COPIA

CITTA’ DI MONTECCHIO MAGGIORE

PROVINCIA DI VICENZA

VERBALE DI DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO COMUNALE

REP. N. 65 DEL 30-09-2014

OGGETTO:

ESAME MOZIONE PRESENTATA DAL CONSIGLIERE PERENZONI SONIA, ACQUISITA AL PROT.
COM.LE N. 19152 DEL 17/07/2014, RELATIVA ALLA MALATTIA RICONOSCIUTA DELLA
SENSIBILITA' CHIMICA MUTIPLA (MCS).

L'anno duemilaquattordici il giorno trenta del mese di settembre alle ore 19:00, nella residenza Municipale si ¢ riunito il Consiglio Comunale
convocato dal Presidente mediante lettera d’invito notificata nei modi e termini di regolamento fatta recapitare a ciascuno dei sottoelencati nominativi:

Eseguito I’appello, risultano:

CECCHETTO MILENA Sindaco Presente Milena Cecchetto Sindaco
MEGGIOLARO CLAUDIO Presidente Presente Lega Nord — Liga Veneta — Basta euro
BOMITALI ENRICO Consigliere Presente PD per Montecchio Maggiore
CARRETTA PIERANGELO Consigliere Presente Essere Montecchio — Montecchio ci siamo
CORTIVO TULLIO Consigliere Assente Scalabrin per Montecchio — Montecchio al centro
LARIGNO MENSI CLARA Consigliere Presente Forza Italia — Berlusconi per Cecchetto
MASETTA MIRCO Consigliere Presente Milena Cecchetto Sindaco
MEGGIOLARO MAURIZIO Consigliere Presente Lega Nord — Liga Veneta - Basta euro
NORI IGOR Consigliere Presente Milena Cecchetto Sindaco

PALMA MAURO Consigliere Presente Civica Palma

PELLIZZARO ROBERTO Consigliere Presente Forza Italia — Berlusconi per Cecchetto
PERENZONI SONIA Vice Presidente Presente Movimento Cinque Stelle Beppe Grillo.it
PERUZZI MARCO Consigliere Presente Milena Cecchetto Sindaco

RANCAN ENNIO Consigliere Presente Milena Cecchetto Sindaco
SAVEGNAGO ANNA Consigliere Presente Lega Nord — Liga Veneta - Basta euro
SCALABRIN MAURIZIO Consigliere Presente Scalabrin per Montecchio — Montecchio al centro
ZUCCON TOMMASO Consigliere Presente Lega Nord — Liga Veneta - Basta euro

Tot. presenti 16
Tot. assenti 1

ASSESSORI:
PERIPOLI GIANLUCA Vice Sindaco P
COLALTO CARLO Assessore P
CROCCO LORIS Assessore P
STOCCHERO MARIA Assessore P
TRAPULA GIANFRANCO Assessore P

Tot. presenti 5
Tot. assenti 0

Assiste alla seduta il Segretario Generale BONSANTO DOTT. COSTANZO
11 Sig. MEGGIOLARO CLAUDIO nella sua qualita di PRESIDENTE assume la presidenza e, riconosciuta legale 1’ adunanza dichiara aperta la
seduta.

11 Presidente propone quali scrutatori i Sig.
BOMITALI ENRICO,

MASETTA MIRCO,

ZUCCON TOMMASO,

proposta approvata all’unanimita.



E' pervenuta in data 7 luglio 2014 prot. com.le n. 19152 la mozione presentata dal Consigliere Perenzoni Sonia del Movimento Cinque
Stelle, avente per oggetto il "Disegno di legge relativo a norme di semplificazione in materia di igiene, medicina del lavoro, sanita
pubblica e altre disposizioni per il settore sanitario” (Progetto di legge n. 199) nell'art. 12 ha previsto il" riconoscimento della sensibilita
chimica multipla quale patologia rara".

MONTECCHIO MAGGIORE o
Prove, 19152 401 07072014
Comune di Montecchio Maggiore Categorta 2 Classe 3

Consiglio Comunale Hc=tE e
Gruppo Consigliare Movimento Cinqug Stelle

Al Sig. Sindaco
Al Sig. Presidente del Consiglio Comunale

Montecchio Maggiore 07 Luglio 2014
MOZIONE

Oggetto: Malattia Sensibilita chimica multipla (MCS)

Premesso che:

# || Consiglio Regionale del Veneto nella 147" Seduta pubblica il giorno Martedi 5 marzo 2013 con la
Deliberazione legislativa n. 2 avente per oggetto il “DISEGNO DI LEGGE RELATIVO A *NORME DI
SEMPLIFICAZIONE IN MATERIA DI IGIENE, MEDICINA DEL LAVORO, SANITA PUBBLICA E
ALTRE DISPOSIZIONI PER IL SETTORE SANITARIO™ (Progetto di legge n. 199) nell’Art. 12 ha
previsto il “Riconoscimento della sensibilita chimica multipla quale patologia rara”.

® L'art. 12 prevede delle iniziative per la diagnosi e la cura:
* La Regione riconosce la sensibilita chimica|multipla quale patologia rara;

e Entro sessanta giorni dall’entrata in vigore della citata legge, la Giunta regionale, su proposta
dell’assessore regionale competente in materia di sanita, individua;

® la sede del centro di riferimento per la cura della sensibilita chimica multipla;
® gli ulteriori presidi destinati alla diagnosi e pura della sensibilita chimica multipla;
* la dotazione organica e le risorse finanziari¢ necessarie al funzionamento dei presidi di cui alla lettera b);

* i criteri per I'esenzione dal ticket per la diagnosi della sensibilita chimica multipla e le terapie per la cura
della stessa;

Considerato che;

» che dalla pubblicazione nel B.U.R n°27 del 22 Marzo 2013 sono trascorsi ben pid di 365 giorni, ossia oltre
cinque volte i termini di legge, per cui si ribadisce l'urgenza degli interventi programmati, facendo anche
rilevare che ad oggi non si ha notizia che ci si stia adoperando nella direzione indicata dalla legge;

Si rileva che;

e i pazienti affetti da M.C.S. presentano un’ipersensibilitd olfattiva, chiamata Iperosmia, che aumenta
centinaia di volte le loro capacita olfattive, per cui sarebbe deleterio per la loro salute se venissero visitati,
fatti oggetto di colloqui, prelievi, esami, test, presso una struttura che non abbia un percorso “dedicato” e
“bonificato”, o che sia in agglomerati urbani molto trafficati e cementificati.

el malati di M.C.S. , infatti, sono costretti a vivere isolati nella propria abitazione, spesso in una sola stanza
bonificata, non potendo stare in altri ambienti.

11 sottoscritto Consigliere Comunale
Chiede al Sindaco e Giunta e Consiglio Camunale di farsi interprete nei Confronti del Presidente della
Giunta Regionale del Veneto e presso gli|organismi competenti di attivare, in tempi brevi, tutte le
procedure necessarie per I'applicazione della legge indicata in premessa al fine di dare opportuna assistenza

alle persone sofferenti della malattia indicata, presenti anche nel Comune di Montecchio Maggiore.

| Sonia Perenzoni

Sonb

IL CONSIGLIO COMUNALE

Esaminata la mozione presentata;



Preso atto degli interventi espressi durante la discussione che quivi si riportano:

«Esame mozione presentata dal Consigliere Perenzoni Sonia, acquisita al protocollo comunale n.
19152 del 7/7/2014, relativa alla malattia riconosciuta della sensibilita chimica multipla (MCS)».
1l firmatario e la Consigliere Perenzoni. Siccome la Consigliere Perenzoni deve fare l'intervento
chiedo al Consigliere anziano, che e Bomitali, di sostituirmi per ragioni di tipo tecnico. Grazie. 1l
vice Presidente e impegnato a rappresentare.

CONS. PERENZONI:

Prima di passare alla lettura della mozione volevo fare una breve introduzione per far capire un
po’ anche al pubblico e a tutti quanti cos’e questa malattia sensibilita chimica multipla. Questa é
una patologia che ¢ dovuta ad un’alterazione dei geni, che si verifica per un’esposizione a
composti chimici presenti nell'ambiente. Vi sono ricerche le quali dimostrano che numerosi
composti chimici sono capaci di trasformare geni normali in geni suscettibili. Se questo accade
basta una piccolissima esposizione a qualsiasi minima traccia di composto chimico per innescare
questa malattia. Questa malattia colpisce prevalentemente il sesso femminile, dai 25 anni fino oltre
i 70 anni. Non vi sono categorie piu a rischio o meno a rischio di altre, ovvio che lavorare in un
ambiente dove si utilizzano composti chimici, tipo carrozzerie, falegnamerie, ecc., il rischio
potrebbe essere maggiore. Le persone ammalate attualmente in Italia sono circa 5 mila. La
patologia, proprio per la sua specificita, puo colpire qualsiasi soggetto che fino al giorno prima
era perfettamente sano, senza nessun preavviso, iniziando dapprima con un semplice fastidio alla
gola, da chi il primo errore di confondere questa malattia con l'asma, poi colpisce gli occhi,
colpisce le prime vie aeree, i bulbi oculari, il tubo dirigente, ecc.. Attualmente le persone ammalate
sono costrette a continui esami, che sono innanzitutto dannosi perché spesso fatti con mezzi di
contrasto contenenti prodotti chimici, inutili, perché ad esempio i normali esami del sangue non
rilevano i picchi di metalli pesanti presenti nelle cellule, sono inoltre molto costosi perché
qualcuno di questi esami viene spedito in laboratori stranieri.

C'e anche il capitolo da considerare dei viaggi della speranza, esempio queste persone sono
costrette andare a Londra o a Dallas dove, a parte l'enormita delle spese da sostenere, parliamo di
cifre intorno alle 30 mila sterline o ai 40 mila dollari, vi e si in qualche caso un miglioramento, ma
si ritorna allo stato precedente il ricovero nel momento in cui si rientra nella casa abituale, quindi
qui in Italia. Teniamo anche conto che poi vi sarebbero dei richiami, delle terapie da fare ogni sei
mesi, e anche questo dovrebbe comportare il fatto che la persona si rechi nuovamente all'estero. La
nostra sanita e un vanto per la regione, é un esempio per l'ltalia. La Regione Veneto negli ultimi
quattro esercizi annuali, fino al 2013, ha sempre registrato utili, e nel 2013 tali utili ammontano a
circa 41 milioni di euro. L'avere un centro di riferimento, anche seppur dopo oltre trenta mesi
dall'approvazione della legge, comporterebbe innanzitutto minori spese per il servizio sanitario
regionale, maggiori sicurezze per le persone ammalate, che potrebbero contare su un servizio ad
hoc, una diagnosi veloce e certa, cosi da evitare il sicuro aggravamento che porta a tutta una serie
di privazioni e limitazioni dei rapporti interpersonali, la piu grave delle quali é la perdita del posto
di lavoro, con conseguente presa in carico delle famiglie o, come successo in qualche caso, con il
riconoscimento della pensione.

La certezza per le persone ammalate di non essere preda di medici o presunti tali, che speculano
sulla malattia senza poter dar loro alcun beneficio, poter avere un concorso diagnostico
terapeutico che le segua nel tempo, perché se e vero che ad oggi dall'MCS non si guarisce con la
ricerca, che questi centri in collaborazione con i vari istituti possono fare, si potrebbe giungere a
risultati di tutto rilievo. Capite bene che il centro non deve essere un centro purché sia, ma deve
essere dotato di personali medico ed infermieristico a conoscenza della patologia, deve avere
percorsi dedicati e bonificati e non essere ubicato in centri densamente cementificati e/o trafficati.
Alcuni dei Comuni che hanno aderito alla campagna per il riconoscimento ad oggi sono Arzignano.
Notare che Arzignano l'ha fatto otto mesi prima che la Regione riconoscesse questa malattia, poi
abbiamo Caldogno, Cismon, Crespano, Mestrino, Rosa, Sandrigo, sono tanti. Dopo questa seppur
breve ma non esaustiva presentazione, credo sia chiara la necessita di fare tutto quello che é nostro
dovere e potere per approvare questa mozione in quanto potrebbe colpire chiunque, anche noi.



Leggo la mozione.

Premesso che il Consiglio regionale del Veneto nella 147 seduta pubblica del giorno martedi 5
marzo 2013 con la deliberazione legislativa n. 2 avente per oggetto il disegno di legge relativo a
“norme di semplificazione in materia di igiene, medicina del lavoro, sanita pubblica e altre
disposizioni per il settore sanitario”, nell'art 12 ha previsto il “riconoscimento della sensibilita
chimica multipla quale patologia rara”.

L'art. 12 prevede delle iniziative per la diagnosi e la cura:

- La Regione riconosce la sensibilita chimica multipla quale patologia rara;,

- Entro sessanta giorni dall'entrata in vigore della citata legge la Giunta regionale, su proposta
dell’Assessore regionale competente in materia di sanita, individua:

- la sede del centro di riferimento per la cura di questa malattia,

- gli ulteriori presidi destinati alla diagnosi;

- la dotazione organica e le risorse finanziarie necessarie al funzionamento dei presidi di cui alla
lett. b);

- i criteri per l'esenzione del ticket per la diagnosi sella sensibilita chimica multipla e le terapie per
la cura della stesa;

Considerato che dalla pubblicazione nel BUR del 22 marzo 2013 sono trascorsi ben piu di 395
giorni, quindi e gia trascorso un anno, piu di un anno ossia oltre cinque volte i termini di legge, per
cui si ribadisce 'urgenza di interventi programmati, facendo anche rilevare che ad oggi non si ha
notizia che ci si stia adoperando in direzione indicata dalla legge,

Si rileva che:

- 1 pazienti affetti da MCS presentano un’iperpensibilita olfattiva, chiamata Iperosmia, che
aumenta centinaia di volte le loro capacita olfattive, per cui sarebbe deleterio per la loro salute se
venissero visitati, fatti oggetto di colloqui, prelievi, esami, test, presso una struttura che non abbia
un percorso dedicato e bonificato o che sia in agglomerati urbani molto traffici e cementificati;

- i malati di MCS infatti sono costretti a vivere isolati nella propria abitazione, spesso in una sola
stanza bonificata, non potendo stare in altri ambienti;

1l sottoscritto Consigliere comunale chiede al Sindaco, alla Giunta e al Consiglio comunale di farsi
interprete nei confronti del Presidente della Giunta regionale del Veneto e presso gli organismi
competenti di attivare in tempi brevi tutte le procedure necessarie per l'applicazione della legge
indicata in premessa, al fine di dare opportuna assistenza alle persone sofferenti della malattia
indicata, presenti anche nel Comune di Montecchio Maggiore.

Oggi e uscito anche un articolo sul giornale di Vicenza proprio su questa malattia intitolato ‘‘fondo

per la cura della MCS”™, i contributi ci sono, anzi no, un anno fa hanno deciso che questa malattia
viene riconosciuta, adesso invece dicono non ci sono i fondi. Considerata anche la gravita di
questa malattia penso che dobbiamo fare tutto quello che é in nostro potere. Grazie.
PRESIDENTE:

Spazio agli interventi.

CONS. SCALABRIN:

Faccio un intervento brevissimo di sostegno perché purtroppo un po’ perché la scienza va avanti,
un po’ perché la chimica ci invade e ci pervade, purtroppo si scoprono malattie nuove, con la
difficolta di individuarle e l'incapacita spesso di risolverle. Visto che la Regione si era impegnata
credo che sia opportuno che trovi anche le risorse, eventualmente sacrificando qualcos’altro,
soprattutto gli sprechi, per cui anche se magari sprechi non ce ne sono tanti con un po’ di buona
volonta un po’ di sprechi si trovano ancora e si possono eliminare. Comunque senza tante altre
discussioni ringraziamo per la sollecitazione e noi siamo disponibili a sostenere questa mozione.

PRESIDENTE:
Ci sono altri interventi? Larigno Mensi Clara, prego.
CONS. MENSI:



lo sono favorevole a questa delibera ovviamente, personalmente sono anche molto sensibile a
questi temi, visto anche il ruolo che ricopro come Presidente della Commissione servizi sociali e
sanita. Da parte mia massima collaborazione e mi auguro, anzi, sono sicura che porteremo avanti
la sua richiesta.

PRESIDENTE:

Altri interventi? Penso di parlare a nome del gruppo Lega Nord, questa mozione in parte tira per la
giacca in maniera decisa la Regione Veneto e [’Assessore competente, che ¢ un Assessore tra
l’altro della nostra forza politica. lo personalmente mi sono premurato a nome del mio gruppo di
mandare qualche giorno fa con un po’ di anticipo una richiesta all’assessorato per capire se dal
punto di vista tecnico c’erano dei motivi particolari per i quali questa cosa si fosse stoppata,
fermata, ecc., qualificandomi come membro del gruppo Lega Nord di Montecchio, come Presidente
del Consiglio, chiedendo se in qualche modo potevamo argomentare in Consiglio comunale
rispetto a questo con dei buoni motivi, per i quali la Regione, dall’indisponibilita di fondi piuttosto
che una dimensione nazionale di legge, ecc. ecc. Noi non abbiamo avuto risposta. Questa sera io
ho controllato le e-mail anche poco tempo fa, non avendo avuto risposta riteniamo opportuno che
questa mozione possa servire da stimolo ed eventualmente svegliare chi a questo punto sembra
essere anche sordo alle richieste dei propri colleghi di partito. Ci siamo parlati io e Maurizio, noi
voteremo a favore motivando questo voto a favore anche con questa necessita di vedere se si riesce
ad avere motivato questo intoppo, questo stop di percorso della questione proprio in Regione
Veneto. Ripeto. Una richiesta che non abbiamo fatto ieri per oggi, ma che ho fatto la settimana
scorsa, che mi aspettavo per lo meno fosse onorata di un minimo di risposte. Non avendo risposte
usiamo questa strada, vediamo se magari questo puo servire a far venire a galla la questione negli
uffici compenti e nell assessorato competente.

ASS. PERIPOLI:

Chiaramente, per quanto puo valere, visto che non voto, ma sono favorevolissimo al fatto che si
possa portare avanti. Pero oggi c’era un articolo sul giornale di Vicenza che era molto esplicito,
spiegava molto bene tutta la situazione. Se un richiamo alla Regione Veneto deve essere fatto deve
essere fatto anche un richiamo alla sanita nazionale, perché purtroppo questa malattia tutt’oggi
dal LEA, io leggo, non essendo inserita neppure nei LEA la legge ci impedisce di attingere dal
fondo sanitario nazionale per concretizzare queste iniziative. Sicuramente la Regione Veneto puo
fare qualcosa di iniziativa personale, pero sarebbe ancora piu semplice se il fondo nazionale, il
fondo sanitario nazionale riconoscesse nei LEA questa malattia e il problema verrebbe risolto
immediatamente. Questo é per onor di verita perché secondo me a questa mozione bisognerebbe
aggiungere una parte, dove auspichiamo che il fondo nazionale, il fondo sanitario nazionale
inserisca nei LEA al piu presto e riconosca questa malattia. Questo per onore di completamento di
verita. Ripeto. C’¢ il giornale, il Consigliere Perenzoni ha detto una parte, pero bisognava dire
anche [’altra parte. Grazie.

CONS. PERENZONI:

Infatti mi aspettavo questa battuta, diciamo questo scambio di opinioni, infatti mi ero gia preparata
anche la risposta. E’ vero che da Roma non hanno inserito questa malattia nei LEA, questo e
verissimo, ed e vero anche quello che e scritto qua, che entro fine anno il Governo dovra procedere
all’aggiornamento di revisione dei LEA, tutto giusto. Allora mi chiedo perché nel Lazio questa
malattia e riconosciuta? Esiste un centro pur non essendo riconosciuta a livello nazionale nei
LEA? Siamo sempre non dico uno scarica barile, perché non lo e, pero abbiamo questo problema.
Un anno fa hanno deliberato che possono fare qualcosa, dopo passa un anno, tra virgolette o se ne
dimenticano oppure non trovano piu i fondi, ecc. ecc., dico solo le persone stanno male, ricordo,
ribadisco che chiunque di noi puo ammalarsi da un giorno all’altro, perché e come una botte che
continuiamo a metterci dentro un po’ di liquido, questo liquido non riesce ad evaporare, il nostro
corpo continua ad assumere queste sostanze chimiche dall’aria, dal cibo, da tutto, da tutto quello
che ci sta attorno. Ad un certo punto il nostro corpo non ce la fa piu e reagisce ammalandosi, e
quando tocca a noi poi capiamo. Le situazioni di queste persone io le ho viste, vi assicuro, vi
garantisco che non hanno una vita bella e neanche facile.



ASS. PERIPOLI:

lo non voglio essere equivocato, io sto dicendo che e giustissima la mozione, € giusto portarla
avanti, ed é giusto che anche la Regione faccia qualcosa sicuramente, anzi, lo faccia al piu presto.
Detto questo pero, dal mio punto di vista si deve anche auspicare un intervento a carattere
nazionale, che cosi sancisce in maniera definitiva, perché poi qua e spiegato, poi é uno scarica
barile non lo so, puo darsi, e spiegato che c’e stata una Commissione, la quale Commissione ha
detto che non c’e rilevanza scientifica. Balle, molto probabilmente. lo non so, non entro in merito.
Sicuramente ci sono delle persone che stanno male, hanno bisogno di aiuto, e giusto aiutarle, e
giusto fare questa mozione per stargli vicino, pero e giusto anche sottolineare il fatto che deve
essere anche lo Stato a intervenire, perché comincia ad essere comunque una malattia, dal mio
punto di vista, che colpisce anche molte, molte persone, quindi ¢ giusto intervenire per cercare di
favorire soprattutto la ricerca, per migliorarne le condizioni. Non volevo essere frainteso.
PRESIDENTE:

Consigliere Palma.

CONS. PALMA:

Parto dalle ultime affermazioni del vice Sindaco per dire che sono d’accordo con la mozione e
anche con [’aggiunta che si volesse fare, anche se penso che se il Consiglio regionale ha gia
adottato dei provvedimenti vuol dire che a monte ci sono le normative per consentire l’adozione.
Pero io farei anche un po’ un accenno al problema della ricerca, cioe che si auspica che anche ci
siano dei finanziamenti al fine della ricerca per superare questa malattia o comunque limitarne o
prevenirla per quanto é possibile. Perché altrimenti noi ci troveremo secondo me, credo che sia da
quello che ho appreso una malattia in aumento, quindi ci troveremo a trattare dei casi dove
comunque la sanita pubblica poi avra un compito di cura, ma non di cura verso la guarigione.
Quindi credo che si potrebbe fare un accenno anche auspicando che anche a livello nazionale si
incrementi la ricerca per la cura e la prevenzione di questa malattia.

CONS. PELLIZZARO:

Grazie. Ovviamente anche noi come ha gia detto la Consigliera Mensi siamo favorevoli. A me pare
che la proposta dell’Assessore Peripoli vada proprio, anzi, vada a rafforzare la proposta fatta
dalla Consigliera Perenzoni, quindi in questo senso mi pare anche positiva. Va a dire non solo a
livello regionale ma guardiamo anche a livello nazionale se c’e la possibilita di comunque
suggerire degli interventi, tutto qui, quindi penso che vada in un senso anche di rafforzamento della
proposta fatta. Grazie.

PRESIDENTE:

Caso mai bisognerebbe scrivere quelle due righe in qualche maniera.

SEGRETARIO:

Ho cercato di integrare il periodo, giusto per salvare il testo e per non complicarlo ulteriormente
nella formulazione. “Chiede al Sindaco, Giunta e Consiglio comunale di farsi interprete nei
confronti del Presidente della Giunta regionale del Veneto presso gli organismi competenti, di
attivare in tempi brevi tutte le procedure necessarie per l’applicazione della legge indicata in
premessa, tra le quali 'inserimento nei LEA della stessa, al fine di dare opportuna assistenza alle
persone sofferenti della malattia indicata, presenti anche nel Comune di Montecchio Maggiore”.
PRESIDENTE:

Direi che ci siamo.

SEGRETARIO:

Quando dice in premessa “tra le quali l'inserimento nei LEA della stessa ™.

CONS. PALMA:

...non so se mi spiego o facciamo un punto aggiuntivo in cui si dice “si chiede altresi che il Sindaco
intervenga presso le autorita competenti e il ministero”, io aggiungerei per la ricerca, ma potremo
dopo il punto fare un’aggiunta voglio dire, senza inserirlo all’interno, che magari poi la legge dice,
io non la conosco la legge regionale, magari dice una cosa un po’ diversa.

SEGRETARIO:

C’e quel “presso gli organismi competenti” e quindi si apre tutto.



ASS. PERIPOLI:

lo ritiro [’emendamento per quanto mi riguarda, andiamo avanti, votiamola cosi come sta.
(Consigliere Scalabrin da fuori microfono).

PRESIDENTE:

Bonsanto ha una versione molto piu semplice e fluida.

SEGRETARIO:

Aggiungere un secondo periodo dove si dice “di chiedere altresi al Governo l’inserimento nei LEA
della MCS”.

PRESIDENTE:

Molto semplice, molto fluida, meglio cosi.

CONS. SCALABRIN:

Aggiunga quanto prima.

PRESIDENTE:

Va bene, quanto prima, ce lo mettiamo. Scusate, se non ci sono altri interventi nel merito voterei
[’emendamento di testo, penso che la Consigliera Perenzoni sia d’accordo che e la proponente.
Dottor Bonsanto dopo Montecchio Maggiore, le ultime due parole...

SEGRETARIO:

"Di chiedere altresi al Governo l’inserimento nei LEA della MCS quanto prima”.

PRESIDENTE:

Siete favorevoli a questa aggiunta del testo come emendamento?

Contrari?

Astenuti?

Tutti favorevoli.

Con questo testo nuovo...

SEGRETARIO:

Pero se abbiamo approvato [’emendamento mi deve approvare tutto l’ordine del giorno.
PRESIDENTE:

Infatti mi stavo chiedendo perché ho saltato il passaggio delle dichiarazioni di voto, ma presumo
che siano scontate.

Pongo in votazione ora il testo cosi emendato della mozione presentata dal Consigliere Perenzoni
Sonia acquisita al protocollo comunale n. 19152 del 7 luglio 2014 relativa alla malattia
riconosciuta della sensibilita chimica multipla MCS.

Favorevoli alla mozione?

Contrari?

Astenuti?

Tutti favorevoli, approvata all 'unanimita.”

- RITENUTO di condividere la mozione presentata integrandola con l'invito da presentare al Governo
affinché inserisca, quanto prima, la M.C.S. nei LIVELLI ESSENZIALI di Assistenza (LEA)

- CONFERMATA dal Segretario comunale, con la sottoscrizione del presente verbale, la conformita della
proposta di deliberazione in oggetto alle leggi, allo Statuto ed ai Regolamenti ai sensi dell'art. 97, secondo
comma, del D. Lgs. n. 267/2000;

- CON VOTI favorevoli unanimi espressi per alzata di mano;

DELIBERA

di approvare la mozione relativa alla malattia riconosciuta della sensibilita chimica multipla (MCS) preentata
dal Consigliere Sonia Perenzoni, nel testo riportato integralmente nel preambolo del presente atto, che quivi
di seguito s'intende integralmente riportato;



- di chiedere altresi al Governo della Repubblica I'inserimento della M.C.S. nei livelli essenziali di assistenza
(LEA), quanto prima.

Il presente verbale viene letto approvato e sottoscritto.

IL PRESIDENTE IL SEGRETARIO COMUNALE
F.to Meggiolaro Dott. Claudio F.to Bonsanto Dott. Costanzo




CERTIFICATO DI ESECUTIVITA’

Si certifica che la presente deliberazione ¢ divenuta esecutiva il
[1 decorsi 10 giorni dalla data di inizio pubblicazione (art. 134 comma 3 del D.Lgs. 267/2000).

Li,

IL SEGRETARIO GENERALE
Dott. Costanzo Bonsanto

REFERTO DI PUBBLICAZIONE

Certifico io sottoscritto che copia della presente deliberazione viene oggi pubblicata all’ albo pretorio comunale, ove

restera per 15 giorni consecutivi (numero registro atti pubblicati).
Addi
L’ADDETTO IL SEGRETARIO GENERALE

Dott. Costanzo Bonsanto

Si attesta che la presente deliberazione ¢ stata pubblicata all’albo pretorio fino al giorno

Addi

L’ADDETTO IL SEGRETARIO GENERALE
Dott. Costanzo Bonsanto



