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CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE

Si certifica che la presente copia di deliberazione, ai sensi dell’art. 53, comma n. 2 della L.R. 3/11/1993 n.

30, viene pubblicata nell'Albo dell’Azienda Sanitaria Provinciale di Ragusa per 15 giorni consecutivi,

dal 2 g GEH: 2017
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La presente copia ¢ conforme IL SEGRETARIO

all’originale in atti

REGIONE SICILIA
Assessorato Regionaie Sanita

AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
RAGUSA

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE

N 254 4u 98 GEH.2017

REFERENTE DEL PROGETTO: dott. ssa Maria Concetta Distefano
Esecutiva:

Atto sottoposto a controllo:

OGGETTO: Rimodulazione Progetto di PSN 2012 /1.3 “Potenziamento del nuovo sistema
integrato di cure primarie per la gestione dei pazienti cronici”-

IL REFERENTE DEL PROGETTO DIREZIONE éMMIN ISTRATI
OSPEDALI RIUNITL DI

A ORIA/
Res onlsalm dlmento PER I PROG Vi
Dott SS ]ﬁarl oncét/t Dott.ssa %//1 d Gidetilorie

I . 26 GEN.2017

Direttore Generale Dott. Maurizio Aricd, nominato con Decreto del Presidente della Regione Sici-

nella sede dell'Azienda Sanitaria Provinciale, il

liana n. 201 del 24 giugno 2014, coadiuvato, ai sensi dell’art. 7 della L. R. 30/1993, dai Sigg.:

- Dott.ssa Elvira Amata - Direttore Amministrativo

- Dott. Giuseppe Drago - Direttore Sanitario

e con 1’assistenza Sig. waarceilo Gugliotts , quale Segretario verbalizzante,

adotta la seguente deliberazione:



Su proposta del Referente della linea progettuale di PSN 2012 /1.3 “Potenziamento del nuovo
sistema integrato di cure primarie per la gestione dei pazienti cromici”- dott.ssa Maria Concetta
Distefano, Direttore di Distretto Sanitario di Vittoria/Comiso che con la sottoscrizione del presente
atto, controfirmato dal Referente Unico per i progetti vincolati, ne attesta la regolarita formale e la
legittimita;

PREMESSO che con Decreto Assessoriale n. 139/2013 sono state adottate le schede progettuali per
gli obiettivi di PSN 2012;

CHE con D.D.G. n.703/2012, nell’ambito dei progetti obiettivo di Piano Sanitario Nazionale 2012,
¢ stata assegnata alla ASP di Ragusa la somma di € 594.066,00, per la realizzazione della linea
progettuale /.3 “Potenziamento del nuovo sistema integrato di cure primarie per la gestione dei
pazienti cronici,

VISTA la delibera n. 2191 del 13 novembre 2014 che, a seguito rimodulazione del progetto
triennale aziendale di cui alla delibera n. 1121 del 30.05.2014, approvava il progetto per un costo
complessivo corrispondente alla somma disponibile risultante agli atti del Servizio economico
finanziario pari ad € 482.965,98 di cui € 297.500,00 per apparecchiature elettromedicali ed €
185.465,98 per I’assunzione di personale specialistico co.co.co. (1 Pneumologo e 1 Diabetologo);
RILEVATO che le attrezzature previste- n. 3 ecografi multifunzionali- n. 4 spirometri e n. 2 riuniti
odontoiatrici- sono state acquistate al costo complessivo di € 207.010,40 con una economia pari a
complessivi € 90.489,60 rispetto al programmato; '

PRESO ATTO del riepilogo contabile del Servizio Economico e Finanziario al 31.12.2016
trasmesso il 24 gennaio 2017;

VISTO il progetto rimodulato del referente del progetto, dott.ssa Maria Concetta Distefano, in uno
alla presente quale parte integrante che propone I’utilizzo delle somme residue per garantire la
continuita di cure (follow-up) ai pazienti affetti da patologie croniche (diabete tipo 2, scompenso
cardiaco, BPCO) attualmente in carico ai PTA;

RILEVATO, in particolare, che detto Referente rappresenta la necessita di potenziare gli ambulatori
a gestione integrata (AGI) dei PTA di Comiso, Ragusa e Scicli mediante ’acquisizione di
prestazioni  specialistiche a supporto dei MMG per le branche specialistiche di:
Cardiologia-Angiologia-Medicina interna-Endocrinologia-Oculistica-Pneumologia da remunerare a
tariffa oraria lorda pari ad € 46,46 (corrispondente alla retribuzione oraria corrisposta ad uno
specialista ambulatoriale), al fine di garantire la continuiti delle prestazioni assicurate fino al
31.12.2016 nell’ambito della linea progettuale 2011/1.2 “Potenziamento della gestione integrata
delle patologie croniche sul territorio”;

RITENUTO, pertanto, di poter rimodulare il progetto di PSN 2012/1.3 gia approvato con delibera
n. 2191 del 13 novembre 2014 destinando la somma residuata dall’acquisto delle apparecchiature
elettromedicali di € 90.489,60 all’acquisizione di prestazioni specialistiche come da allegato in uno
alla presente quale parte integrante;

ATTESO che la spesa gia autorizzata da confermare ¢ la seguente:

€ 185.465,98 per personale medico co.co.co. part-time (1 diabetologo e 1 pneumologo) incaricato
dall’01.10.2015;

€ 207.010,40 per attrezzature;

SENTITI i pareri favorevoli espressi dai Direttori Amministrativo e Sanitario per quanto di
rispettiva competenza;

DELIBERA

Per i motivi di cui in premessa che qui s’intendono ripetuti e trascritti:

RIMODULARE il Progetto di PSN 2012 /1.3 “Potenziamento del nuovo sistema integrato di cure
primarie per la gestione dei pazienti cronici”- Referente dott.ssa Maria Concetta Distefano,

|
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Direttore di Distretto Sanitario di Vittoria/Comiso, gia approvato con delibera n. 2191 del 13
novembre 2014 per utilizzare le economie determinatesi in corso di realizzazione e rilevate al
31.12.2016 secondo 1’allegato in uno alla presente per farne parte integrante;

DARE ATTO che risulta gia autorizzata la spesa di complessivi € 392.476,38 per personale medico
€0.C0.co. gia incaricato e per le attrezzature gia previste;

AUTORIZZARE la spesa di € 90.489,60 sul conto di costo n. 502010304 relativo alle prestazioni
specialistiche;

DARE mandato al Servizio Affari Generali di provvedere alla liquidazione trimestrale delle
prestazioni specialistiche effettuate, previa verifica della relativa documentazione probatoria;
TRASMETTERE copia del presente atto al Referente del progetto, al Referente unico dei progetti
vincolati, al Settore Economico Finanziario, al Controllo di gestione, al Servizio Affari Generali, ai
direttori di Distretto Sanitario per i rispettivi adempimenti di competenza e per fornire al referente
del progetto il supporte necessario;

TRASMETTERE copia del presente atto, a cura del Referente Unico dei progetti vincolati, al
Servizio 8 DPS dell’ Assessorato della Salute per la prevista validazione.

Data Esercizio

Importo Autorizzato | Ordine Conto
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Visto: 11 Direttore del SWF?E\Conomico — Finanziario
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RIMODULAZIONE PER UTILIZZO ECONOMIE DEL PROGETTO DI PSN (Piano Sanitario
Nazionale) —
ANNO 2012
Linea progettuale 1.3/ “Potenziamento del nuovo sistema integrato di cure
primarie perla gestione dei pazienti cronici" approvato con delibera
n.1121 del 30/05/2014 e rimodulato con delibera n. 2191 del 13/11/2014

Referente: dott.ssa Maria Concetta Distefano
Direttore Distretto Sanitario Vittoria e Ragusa ff. (nomina prot. N. U-0002439 del 29/05/2015)

Quota disponibile: € 482.965,98  al 31/05/2015

Quota disponibile: € 90.489,60 (economie da reimpiegare)

Durata del progetto: triennale

Durata del progetto rimodulato: 12 mesi — inizio attivita: febbraio 2017 .

Breve descrizione del progetto di cui alla delibera
n. 2191 del 13/11/2014

Alla luce delle criticita emerse in merito alla gestione dei pazienti cronici in carico ai PTA,
riguardante sia apparecchiature sanitarie che medici specialisti ne'le branche di diabetologia e di
pneumologia, per la presa in carico dei pazienti affetti da BPCO, & stato approvato il progetto di
rimodulazione di cui alla precedente delibera n. 1121 del 30/05/2014. Per la realizzazione del
progetto, e stato previsto:

e |l potenziamento o rinnovo della dotazione delle apparecchiature sanitarie mediante
I'acquisto di acquisto di n.3 ecografi multidisciplinari, n.2 riuniti odontoiatrici e n.4
spirometri da destinare ai PTA/Poliambulatori distrettuali

e ['assunzione din.1 pneumologo e n.1 diabetologo con contratto co.co.co.,

al fine di poter garantire un adeguato supporto all’attivitd dei MMG che operano negli
Ambulatori a Gestione Integrata (AGI), in considerazione della grave carenza, rilevatasi
nell’ambito delle branche specialistiche dell’area di diabetologia e di pneumatologia.

Al 31/12/2016 sono stati gia consegnati e collaudati n. 4 spirometri e n. 3 ecografi
multidisciplinari. Si & in attesa di consegna, di n.2 riuniti odontoiatrici gia acquistati.

E’ stato comunicato altresi, che le procedure di acquisto sono effettuate su MEPA.

Per quanto riguarda il personale medico, dal 01/10/2015, gli specialisti sono operativi presso i
PTA. Nel corso della realizzazione del progetto si sono determinate economie pari ad
€90.489,60 come meglio descritto nella tabella che segue.







RIEPILOGO SOMMA SPESA:

AZIONE Somma Somma spesa Proiezione spesa | Somma Note
impegnata per impegni gia impegnata
assunti ancora
disponibile
Assunzione
medici co.co.co.- | € 185.465,98 €28.179,00 € 157.286,98 TN 1T
n.1 diabetologo
en. 1
pneumologo
Acquisto n.3 Economie
ecografi € 145.000,00 €109.800,00 /111111117111 ottenute /111111717
multidisciplinari € 35.200,00
da reimpiegare
Acquisto Economie
n.4 spirometri € 114.500,00 €72.144,94 11111 ottenute 1111111111117
€ 42.355,06
da reimpiegare
Acquiston. 2 Economie
Riuniti €38.000,00 € 25.065,46 111111111 ottenute /11111111
odontoiatrici €12.934,54
da reimpiegare
Totale I /111117 111 €90.489,60 Verranno
economie reimpiegate

previa analisi di
rivalutazione
dei bisogni







Breve descrizione del progetto
di riutilizzo economie ottenute

Alla luce delle necessita emerse in merito alla gestione dei pazienti cronici in carico ai PTA, si
rende necessario dover sostenere il potenziamento degli Ambulatori a Gestione Integrata (AGI).
Tenuto conto che nell’ambito della realizzazione della linea progettuale PSN 2012 linea 1.3
"Potenziamento del nuovo sistema integrato di cure primarie per la gestione dei pazienti
cronici"(delibera n. 2191 del 13/11/2014), sono state realizzate delle economie nell'acquisto
delle apparecchiature sanitarie per un ammontare complessivo pari a € 90.489,60, con il
presente progetto ci si propone di riutilizzare detta somma per sostenere il potenziamento degli
Ambulatori a Gestione Integrata (AGI) dei PTA di Comiso, Ragusa e Scicli, mediante I'acquisizione
di prestazioni specialistiche dai medici specialisti territoriali. La necessita di tale intervento
scaturisce dall’esigenza di dover garantire ai MMG che operano nell' AGI, un adeguato supporto
specialistico, al fine diassicurare la continuita di cura (follow-up)ai pazienti affetti da
patologie croniche (diabete tipo 2 e da scompenso cardiaco) che allo stato attuale sono in carico
nei PTA e ai quali, in caso contrario, non si potrebbe pil garantire tale assistenza con I'attuale
disponibilita di risorse.

Dall’analisi di contesto si & rilevato che le branche maggiormente interessate sono le seguenti:

- Cardiologia

- Angiologia

- Medicina interna

- Oculistica

- Endocrinologia

- Pneumologia

Il monte ore massimo previsto ¢ pari a 1.947,68 ore da distribuire nei tre Distretti per un massimo
di 54 ore mensili; tale articolazione ¢ da intendersi variabile. Il referente del progetto, in caso di
esigenze diverse, nel corso della realizzazione del progetto, potra ridistribuire la suddivisione
delle ore, per singolo Distretto e per singola branca, previo accordo con i Direttori dei Distretti.

II' medico dell’AGI si raccordera con lo specialista ambulatoriale della branca al quale
rappresentera il quadro clinico del paziente cronico secondo le attuali procedure che
regolamentano la presa in carico dei pazienti cronici nei PTA.

A fine mese il medico specialista, tramite il dirigente medico responsabile del PTA, fara
pervenire al Direttore del Distretto Sanitario di competenza:

- autocertificazione (D.P.R. 445/2000) attestante che le prestazioni sono svolte al di fuori
dell’orario di lavoro.

- elenco delle richieste effettuate dai MMG unitamente all’elenco delle relative prestazioni rese
da ogni singolo specialista partecipante al progetto.

La suddetta documentazione dovra essere inviata al Servizio Specialistica ed applicativo paghe,
entro il 5 del mese successivo, per la predisposizione degli atti ed il relativo pagamento

La retribuzione sara ad ore calcolata nella misura di € 46,46/ora lordi.

[ Direttori dei Distretti Sanitari faranno pervenire i dati al referente del progetto per la relazione
trimestrale.







Azioni previste dal progetto rimodulato per riutilizzo economie e ad integrazione delle azioni
attuate e initinere:

Azione 1: Rilevazione dei bisogni per definire il numero delle ore necessarie per ogni singola
branca specialistica in ogni PTA (n.1 riunione con i Direttori dei Distretti)

Azione 2: Acquisizione prestazioni specialistiche dai medici specialisti territoriali calcolate sul
n. ore di attivita specialistica da effettuare per singola branca in ogni PTA distrettuale
- Costo previsto € 90.489,60

Indicatori

di processo:
a) Rilevazione dei bisogni per definire il numero delle ore necessarie per ogni singola

branca specialistica in ogni PTA (n.1 riunione con i Direttori dei Distretti);
b) Relazione trimestrale analitica del Referente del progetto riguardo alla attivita svolta fuori
dall’orario di servizio ed al numero di prestazioni effettuate dal singolo professionista e per
Distretto;

di risultato: n. accessi in follow-up/n. tot. pazientiin carico all’AGI

Data 24/01/2017 IL REFERENTE AZIENDALE
dott.ssa Maria Concetta Distefano







