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Al Presidente
della I Commissione Consiliare Permanente
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Al Dirigente U.D.
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LORO SEDI

Oggetto: Delibera di Giunta regionale n.427 del 27 luglio 2016.
Nomina del Direttore Generale dell’ Azienda Sanitaria Locale di Avellino.

Si assegna il provvedimento in oggetto a:

I Commissione consiliare permanente ai fini del gradimento.
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Alla stregua dell'istruttoria compiuta dalla Direzione Generale e delle risultanze e degli atti tutti richiamati
nelle premesse che seguono, costituenti istruttoria a tutti gli effetti di legge, nonché dell'espressa
dichiarazione di regolarita della stessa resa dal Direttore a mezzo di sottoscrizione della presente

PREMESSO che

a. I'art. 3 bis, comma 3, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 , come modificato dall'art. 4 della
Legge 8 novembre 2012, n. 189 dispone: “La Regione provvede alla nomina dei direttori generali delle
aziende e degli enti del servizio nazionale regionale, attingendo obbligatoriamente alf'elenco regionale di
idonei, ovvero agli analoghi elenchi delle aitre regioni, costituiti previo avviso pubblico e selezione...”:

b. la Regione Campania con legge regionale 4 novembre 1994, n. 32 e s.m.i. , art. 18 bis, ha disciplinato le
procedure di nomina dei Direttori Generali;

c. con legge regionale 8 giugno 2016, n. 15 recante “Disposizioni urgenti in materia di semplificazione per la
procedura di nomina dei direttori delle Aziende sanitarie ed ulteriori misure di razionalizzazione” sono state
introdotte recenti modifiche alla citata normativa, al fine di semplificarne le procedure in coerenza con la
normativa nazionale e in attesa del’'emanazione de! decreto legislativo di cui all'art. 11, comma 1, lettera p)

della legge 7 agosto 2015, n. 124 (Delega al Governo per la riorganizzazione delle amministrazioni
pubbliche} ;

d. per l'effetto, il comma sei deil'art. 18 bis della legge regionale 3 novembre 1994, n. 32 & stato cosi
sostituito : “/f Presidente della Giunta Regionale, su conforme deliberazione defla Giunta, nomina il direttore
generale scelto tra i soggetti in possesso dei requisiti professionali di cui all'art, 3 bis, comma 3, del decrefo

legisiativo n. 502/1992, iscritti nel'elenco regionale degli idonei alla nomina di direttore generale oppure
negli analoghi elenchi delle altre Regioni™

CONSIDERATO che

a. con Delibera di Giunta Regionale n. 317 dello 08.08.2014 e s.m.i., & stato costituito I'Elenco Unico
Regionale degli idonei allincarico di Direttore Generale di Aziende ed Enti del SSR:

b. con awiso pubblico approvato con Delibera di Giunta n. 404 dello 02.09.2015 & stata indetta procedura

selettiva per I'aggiornamento dell’Elenco Unico Regionale degli idonei allincarico di Direttore Generale di
aziende ed Enti del SSR;

c. con Delibera di Giunta Regionale n. 319 del 28.06.2016, all'esito dei lavori svoiti dalla Commissione
appositamente costituita, & stato aggiornato il suddetto Elenco;

RILEVATO che

a) alla stregua del delineato quadro normativo di riferimento occorre procedere alla nomina del Direttore
Generale della Azienda Sanitaria Locale di Avellino quale atto di alta amministrazione da adottarsi
nell'esercizio delle funzioni proprie degli organi di Governo dell'Ente;

b) tale provwedimento consente di riportare I'Azienda ad una gestione ordinaria garantendo stabilita e
continuita dell'azione amministrativa e favorendo la coslante e puntuale attuazione delie misure previste dal
Governo per il rientro dall'attuale fase di Commissariamento della Sanita Campana;

VISTI

a)il D.Lgs. 30 dicembre 1992 n. 502 e successive modifiche ed integrazioni;
b} la Legge Regionale n. 32/1994 e s.m.i.;

¢) il curriculum professionale della Dott.ssa Maria Morgante,nata a San Nicola Baronia (AV) il 15/12/1968, il

cui nominativo risulta inserito neli’ Elenco Unico degli idonei all'incarico di Direttore Generale di Aziende ed
Enti del SSR ;

RITENUTO

di poter individuare il predetto quale Direttore Generale della Azienda Sanitaria Locale di Avellino;



ACQUISITE

a. la dichiarazione di insussistenza di cause di inconferibilita efo incompatibilita all'incarico ai sensi del

D.Lgs.vo n. 39/2013, secondo il modello predisposto dal Responsabile per la Trasparenza e I'Anticorruzione
della Regione Campania;

b. la dichiarazione, resa ai sensi degli arit. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e ss.mm.ii. di non trovarsi in
alcuna delle cause ostative di inconferibilita o di incompatibilita previste dalle disposizioni vigenti in materia
comprese quelle disciplinate dall'art. 6, comma 1, della legge n. 114/2014, per non essere soggetto gia
lavoratore privato o pubblico collocato in quiescenza;

PROPONE e la Giunta in conformita a voti unanimi

DELIBERA

Per i motivi di cui alle premesse che qui si intendono integralmente riportati:

1. di INDIVIDUARE la Dott.ssa Maria Morgante, nata a San Nicola Baronia (AV) il 15/12/1968, quale
Direttore Generale della Azienda Sanitaria Locale di Avellino, dalla data di notifica del D.P.G.R.C. di

nomina e per la durata di anni tre, ai sensi dell'art. 18, comma 4, della L.R. n. 32/1994, come modificato
dall'art. 6, lett.a), della L.R. n. 7 del 5 maggio 2011;

2.di ASSEGNARE gli obiettivi di carattere generale di seguito indicati :

>  a) gli adempimenti previsti da disposizioni normative, nazionali e regionali, da provvedimenti giuntali
e/o governativi, in considerazione dell'attuale fase commissariale;

»  b)il raggiungimento dell'equilibrio economico dell’'azienda sanitaria;

»  c)la predisposizione e I'attuazione del nuovo atto aziendale, in coerenza con i relativi provvedimenti di
programmagzione regionale;

»  d) l'adozione e I'atluazione di misure idonee a garantire il perseguimento, su base aziendale, degli
obiettivi individuati nei Programmi Operativi di prosecuzione del Piano di Rientro dai disavanzi sanitari:

» e} prosecuzione e conclusione delle azioni di regolarizzazione delle carte contabili, nonché delle azioni

di implementazione dei corretti procedimenti contabiii e gestionali, attraverso una puntuale attuazione del
percorso della certificabilita;

Il mancato raggiungimento dell'equilibrio economico dell'azienda sanitaria €, ai sensi della normativa
vigente, causa di decadenza automatica del direttore generale;

il mancato raggiungimento degli obiettivi di cui alle lettere c), d) ed e) costituisce, invece, grave

inadempimento, sanzionabile ai sensi del comma 7, dell'art. 18, della legge regionale 4 novembre 1994, n.
32 e s.m.i.

3. di ASSEGNARE i seguenti obiettivi specifici di natura preliminare:

» erogazione dei Livelli Essenziali di Assistenza (attraverso specifici indicatori della cosiddetta “Griglia

LEA" - punto E degli Adempimenti LEA ), riportati nell'allegato A) al presente provvedimento che ne
forma parte integrante e sostanziale;

» rispetto dei tempi di altesa e costante monitoraggio delle Attivita Libero Professionale Intramurarie ;
» continuita, completezza e qualita nelf'alimentazione dei flussi informativi:

4. di ASSEGNARE, altresi, gli ulteriori obiettivi tematici di cui all'allegato B) al presente provvedimento che
ne forma parte integrante e sostanziale;

5. di PRECISARE che il raggiungimento degli obiettivi generali e specifici di natura preliminare costituisce
elemento di valutazione ai fini del giudizio di confermabilita nell'incarico, ai sensi del comma 6, dell'art, 3
bis, del D.lg.vo del 30/12/92 n, 502 e s.m.i., mentre la verifica in ordine al raggiungimento degli ulteriori
obiettivi tematici & preordinata al calcolo della percentuale di indennita premiale eventualmente spettante ai
sensi del DPCM n. 502/95, come maodificato dal DPCM n. 319/2001.



6. di DEMANDARE per 'effetto, ad un successivo provvedimento il sistema e le modalita di attribuzione dei
punteggi per |a verifica dei risultati di gestione del Direttore Generale;

7. di PRECISARE, comunque, che nulla é dovuto al Direttore Generale nei casi di cessazione dall'incarico

per decadenza, mancata conferma, revoca o risoluzione del contratto, nonche per dimissioni, a titolo di
indennita o altro titolo:

8.di SOTTOPORRE I'operato del Direttore Generale :

> ad un monitoraggio trimestrale:;
» ad una pre - verifica sul’andamento dellAzienda ogni sei mesi;
» ad una verifica annuale anche ai fini dell'applicazione dei sistema di sanzioni stabilito dall'art. 8 delia

L.R. n. 28 del 24/12/2003, come modificato dalla L.R. n. 15/20186, in aggiunta a quanto previsto da! comma
7, dellart. 18, della Jegge regionale n. 32/1994 e s.m.i.;

> a quella prevista dal comma 6, dell'art. 3 bis, D.\g.vo n. 502, del 30/12/92 e s.m.i,, in base alla quale
la Regione, dopo 18 mesi dalla nomina del Direttore Generale, verifica i risultati conseguiti ed il
raggiungimento degli obiettivi fissati, pracedendo alla riconferma o meno, sentiti gli organismi di cui all’ art.
2, comma 2 bis, ed all'art. 3, comma 14, del citato D.lg.vo;

9.di STABILIRE che le incombenze istruttorie necessarie ai fini della valutazione rientrano nelle competenze
della Direzione Generale per la Tutela della Salute ed il Coordinamento del $.S.R. che potra avvalersi di una
Commissione di Esperti appositamente costituita con successivo Decreto Dirigenziale;

10.di FARE espressa menzione nel contratto individuale del Direttore Generale, del complesso di obiettivi, di
controlli e di sanzioni sopra esposto, nonché del combinato disposto dell'art. 52, comma 4, lettera d, della L.
289/2002 e art. 3, comma 2, lettera c, della L. 405/2001, in materia di decadenza dei Direttori Generali in
caso di mancato raggiungimento dell'equilibrio economico, per l'applicazione conseguente;

11. di RICONOSCERE al predetto il trattamento economico cosi come previsto dalla delibera di Giunta
Regionale n. 1472 del 18 Settembre 2009, fatto salvo successivo conguaglio in fase di individuazione delle
nuove fasce retributive, e I'art. 53 della L.R. n. 1/2008:

12. di RICHIEDERE al Direttore Generale, all'atto della notifica del decreto di nomina, il rilascio delle
dichiarazioni di cui all'art. 44, 1° comma, della legge regionale 26.7.2002, n. 15:

13. di AUTORIZZARE la sottoscrizione di un contratto di diritto privato secondo lo schema tipo approvato
con Delibera di Giunta Regionale tra la Regione Campania e il Direttore Generale alle condizioni tutte
stabilite dal presente atto, ai sensi dell'art. 3 bis, comma 8, det D.L.vo n. 502/92 e s.m.i.:

14. di INVIARE il presente provvedimento al Consiglio Regionale ai sensi e per gli effetti di quanto disposto
dall'art. 48 del vigente Statuto Regionale:

15. di INVIARE la presente delibera al Capo di Gabinetto del Presidente della Giunta Regionale della
Campania, al Dipartimento della Salute e delle Risorse Naturali, alla Direzione Generale per la Tutela della
Salute ed il Coordinamento del Sistema Sanitario Regionale, alla Azienda Sanitaria Locale di Avellino per

quanto di rispettiva competenza, al Responsabile per la Trasparenza e I'Anticorruzione della Regione
Campania ed al BURC per la pubblicazione.



GIUNTA REGIONALE DELLA CAMPANIA

DIPART DIR GEN JOIR. GTAFF DIP UODISTAEF
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CGGETTO :
Nomina del Direttore Generale dell'Azienda Sanitaria Locale di Avellino

QUADRO A

CODICE COGNOME MATRICOLA FIRMA

PRESIDENTE | AnsEssone | Presidente Vincenzo De Luca

DIRETTORE GENERALE /

Avv. Postiglione Antonio
DIRIGENTE STAFF DIPARTIMENTO

IL CAPO DIPARTIMENTO Dortt.ssa Salerno Maria (Interim)

VISTO DIRETTORE GEMERALE COGHOME FIRMA
ATTIVITA' ASSISTENZA GIUNTA

DATA ADOZIONE 27/07/2016 INVIATO PER L'ESECUZIONE IN DATA 29/07/2016

Al SEGUENT! DIPARTIMENT! E DIREZIONI GENERALI

Dichivrazione di conformita della copia cartacea:

I presente documento, ai sensi del T.U. dpr 445/2000 ¢ successive modificazioni ¢ copia conforme
cartacea dei dati custoditi in banca dati della Regione Campania.

Firma
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ALLEGATO A delibera nomina Direttori Generali di Aziende Sanitarie Locali

Definizione

Obiettivo

1.1 Copertura vaccinale nel
bambini 3 24 mesi per ciclo base
{3 dost) (polio, difterite, tetana,
epatite 8, pertosse, Hib)

Incremento della copertura vaccinale sino all'ottenimento del valore del
95% per tutte le vaccinazion),

1.2 Copertura vaccinale nei
bambini a 24 mes| per una dose di
vactno cantro morbillo, parotite,
rosolla (MPR)

Incremento della copertura vaccinale sino all'cttenimento almenao del
valore del 92%

1.3 Copertura vacdnale per
vaccnazione antinfluenzale
nell'anziano {(>= 55 anni}

Incrementa della copertura vacginale sino all'cttenimento di un valore
compreso almena tra il 60 e I} 75%

Proporzione di persone che ha
effettuato test di screening di
prima livello, in un programma
organizzato, per cervice uterina,
mammella, colon retto

Incremento della popolazione che ha elffettuato test di screening di primo
livello, per cervice uterina, mammella e colon retto con valorl superior
almena rispettivamente al 35%, 25% e 25%.

Percentuale di unith locall
controllate sul totals da controltare

Incremento del valore percentuale sino alta soglia di copertura
ricompreso almeno tra 2,5% e 5%

4.1 MALATTIE ANIMALL
TRASMISSIBILL ALL'VOMOQ -
Efficacia del controlli ufficiali per 1|
contrasto alla TUBERCOLOSI
bovina - {parcentuale o
allevamenti controllat! per TBC
bovina e trend della prevalenza; e
regloni con status sanitaro non
omogeneo per terrtorio, vengano
valutate con i criter previstl per le
non uffictalmente indenni)

Garantlre almeno H 100% d allevamentl controllati e Inoltre uno del
seguenti casl;

- diminuzione del 10% della prevalenza delle aztende se la prevalenza &
>0,2% e < 0,.9%

- diminuzione del 50% della prevalenza delle aziende se la prevalenza é
>1% e < 3%

4,2 MALATTIE ANIMALL
TRASMISSIBILI ALL'UOMO -
Efficacia dei controlll uffictall per il
contrasto alla BRUCELLOS]E
ovicapring, bovina e bufalina, oM
28 maggio 2015 - (percentuale di
allevamenti controllati, trend della
prevalenza e alirmentazione de)
sistemi informativi; Nota 1: la
reglonl con status sanitario non
omogeneo, per specle o tertitonio,
vengono valutate con i criter
previstl per le non ufficiatmente
indenni - Nota 2: s& risultana
inseriti in SANAN <B0% da}
controlll sierclogicl, s1 assegna |l
punteggio di valutazione
Immediatamente Inferiora)

Garantire almeno un valore ricompreso < 99,8% e > 98% di allevamenti
controllati per clascuna delie 4 specte e prevalenza delle aziende <0.2%
per clascuna delle 4 specie

Oppure: > 98% dt allevamenti controllati per ciascuna delle 4 specie e
prevalenzas Q,2%




Definiziona

Oblettive

4.3 ANAGRAFI ANIMALL - Controlli
delle popolazionl animall per |a
prevenzione della salute animale
ed umana: parcentuate di aziende
ovicaprine cantrollate per anagrafe
ovicaprina rispetto 8l 3% previsto
dal Regolamenta CE 1505/06

Garantire almena un valore ricompreso tra il 95% - 97,9%

5.1 CONTAMINANTI NEGL!
ALIMENTT DI ORIGINE ANIMALE -
attuazione del Plano Nazianale per
la ricerca di Residui (PNR) -di
farmacl, sostanze illecite e

[ Inantl negll aliments di
origing animale: percentuale del
campioni anallzzatl su totale del
campioni programmati

Garantire almeno valor ncompresi tra il 30% - 97,9%

5.2 CONTROLLI SANITARI SVOLTI
NEGLI ESERCIZI D1
COMMERCIALIZZAZIONE E
SOMMINISTRAZIONE DI
ALIMENTL: somma dei valerl delle
percentuall di Ispezionl a eserca d)
somministrazione (pubblica e
collettiva) e campionamento
presso eserclz di
commerdallzzazione e ristorazlona
{pubblica e collettiva) effettuatl sul
totale del programmatl, articoli 5 e
6 del DPR 14/07/95

Garantire almeno valori ricormnpresi tra if <160 e 2120

5.3 CONTAMINANT] NEGLI
ALIMENTI DI ORIGINE VEGETALE
- programma di ricerca di residul di
fitosanitarl degh alimenti vegetal
(tabelle 1 e 2 del DM 23/12/1992);
percentuale del camptoni previstd |
cul esiti sona resh disponiblll per
I'inwio all'EFSA nel templ previsti

Garantire valorl almeno 2 90% In tutte le categorie previste dal DM

6.1 Ridutione del 30% del ricover
ardinari in etd pediatrica (< 18
anni} per; asma & gastroentarte *

= Asma pediatrica. Diagnos! principale: codice ICD9CM 493 ,.xx (tutti | tipi
di asma). Etd: < 1B annl. Esclusione; MDC 14 & MDC 15

- Gastroenterite pedlatrica. Diagnos! principate: 008.6x, 008.8, 009,x,
5589, Etd: < 18 annl. Escluslane: trasferiti da altra struttura; DRG 370,
371, 372, 373, 314, 375, 376, 377, 378, 379, 340, 381, 382, 361, 384,
385, 386, 187, 388, 389, 390.

.2 1 flduzlone del 10% del
ricoveri ordinart In etd adulta (= 18
annl) per: complicanze (a breve e
lunga termine) per diabete, BPCO
e scompenso cartiaco **

- Complicanze a breve terrmine del diabete, Diagnosi principale: codice
250.1x, 250.2x , 250.3x . Etd: = 18 annl. Esclusione: MDC 14, MDC 15;
pazient! provenienti da aitrl istitut) di cura.,

- Complicanze a fungo termine tardive del diabete: Dlagnosi princlpale:
codice 250.4x, 250.5x, 250.6x, 250.7x, 250.8x, 250.9x. Eta: 2 18 anni.
Esdlusione: MDC 14, MDC 15; pazienti provenient! da altr istituti di cura.
= Scompenso cardlaco: Dlagnosi principale: codlce 428,x, Eta: = 18 annl.
Esclusione: MDC 14, MDC 15; pazientl provenient da altri istituti di cura.
- Broncopneumopatia cronica ostruttiva (BPCO): Diagnosi principale:
codice 490, 491.xx, 492.x, 494.%x, 496.x oppure 466.0 ed almeno una
delle seguenti diagnosi secondarie: codice 491.xx, 492.x, 496.x. Eta: 2
18 annl. Esclusione: MDC 14, MDC 15; pazientl provenient] da altr istituts
di cura,

Percentuale di anziani 2 65 annl
trattad in AD}

Garantire almeno un valore ricompreso tra »= 1,56 e « 1,88

Numero prestazioni specialistiche
ambulatoriali di risonanza
magnetica per 100 resident)

Continuara al garantire un valore ricompreso tra 5,10 - 7,50




N. Definizlona Oblettivo

Numero assistitl presso )

9 Dipartiments di salute mentale per Continuare al garantire un valore >= 10,82
1.000 residents

10.1 Riduzione del ricover diurni d ;
tipo diagnostico Almeno un valare pari al 30% rispetto al dato dell'anno précedante

10

r:?e'gl ;;d_u_zl_one degll accessi di tipo Almeno un valore pari al 25% rispetto al dato dell'anno precedente

Rapporto tra ricover attribuitl a
DRG ad alto rischio di
inappropriatezza (alleg, B Patto per
11 1a Salute 2010-2012) e ficover Garantire un valore <= 0,21

attribuitl 3 DRG non a rschio di
inapprogriatezza in regime
ardinario

12 Percentuale parti cesaret primari Garantire almeno un valore ncompresa tra 20,01% e 24,00%

Percentuale di pazientl {etd 65+)
con dlagnosi di frattura del collo

13 | gal temore operat) entro 2 glombte Garantire un valore >= 60,00%

in regime ordinario

(*) Per i risultati raggiunti nell’anno precedente I'obiettivo per tale indicatore risulta gia conseguito per
I’ASL di Benevento alla quale & richiesto il mantenimenta di tali livelli assistenziali;

(**)Per i risultati raggiunti nell’anno precedente I'obiettivo per tale indicatore risulta gia conseguito per
I'ASL Napoli 1 Centro alla quale & richiesto il mantenimento di tali livelli assistenziali;

(***)Per i risultati raggiunti nell'anno precedente I'obiettivo per tale indicatore risulta gia conseguito per le
AA.S5.LL. di BN e AV alle quali & richiesto il mantenimento di tali livelli assistenziali,



