigliari in accordo e con l’autorizzazione delle AA. SS. LL., riceveranno un assegno mensile di € 500,00 (cinquecento) a titolo di rimborso e sollievo dagli oneri sostenuti nell’attività di assistenza e cura delle persone colpite da grave cerebrolesione acquisita e/o in stato vegetativo, loro famigliari.

ART. 5 

COMITATO REGIONALE SULLE GRAVI CEREBROLESIONI ACQUISITE

L’Assessorato Regionale alla Sanità, avvalendosi dell’ARSAN, istituirà con apposita delibera di Giunta, il Comitato Regionale sulle gravi cerebrolesione acquisita e gli stati vegetativi, secondo le direttive della presente legge, entro 60 gg. dall’entrata in vigore.

ART. 6 

COMPOSIZIONE COMITATO REGIONALE SULLE GRAVI CEREBROLESIONI ACQUISITE

Il Comitato Regionale sul coma, verrà istituito con delibera della Giunta Regionale e sarà composto da n. 20 componenti, di cui:

1) Assessore Regionale Sanità o suo delegato, con funzione di Presidente;

2) Direttore Arsan o suo delegato con funzione di Coordinatore Scientifico;

3) N. 8 rappresentanti medici specialisti delle unità di neurologia, fisiatria, terapia intensiva, unità spinali, etc. espresse dai Direttori Generali delle AA.SS.LL.;

4) N. 3 rappresentanti personale medico riabilitativo espresso dalle organizzazioni sindacali riconosciute;

5)  N. 5 rappresentanti dell’Associazioni di volontariato iscritte all’albo Regionale Onlus che assistono le famiglie di persone in stato vegetativo.

6) N. 2 rappresentanti Associazioni Sindacali Ospedalità privata accreditata (Aiop, Foai, Etc.).

L’attività di Segreteria del Comitato verrà effettuata da personale dell’Assessorato alla Sanità.

ART. 7 

COMPITI DEL COMITATO REGIONALE SULLE GRAVI CEREBROLESIONI ACQUISITE

1 - Il Comitato Regionale sul coma avrà i seguenti compiti:

a) 
Istituzione del Registro Regionale delle gravi cerebrolesioni acquisite e degli stati vegetativi;

b)
rapportarsi col Ministero della salute per scambiare documenti ed inviare tutte le informazioni  richieste dal Ministero della Salute ed utili  alla predisposizione del Registro nazionale sul coma;

c) Predisposizione  delle linee guida sulla cura ed assistenza alle persone colpite da coma ed in stato vegetativo della Regione Campania;

d) individuazione delle caratteristiche tecnologiche, strutturali ed organizzative delle varie tipologie di strutture ospedaliere ed assistenziali delle persone colpite da grave cerebrolesione acquisita ed in stato vegetativo;

e) approntamento dei criteri di accreditamento Istituzionale delle strutture di cui al punto d), utili a modificare e integrare il regolamento n. 1/07, attuativo della D.G.R.C. n. 7301/01.

Le proposte elaborate dal Comitato sul coma prevalentemente discusse in apposite conferenze con AA.SS.LL., Associazioni di categoria del volontariato, sindacati, etc., verranno rese operative con Delibere della Giunta Regionale su proposta dell’Assessore Regionale alla Sanità.

ART. 8 

INTERVENTI ASSISTENZIALI RESIDENZIALI

1 - Fermo restando quanto disposto dalle vigenti norme, gli interventi che la Regione Campania attraverso le AA.SS.LL., assicura ai soggetti di cui all’art. 2 e che rientrano nei livelli essenziali di assistenza, sono:

a) fornitura dei dispositivi e presidi sanitari in regime di libera scelta, al passo con le innovazioni cliniche riabilitative e tecnologiche senza aggravio di spese per le persone di cui all’art. 2 che sono assistite presso le loro residenze abituali;

b) gli interventi di riabilitazione funzionale;

c) gli interventi di riabilitazione psichica;

d) gli interventi di insegnamento e assistenza ai familiari che prestano il loro contributo alla assistenza domiciliare.

ART. 9

ACCREDITAMENTO PROVVISORIO STRUTTURE SANITARIE

1 - Nelle more della definizione delle linee guida per l’accreditamento istituzionale delle strutture da adibire a struttura di cura e riabilitazione delle persone colpite da grave cerebrolesione acquisita o in stato vegetativo della Regione Campania, l’Assessorato Regionale alla Sanità, sentito il parere della Commissione regionale sul coma istituita con la presente legge, acquisito il parere del Dirigente dell’Area 20 Assistenza Sanitaria, a seguito di istruttoria effettuata dal Comitato Regionale per l’accreditamento, nel rispetto delle norme dettate dall’art. 4, comma 1, punto a, comma 4, punti a e b, comma 6, accrediterà almeno n. 1 struttura per ogni provincia con un minimo di 10 posti letto a seguito di formale richiesta.

2 - Nel caso in cui, entro 60 gg,. la Commissione Regionale, non effettui i sopralluoghi previsti dalle norme regolamentari, la struttura risulterà accreditata provvisoriamente e potrà operare. 

3 - Per le strutture sanitarie, pubbliche e private accreditate, che presenteranno progetti che prevedano la presenza delle famiglie nell’attività di assistenza ai malati nei percorsi medico-assistenziali, quale parte integrante dell’attività socio-sanitarie (modelli quali le Case dei Risvegli, le Residenze integrate, le Società miste sanitarie, etc.) verrà riconosciuta la caratteristica del codice sperimentale, che verrà valutato dall’Assessorato alla Sanità con apposite classificazioni economiche che andranno ad integrare gli attuali riconoscimenti economici previsti per i codici che definiscono le strutture di settore (quali il codice 75).

ART. 10 

RAPPORTI CON LE ASSOCIAZIONI
1 - Per la realizzazione degli interventi di cui agli art. 3 e 4, le AA.SS.LL. e la Regione Campania, si avvalgono, a titolo gratuito della collaborazione delle Associazioni che si occupano dell’assistenza alle persone affette da grave cerebrolesione acquista e in stato vegetativo attive sul territorio regionale, ed iscritte all’Albo Regionale delle Onlus, con questa specifica funzione

2 - La Regione si impegna, attraverso l’Assessorato alla Sanità, a consultare le Associazioni di cui al punto 1, nelle occasioni in cui verranno approntati provvedimenti che riguardano interventi di cui agli art. 3-4-5.

ART. 11 

INFORMAZIONE

1 - La Regione, in collaborazione con le Associazioni delle persone affette da grave cerebrolesione acquisita ed in stato vegetativo della regione Campania, organizza campagne di sensibilizzazione per la prevenzione dei fenomeni che portano al coma (quali l’uso del casco per evitare traumi cranici, la prevenzione degli infortuni sul lavoro, etc.).

ART. 12 

NORME FINANZIARIE
1 - Agli oneri derivanti dall’attuazione della presente legge, quantificati in 1.000.000,00(unmilione di euro) per ciascuno degli esercizi 2009/2010, si provvede con le risorse dell’Unità.

ART. 13

DICHIARAZIONE D’URGENZA
1 - La presente legge è dichiarata urgente ai sensi degli art. 43 e 45 dello Statuto ed entra in vigore il giorno successivo a quello della sua pubblicazione sul BURC. La presente legge sarà pubblicata sul Bollettino Ufficiale della Regione Campania.

È fatto obbligo, a chiunque spetti, di osservarla e di farla osservare come legge della Regione Campania.
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