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PARERE 32/2009 
 
 

Seduta del  14 luglio 2009  
 
 

Vista la L.R. 24 febbraio 2005  n. 40 “Disciplina del Servizio sanitario regionale ”; 
 
Vista la L.R. 14 dicembre 2005, n. 67 “Modifiche alla legge regionale 24 febbrai o 2005, n. 40 

(Disciplina del Servizio sanitario regionale). Interpretazione autentica dell’articolo 59 della l.r. 
40/2005; 

 
Vista la L.R. n. 60 del 10/11/08: "Modifiche alla legge regionale 24 febbraio 2005, n. 40 (Disciplina 

del servizio sanitario regionale)"  
 
Vista la deliberazione di Giunta regionale n. 974 del 27 agosto 2001  “Consiglio sanitario 

regionale: presa d’atto del regolamento e modifica delibera n. 922/00”;  
 
Visto il regolamento del Consiglio Sanitario Regionale approvato nella seduta assembleare del 

25 luglio 2006;  
 
Visto l’Ordine del giorno predisposto dal Cons iglio Sanitario Regionale (CSR);  
 
Vista la richiesta di parere n. 16 /2009 “Gestione della analgesia nel trauma”;  
 
Vista la normativa statale e regionale in materia;  
 
Ascoltate le precisazioni formulate dai membri dell’Ufficio di Presidenza;  
 
 
All’unanimità  

E S P R I M E  P A R E R E  
 
 
FAVOREVOLE  al documento “Gestione della analgesia nel trauma ” che in allegato 

costituisce parte integrante e sostanziale del presente parere.  
SUGGERISCE  la costituzione di un gruppo di lavoro per la valutazione dell’estensione 

dell’offerta di analgesia in altri campi medici.  
 
 
          Il Vice Presidente  
          dr. Antonio Panti  
 
 
ll referente organizzativo  
dr. Mario Barresi  


