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Oggetto: trasferimenti dei detenuti p
er motivi di salute

È ben noto che con il DPCM 01.04.2008, la competenza relativa all'assistenza

sanitaria per le persone detenute, compresi gli aspetti relativi alla patologia mentale,

è stata trasferita dal Ministero della C
iustizia al Sistema Sanitario Naziona

le che

assicura la tutela della salute all'interno dei penitenziari attraverso le Regioni e le

Aziende Sanitarie Locali (AA.SS.LL.).
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Trattandosi comunque di persone sottopostea provvedimenti restrittivi della

libertà personale, l'assistenza sanitaria richiede l'impegno congiunto tra le Regioni

e le Aziende Sanitarie Locali e il Ministero della Giustizia, che mantiene la

responsabilità della custodia della persona detenuta.

Si ritiene necessario evidenziare che il livello di assistenza sanitaria negli

Istituti Penitenziari italiani non ha raggiunto uniformi standard di efficacia ed

efficienza.

'T'ale situazione comporta per la competente Direzione Generale Detenuti e

Trattamento l'adozione di provvedimenti che dispongono il trasferiment
o extra

distretto di un detenuto, se ciò risulta necessario in base alla certificazione medica

della sede di appartenenza, ovvero se vi sia disposizione in tal senso da parte della

Autorità Giudiziaria.

Orbene, l'Accordo del 22.01.2015, recante "Linee guida in materia di

modalità di erogazione dell'assistenza sanitaria negli istituti penitenziari per adulti;

implementazione delle reti sanitarie regionali e nazionali", già trasmesso alle SS.LL.

con nota n.0251653 del 16.07.2015 e che per facilità di lettura si allega, ha fornito

indicazioni alle Regioni e alle ASL per assicurare l'omogeneità dell'assistenza

sanitaria alle persone detenute negli istituti
 penitenziari del territorio nazionale

attraverso la realizzazione di "reti regionali
 e nazionali", affinché l'assistenza

sanitaria alle persone recluse negli istituti penit
enziari del territorio sia crogata,

come accennato, dalle Regioni, dalle Province Autonome e dalle Aziende Sanitarie

Locali, mediante un sistema articolato di 
servizi sanitari con caratteristiche di

complessità organizzativa e funzionale crescenti.
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L'esame dell'Accordo consente di individuare il ruolo di questa

Amministrazione nei rapporti con le citate autorità sanitarie, che si esprime

attraverso una intensa e puntuale attività di collaborazione necessaria a detti Enti

per l'organizzazione di reti di presidi sanitari interni agli istituti penitenziari ed

esterni adeguati ai bisogni di salute dei detenuti

Il comma 3 dell'art. 1 del summenzionato Accordo interviene in materia di

trasferimenti dei detenuti per motivi di salute allo scopo di assicurare l'effettività

delle cure. In particolare, è raccomandata la collaborazione tra il medico del

penitenziario che chiede il trasferimento per ragioni sanitarie e il medico dell'istituto

dove il detenuto è assegnato, per garantire l'effettiva presa in carico dei pazienti, a

tutela della continuità terapeutica.

Inoltre, il più volte citato Accordo prevede che i coordinatori delle reti sanitarie

penitenziarie regionali, figure istituite dalle Regioni presso ogni Provveditorato

Regionale dell'Amministrazione Penitenziaria, intervengano in materia di

trasferimenti dei detenuti ed internati per motivi di salute, per assicurare

l'assistenza sanitaria e la continuità delle cure alle persone ristrette.

Sul punto, recentemente, questo Dipartimento, con nota
 a parte, ha

sensibilizzato i Provveditori regionali al coinvolgimento diretto e preventivo di tali

soggetti in materia di trasferimento dei detenuti per motivi di salute.

I coordinatori delle rete sanitaria penitenziaria dovranno individuare una o

più sedi ove poter assicurare l'effettività delle cure al ristretto e darne

comunicazione alla competente articolazione della scrivente Amministra
zione

(Direzione Generale dei Detenuti e del Trattamento e Provveditorato Region
ale
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dell'Amministrazione Penitenziaria), che provvederà ad emettere il relativo

provvedimento di trasferimento.

Si rammenta, infatti, che la competente articolazione dipartimentale, dopo

aver ricevuto comunicazione inerente l'individuazione delle sedi da parte delle

figure istituite dall'Accordo del 22.01.2015, provvede al trasferimento dei detenuti

appartenenti ai circuiti penitenziari AS1, AS2, AS3, 41 bis e Collaboratori di giustizia

in altri istituti per garantire loro la necessaria assistenza sanitaria, quando

quest'ultima non può essere assicurata nella sede di appartenenza. Provvede,

invece, al trasferimento dei detenuti c.d. media sicurezza, soltanto nel caso in cui si

renda necessaria l'allocazione, sempre per ragioni di carattere sanitario, in una sede

di competenza di altro Provveditorato Regionale.

Si allega il prospetto dei coordinatori della rete sanitaria penit
enziaria

suddivisi per Regioni, ai quali le SS.LL. potranno direttamente rivolgersi per gli

interventi di competenza.

Si ritiene, infatti, che in tal modo verrà opportunamente definito l'ambito di

azione di ciascun attore interessato a garantire il diritto alla tutela della salute della

popolazione detenuta, per il quale ancora oggi, dopo oltre un decennio dal transito

della medicina penitenziaria al Servizio Sanitario Nazionale, questo Dipartimento

impropriamente si trova ad essere l'unico interlocutore e l'unico responsabile delle

eventuali carenze del Sistema Sanitario Regionale.
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IL CAPO DEL DIPARTIMENTO

Giovanni Ruso
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