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IL SEGRETARIO IL COMMISSARIO STRAORDINARIO
Sig.Filipponeri Cascone
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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 allAlbo dell’Azienda Sanitaria Provinciale di Ragusa per 15 giorni consecutivi,
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REGIONE SICILIA
Assessorato Regionale Sanita

AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
RAGUSA

DELIBERAZIONE DEL COMMISSARIO STRAORDINARIO

N 146 aa  16GEN2013

DIREZIONE COORDINAMENTO STRUTTURE DI STAFF

Esecutiva: SI NO
Atto sottoposto a controllo: SI NO

OGGETTO: Istituzione Comitato per I’ Appropriatezza

Controlio d one /f ~ \
Dott.ssa Tamara Civello \\.\._f--""
il 1 8 GEH- 2813 . nella sede dell'Azienda Sanitaria Provinciale, il

Commissario Straordinario, Arch.Angelo Aliqud, nominato ai sensi dell’art. 20, comma 3 della L.R.
5/2009 con Decreto  Assessoriale n. 02617 del. 05/12/2012 e con I’assistenza

Sig. Filipponeri Cascone , quale Segretario verbalizzante, adotta la seguente

deliberazione:



Vista la Legge regionale 14 aprile 2009 n. 5 e successive modificazioni ed integrazioni sul riordino
della disciplina in materia sanitaria.

Visto I’accordo attuativo del Piano previsto dall’art. 1 comma 180 della L. 30/12/2004 n.311 ed il Pia-
no di rientro, di riorganizzazione, di riqualificazione e di individuazione degli interventi per il perse-
guimento dell’equilibrio economico del servizio sanitario regionale, sottoscritto il 31 luglio 2007 dal
Presidente della Regione e dai Ministri della Salute e dell’Economia, successivamente approvato dalla
Giunta Regionale con delibera n. 312 del 01 agosto 2007 e reso noto con D.A. 6 agosto 2007 n. 1657.

Visto i1l D.A. 15 giugno 2009 n. 1150, recante “indirizzi e criteri per il riordino, la rifunzionalizzazione
e la riconversione della rete ospedaliera e territoriale regionale”, con il quale sono stati approvati i cri-
teri per il miglioramento dell’appropriatezza dei ricoveri, di cui all’allegato 1, e le regole per il gover-
no del sistema ospedaliero regionale e relative attivita di controllo di cui all’allegato 2 dello stesso de-

creto,

Vista P’intesa Stato-Reglom del 3 dlcembre 2009 concernente il nuovo patto per la salute per gli anni
2010/2012. - : : :

Rilevata la necessita di ottemperare alle superiori disposizioni, e quindi attivare un controllo di appro-
priatezza, utile a monitorare la spesa dell’ Azienda, oltre che la razionalizzazione delle risorse, median-
te istituzione di un comitato per I’appropriatezza con il compito istituzionale di elaborare le linee gui-
da miranti alla riduzione di indagini diagnostiche inappropriate.

Vista la nota prot. 01/13 del 04/01/2013 del Dirigente U.O. Qualita, Innovazione dei processi produtti-
vi, Audit interno, condivisa dal Commissario Stracrdinario, dove viene proposta I’istituzione di un
comitato per I'appropriatezza che, enfro 60 giorni, dovra elaborare una linea guida per
Pappropriatezza della diagnostica per immagini e una linea guida per I’appropriatezza delle indagini di
diagnostica per immagini e di laboratorio da applicare in tutti gli interventi di day hospital, e dove vie-
ne presentata una composizione del gruppo di lavoro.

Ritenuto che il suddetto comitato per 1’appropriatezza, individuato tra i dirigenti dipendenti della
Azienda, operera in via istituzionale e sard composto dal seguenti dipendenti scelti dalla Direzione

(Generale:
- Dott. Pino Drago (coordinatore Sanitario Distretto 1) - Presidente
- Dott. Umberto Copani (Direttore Dipartimento Diagnostica per immagini)
- Dott. Michele Giavatto (Direttore UO Patologia Clinica distretto. 2) _
- Dott. Biagio Aprile (UO Qualita, Innovazione processi produ‘mw Aucht mtemo)
- Dott. Giovanni Ruta (UO Rischio Clinico)
- Dott.ssa Tamara Civello (UO Controllo di Gestione)

Dare atto che l'utilizzo dei suddetti dipendenti nell’attivita di che trattasi non ha carattere prevalente,
pertanto ogni dipendente, sopra individuato, la svolgera in uno agli altri compiti istituzionali affidati-

gli.

Dare atto che il comitato avra il compito di:

- relazionare trimestralmente alla Direzione Generale sui livelli di inappropriatezza, indicando i corret-
tivi di volta in volta da apportare al fine di ricondurre 1 livelli nell’ambito dello standard e delle linee
guida prodotte;

- monitorare sulla concreta applicazione delle linee guida.

Tenuto conto che il comitato per I’appropriatezza, in relazione a specifiche esigenze conoscitive e/o
problematiche emergenti, puo essere integrato da parte della Direzione Aziendale con altre figure pro-
fessionali in relazione alie linee guide da elaborare.

Attesa la necessita di provvedere in merito
DELIBERA

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

1) Istituire un comitato per I’appropriatezza con il compito istituzionale di elaborare le linee guida
miranti alla riduzione di indagini diagnostiche inappropriate, composto nel seguente modo:
- Dott. Pino Drago (coordinatore Sanitario Distretto 1) - Presidente
- Dott. Umberto Copani (Direttore Dipartimento Diagnostica per Immagini)
- Dott. Michele Giavatto (Direttore UO Patologia Clinica distretto 2)
- Dott. Biagio Aprile (UO Qualita, Innovazione processt produttivi, Audit interno)
- Dott. Giovanni Ruta (UO Rischie Clinico)
- Dott.ssa Tamara Civello (UO Controllo di Gestione)

2) Dare atto che I’utilizzo dei suddetti dipendenti nell’attivita di che trattasi non ha carattere preva-
lente, pertanto ogni dipendente, sopra individuato, la svolgera in contemporanea agli altri compiti
istituzionali gia affidatigli.

3) Dare atto che il comitato avra if compito di:

- relazionare trimestralmente alla Direzione Generale sui livelli di inappropriatezza, indicando i
correttivi di volta in volta da apportare al fine di ricondurre i [ivelli nell’ amb1t0 deilo standard e
delle linee guida prodotte;

- monitorare sulla concreta applicazione delle linee guida.

4) Dichiarare espressamente che non sono previsti compensi pericomponenti di detto comitato
trattandosi di attivita istituzionale.

ESTENSORE

Data Esercizio

Importo Autorizzato Ordine . Conto

Il Contabile

Vista: ! Direttore del chtpref.gunomico Finanziario




