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DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE
N 00548 DEL 15.10.2018

OGGETTO: Approvazione Piano Attuativo Aziendale LISTE DI ATTESA.
Nella sede legale dell’ Azienda Ospedaliera di Cosenza, il Direttore Generale Dr. Achille Gentile, nominato
con  D.P.G.R. n°5 del 12 gennaio 2016, ha adottato la seguente Deliberazione in merito all’argomento

indicato in oggetto.

S.S.D. “ Convenzioni, Alpi e Monitoraggio Prestazioni Ambulatoriali”
11 Dirigente della S.S.D. propone I’adozione del presente atto del quale ha accertato la regolarita

tecnico-amministrativa.

Il Responsabile del Procedimento Il Dirigente S.S.D.

(Coll.Amm.vo Emanuela Aquino) ( Dr.ssa Maria Galdini)

Proposta n°00576




PREMESSO

CHE, la L. 311/2004 (Legge finanziaria per I'anno 2005) al comma 180 dell'articolo unico, come
modificato dall'art. 4, D.L. 14 marzo 2005, n. 35, convertito in L. 14 maggio 2005, n. 80, prevede in
capo alle Regioni in squilibrio economico la necessita di procedere ad una ricognizione delle cause
che lo determinano ed all’elaborazione di un programma operativo~ di riorganizzazione, di
riqualificazione o di potenziamento del Servizio sanitario regionale, di durata non superiore al
triennio; - ai sensi della medesima norma i Ministri della salute e dell'economia e delle finanze e la
singola regione stipulano apposito accordo che individui gli interventi necessari per il perseguimento
dell'equilibrio economico, nel rispetto dei livelli essenziali di assistenza e degli adempimenti di cui
all’ intesa prevista dal successivo comma 173; - l'articolo 22, comma 4, del decreto-Legge 1 0 luglio
2009 n. 78, convertito con modificazioni dalla L.3 agosto 2009 n. 102, ha stabilito, attesa la
straordinaria necessita ed urgenza di tutelare, ai sensi dell'art. 120 della Costituzione, I'erogazione
delle prestazioni sanitarie comprese nei Livelli Essenziali di Assistenza, e di assicurare il
risanamento, il riequilibrio economico-finanziario e la riorganizzazione del sistema sanitario
regionale della regione Calabria, anche sotto il profilo amministrativo e contabile, tenuto conto dei
risultati delle verifiche del Comitato e del Tavolo, di cui agli articoli 9 e 12 dell' Intesa Stato-Regioni
del 23 marzo 2005, che la Regione predisponga un Piano di rientro contenente misure di
riorganizzazione e riqualificazione del Servizio sanitario regionale, da sottoscriversi con I'Accordo di
cui all'art. 1, comma 180, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, e s.m.i.; - il Piano di rientro e state
approvato con delibera di Giunta Regionale n. 845 del 16 dicembre 2009 ad integrazione e modifica
del documento adottato in precedenza dalla medesima regione con delibere n. 585 del 10 settembre
2009 e n. 752 del 18 novembre 2009;

CHE, il Progetto “Mattone SSN-tempi d’attesa” significativamente recita: << il tempo di
attesa per le prestazioni sanitarie rappresenta oggi una delle maggiori criticita percepite dal
cittadino nei suoi rapporti con il sistema sanitario e, allo stesso tempo, rappresenta anche la
prima risposta che egli riceve dal sistema stesso quando presenta una richiesta. 1l problema é
fortemente sentito a livello internazionale e presenta, nonostante i continui studi ed
interventi, una progressiva tendenza all’accentuazione della criticita >>;

CONSIDERATO

CHE, l'art. 1, commi 5 e 6, I. 120/2007 fa obbligo a tutte le Aziende del SSN di adottare

il Piano Attuativo Aziendale per il governo delle liste di attesa, mirato al contenimento
del fenomeno delle liste di attesa attraverso un appropriato accesso ai cittadini ai servizi
sanitari;

CHE, con DPGR del 2 dicembre 2011, n. 126, é stato approvato il Piano Regionale di
governo delle liste d'attesa ed & stata recepita I'Intesa Stato-Regioni "Sistema CUP-Linee
guida nazionali” Obiettivo G2-S7.11;.

CHE, con il DPGR N.126/2011 il Dipartimento Tutela della Salute , nell’adottare il Piano Regionale
di governo delle Liste d’ Attesa, faceva obbligo alle aziende di adottare i relativi Programmi Attuativi
Aziendali;

CHE, con DPGR — CA n.141 del 16 ottobre 2013 sono stati stabiliti gli adempimenti urgenti per
I’attuazione del piano di Governo delle liste d’attesa ed i relativi monitoraggi;

CHE, la Regione Calabria, con DPGR — CA n.141 del 16/10/2013 ha inteso porre in atto , in
conformita cin il Piano Nazionale di Governo delle Liste di Attesa (PNGLA) 201/2012 , strategie
operative di contrasto alle liste di attesa improntate al rispetto dell’appropriatezza di tipo prescrittivo
ed organizzativo-erogativa;

VISTO
CHE, che il problema della gestione delle liste e dei tempi d’attesa ¢ diffuso in tutti sistemi
sanitari dei Paesi a sviluppo avanzato che assicurano la copertura universale delle
prestazioni, alcune delle quali assumono naturalmente un maggior peso e sono quindi



considerate rilevanti nelle diverse strategie con cui il problema viene affrontato;
- CHE, nel contesto del Servizio Sanitario Nazionale (SSN) I’erogazione delle prestazioni

entro tempi appropriati, rispetto alla patologia ed alle necessita di cura, € considerata una

componente strutturale dei Livelli Essenziali di Assistenza (LEA);

- CHE, latrasparenza, il governo e la gestione dei tempi e delle liste di attesa e dell’attivita
libero professionale intramoenia sono argomenti specificamente richiamati anche
dall’ Autorita Nazionale Anticorruzione (ANAC), quali aree di rischio specifiche che
necessitano di un elevato grado di monitoraggio ed attenzione “in relazione anche al rapporto tra
attivita istituzionale e libero professionale e al fatto che i comportamenti opportunistici e i rischi
corruttivi in questo settore si sostanziano in disparita di trattamento nei confronti dell’utente finale”
CHE, la presente deliberazione non comporta per I’Azienda Ospedaliera oneri a carico del
Bilancio Aziendale;

CHE, il presente atto non & soggetto a controllo preventivo di legittimita ai sensi della L.R.
n.11/2014.

IL DIRETTORE GENERALE

PRESO ATTO CHE, la redazione, ’approvazione e la successiva trasmissione al competente
Dipartimento regionale, rientrano negli obiettivi dei Direttori Generali, con specifica rilevanza nella
valutazione degli stessi, avendo essi diretta responsabilita nell’attuazione del Piano Attuativo
Aziendale per la gestione delle Liste di attesa.

RITENUTO, di dover mettere in atto gli interventi utili ed idonei a garantire il rispetto dei
tempi massimi di attesa fissati dal PRGLA ;

Acquisito il parere favorevole del Direttore Sanitario e del Direttore Amministrativo
limitatamente alle rispettive competenze.

DELIBERA
di approvare il Piano Attuativo Aziendale 2018 per la gestione delle Liste di Attesa a delle
prestazioni ambulatoriali, cosi come € riportato nel programma allegato, che costituisce
parte integrante e sostanziale del presente provvedimento;
di trasmettere, copia del provvedimento a tutti i direttori di dipartimento, ai direttori di SC e
SSD al fine di garantire ampia e capillare diffusione dei contenuti del medesimo Piano;
di impegnare, tutte le Unita Operative coinvolte nel processo nel porre in essere le azioni e
gli atti necessari alla concreta attuazione di detto Piano Attuativo Aziendale 2018;
di demandare, gli adempimenti di cui sopra alla SSD “ Convenzioni, Alpi ¢ Monitoraggio
Prestazioni Ambulatoriali”;
di conferire , al medesimo provvedimento carattere di immediata esecutivita;
di intendere le premesse integralmente ripetute e confermate;
di precisare altresi che, il presente atto non comporta oneri a carico del Bilancio Aziendale;

di dare mandato, al Responsabile del sito aziendale di pubblicare il presente provvedimento su
sito aziendale;

di trasmettere copia del presente provvedimento alla Regione - Dipartimento Tutela
della Salute — Settore 11 — Attivita Ospedaliere.

di dare atto che il presente provvedimento & sottoposto al controllo del Collegio Sindacale in
conformita ai contenuti dell’art.3 — del D.Lgs n.502/1992 e s.m.i.

di specificare infine, che il presente atto non & soggetto a controllo preventivo di legittimita ai
sensi della L.R. n°11/04 e s.m.i.

IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO IL DIRETTORE SANITARIO
(Dott. Diego Sergio) (Dott. Mario Veltri )

IL DIRETTORE GENERALE



(Dott. Achille Gentile)
SI ATTESTA

Che la presente deliberazione, in copia:

e stata pubblicata all’albo pretorio di questa Azienda in data e vi
rimarra per quindici giorni;

e stata trasmessa al Collegio Sindacale in data ;

e costituita da n. fogli intercalari e n. fogli allegati

Cosenza, li

Il Direttore U.O.C. Affari Generali ed Assicurativi
Dott. Vincenzo Scoti

SI ATTESTA

o Che la presente deliberazione € immediatamente esecutiva ai sensi dell'art. 10, comma 7, della
legge Regionale 22 gennaio 1996, n. 2.

o Che la presente deliberazione, soggetta a controllo preventivo di legittimita, e stata trasmessa
alla Regione Calabria, con nota prot. n. del , ai sensi e per gli effetti
dell’art.13, comma 1, della legge regionale n.11 del 19 marzo 2004.

Cosenza, li

Il Direttore U.O.C. Affari Generali ed Assicurativi
Dott. Vincenzo Scoti

SI ATTESTA
Che la presente Deliberazione

o e divenuta esecutiva in data per decorrenza del termine di cui
all'art 13, comma 2, della legge regionale 19 marzo 2004, n. 11.

o e stata approvata dalla Regione Calabria con provvedimento n. del
o e stata annullata dalla Regione Calabria con provvedimento n. del
Cosenza, li

Il Direttore U.O.C. Affari Generali ed Assicurativi
Dott. Vincenzo Scoti






