—

Giunta Regionale della Campania

DECRETO DIRIGENZIALE

DIRETTORE GENERALE/ o )
DIRIGENTE UFFICIO/STRUTTURA dott. Postiglione Antonio
DIRIGENTE UNITA’ OPERATIVA DIR. / DIRIGENTE
STAFF dott.ssa Guida Antonella
o DIREZ. GENERALE / UOD/
DECRETON DEL UFFICIO / STRUTT. STAFF
53 05/03/2018 4 0
Oggetto:

Decreto Commissariale n. 134 del 28.10.2016 e successivo n. 188 del 13.12.2016. Art.1, comma
34 della legge 23 dicembre 1996, n. 662. Obiettivi di carattere prioritario e di rilievo nazionale
indicati nel Piano Sanitario Nazionale - Assistenza Primaria .

Data registrazione

Data comunicazione al Presidente o Assessore al ramo

Data invio alla Dir. Generale per le Risorse Finanziarie (Entrate e Bilancio)

| |
| |
| Data dell’invio al B.U.R.C. |
| |
| |

Data invio alla Dir. Generale per le Risorse Strumentali (Sist. Informativi)




IL DIRIGENTE
PREMESSO

¢ Che con Decreto commissariale n. 134 del 28.10.2016 e successivo n. 188 del 13.12.2016 ¢ stata approvato per
gli anni 2014, 2015 e 2016, il riparto delle risorse vincolate, pari a euro 350.684.150,00 di cui all'allegato B
dell'Intesa sancita in Conferenza Stato-Regioni in data 30 luglio 2015 Rep. Atti n.126/CSR e n. 234 /CSR del
23 dicembre 2015, nonché la nota della Presidenza del Consiglio dei Ministri n. 1747 del 11.04.2016 che
assegnano alla Regione Campania per I'elaborazione di specifici progetti, ai sensi dell'art. 1, 34 bis, della legge
23 dicembre 1996, n. 662, nell'ambito delle linee prioritarie individuate dall'Accordo Stato-Regioni del 30
luglio 2015 secondo gli importi complessivi per il triennio di seguito indicati:

a. Attivita di Assistenza Primaria — euro 62.634.426 353.684.151,00

a. Sviluppo dei processi di umanizzazione — euro 11.016.283

a. Cure palliative e terapia del dolore. Sviluppo dell'assistenza domiciliare palliativa
specialistica — euro 35.521.865

a.4 Piano Nazionale Prevenzione e supporto al Piano Nazionale Prevenzione — euro
78.052.478

a.5 Gestione della cronicita — euro 81.742.629

a.6 Reti oncologiche — euro 84.716.470

e che con lo stesso DCA 134/2016 ¢ stato approvato il Documento Tecnico di Analisi delle Linee progettuali
2014 — 2015 - 2016 nonché le indicazioni programmatiche sulle singole Linee Progettuali in esso contenute
affinche le azioni prodotte risultino ad essi coerenti ed ispirati;

e che con il predetto DCA 134/2016 ¢ stata istituita una Commissione di valutazione dei Progetti, individuata
con Decreto Presidenziale n. 33 del 2/2/2017 con il compito di valutare le proposte progettuali, monitorarne
I’andamento e favorire il raggiungimento degli obiettivi di salute anche attraverso eventuali rimodulazioni delle
risorse allocate e non utilizzate o su progettazioni non avviate o interrotte;

e che con decreto dirigenziale n. 75 del 28/07/2017, nel prendere atto dei lavori della commissione prevista dal
DCA 134/2016, ¢ stata anche prevista [’istituzione di un tavolo tecnico con la partecipazione delle AA.SS.LL
per la predisposizione del progetto regionale rientrante nella linea progettuale 1 (Attivita di Assistenza
Primaria) ;

CONSIDERATO

e che nella riunione congiunta del Tavolo Nazionale per la verifica degli adempimenti regionali con il Comitato
Permanente per la verifica dei Livelli Essenziali di Assistenza, tenutasi presso il MEF in data 28/11/2017, la
regione Campania, nell’ambito del Programma 19 - Assistenza sociosanitaria territoriale: residenziale,
semiresidenziale, domiciliare e ambulatoriale - si ¢, tra I’altro, impegnata a predisporre un modello unico
regionale per I’organizzazione delle AFT e UCCP

e che il tavolo tecnico, istituito tra la Direzione tutela della salute e i rappresentanti dellle AA.SS.LL, ha
predisposto una bozza di progetto regionale per lo sviluppo delle cure primarie nell’ambito del territorio
regionale rientrante nella linea 1 denominata “Attivita di Assistenza Primaria”;

e che detto progetto ¢ stato sottoposto alla valutazione del Comitato di Medicina Generale (Comitato ex art. 24)
nella seduta del 01/02/2017;

RITENUTO

e di approvare il progetto regionale per la riorganizzazione dell’assistenza territoriale prevedendo nuove forme
aggregative che saranno lo strumento operativo per la realizzazione di una nuova assistenza territoriale integrata,
multidisciplinare, potenziata, di “iniziativa”. denominato “Sviluppo delle cure Primarie’che allegato al
presente atto ne forma parte integrante, i cui costi sono supportati dalle risorse gia individuate con DCA
134/2016 per la Linea 1;

e di stabilire che le attivita per la realizzazione del progetto dovranno avere inizio entro e non oltre 30 giorni
dall’adozione del presente atto;



alla stregua dell'istruttoria della Direzione Generale Tutela per la Salute e il Coordinamento del Sistema Sanitario
regionale e dell'espressa dichiarazione di conformita resa dal Dirigente UOD Staff Tecnico-Operativo

DECRETA

per le motivazioni richiamate in premessa, da intendersi qui di seguito integralmente riportate:

1.

di approvare il progetto regionale per la riorganizzazione dell’assistenza territoriale prevedendo nuove
forme aggregative che saranno lo strumento operativo per la realizzazione di una nuova assistenza
territoriale integrata, multidisciplinare, potenziata, di “iniziativa”. denominato “Sviluppo delle cure
Primarie”che allegato al presente atto ne forma parte integrante, i cui costi sono supportati dalle risorse gia
individuate con DCA 134/2016 per la Linea 1;

di stabilire che le attivita per la realizzazione del progetto dovranno avere inizio entro ¢ non oltre 30 giorni
dall’adozione del presente atto;

di inviare al Capo di Gabinetto, alla Direzione Generale Tutela per la Salute per gli adempimenti

consequenziali e per la notifica agli interessati, alla Segreteria di Giunta e all'Ufficio Trasparenza - Casa di
Vetro-

POSTIGLIONE



