
                       

Regione Campania

Il Commissario ad Acta per l’attuazione
del Piano di rientro dai disavanzi del SSR Campano

(Deliberazione Consiglio dei Ministri  10/07/2017)

DECRETO   N.  86 DEL 2/11/2018

OGGETTO   Atto  Aziendale  della  AORN  “Dei  Colli”-  modifiche  ed  integrazioni  (acta  xvii

Delibera del Consiglio dei Ministri 10/07/2017) 

VISTA   la legge 30 dicembre 2004 , n. 311 recante “ Disposizioni per la formazione del bilancio
annuale e pluriennale dello Stato (legge finanziaria 2005) e, in particolare, l’art. 1, comma 180, che
ha previsto per le regioni interessate l’obbligo di procedere, in presenza di situazioni di squilibrio
economico finanziario, ad una ricognizione delle cause ed alla conseguente elaborazione di un
programma  operativo  di  riorganizzazione,  di  riqualificazione  o  di  potenziamento  del  Servizio
sanitario regionale, di durata non superiore ad un triennio;

VISTA l’Intesa Stato-Regioni del 23 marzo 2005 che, in attuazione della richiamata normativa,
pone a carico delle regioni l’obbligo di garantire, coerentemente con gli obiettivi di indebitamento
netto  delle  amministrazioni  pubbliche,  l’equilibrio  economico-finanziario  del  servizio  sanitario
regionale  nel  suo  complesso,  realizzando  forme  di  verifica  trimestrale  della  coerenza  degli
andamenti con gli obiettivi assegnati in sede di bilancio preventivo per l’anno di riferimento, nonché
la  stipula  di  un  apposito  accordo  che  individui  gli  interventi  necessari  per  il  perseguimento
dell’equilibrio economico, nel rispetto dei livelli essenziali di assistenza;

VISTA la  Deliberazione  della  Giunta  regionale  della  Campania  n.  460  del  20/03/2007  -
“Approvazione del  Piano di  Rientro  dal  disavanzo  e di  riqualificazione e razionalizzazione  del
Servizio sanitario Regionale ai fini della sottoscrizione dell’Accordo tra Stato e Regione Campania
ai sensi dell’art. 1, comma 180, della legge n. 311/2004”;

VISTA la Deliberazione del Consiglio dei Ministri in data 24 luglio 2009 con il quale il Governo ha
proceduto alla nomina del Presidente pro tempore della Regione Campania quale Commissario ad
Acta  per l’attuazione del piano di rientro dal disavanzo sanitario ai sensi dell’art. 4, comma 2, del
DL 1 ottobre 2007, n. 159, convertito con modificazioni dalla L. 29 novembre 2007, n. 222; 

VISTA la delibera del Consiglio dei Ministri dell’11 dicembre 2015,  con la quale sono stati nominati
quale Commissario ad Acta il  dott. Joseph Polimeni e quale Sub Commissario ad acta il  Dott.
Claudio D’Amario;

VISTA la  delibera  del  Consiglio  dei  Ministri  del  10  Luglio  2017  con  la  quale,  all’esito  delle
dimissioni del dott. Polimeni dall’incarico commissariale, il Presidente della Giunta Regionale  è
stato nominato Commissario ad Acta per l’attuazione del vigente piano di rientro dal disavanzo del
SSR Campano, secondo i  programmi operativi  di  cui  all’articolo 2,  comma 88,  della  legge 23
dicembre 2009, n. 191 e ss.mm.ii.;

VISTA la richiamata deliberazione del 10 luglio 2017 che:

- assegna “al Commissario ad acta l’incarico prioritario di attuare i Programmi operativi 2016-
2018 e gli interventi necessari a garantire, in maniera uniforme sul territorio regionale, l’ero-
gazione dei livelli essenziali di assistenza in condizioni di efficienza, appropriatezza, sicu-
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rezza e qualità, nei termini indicati dai Tavoli tecnici di verifica, nell’ambito della cornice nor-
mativa vigenti, 

- individua, nell’ambito del più generale mandato sopra specificato, alcune azioni ed inter-
venti come acta ai quali dare corso prioritariamente e, segnatamente, al punto xvii), l’appro-
vazione dell’atto aziendale dagli enti del Servizio sanitario Regionale, in coerenza con la
normativa vigente ivi  compre il  rispetto dei parametri  standard per l’individuazione delle
strutture semplici e complesse nonché in coerenza con quanto previsto dal punto i”,

VISTA la comunicazione assunta al protocollo della Struttura Commissariale n. 430 del 9 Febbraio
2018, con la quale il Sub Commissario Dott. Claudio D’Amario ha rassegnato le proprie dimissioni
per assumere la funzione di Direttore Generale della Prevenzione Sanitaria presso il  Ministero
della Salute;

RICHIAMATA  la sentenza del Consiglio di Stato n. 2470/2013,  secondo cui  “ nell’esercizio dei
propri poteri,  il       Commissario ad acta agisce quale “organo decentrato dello Stato ai sensi
dell’art.  120 della   Costituzione,  che di lui  si  avvale nell’espletamento di funzioni  d’emergenza
stabilite dalla legge, in sostituzione delle normali competenze regionali”, emanando provvedimenti
qualificabili  come “ordinanze  emergenziali  statali  in  deroga”,  ossia  “misure straordinarie  che il
commissario,  nella sua competenza d’organo statale, è tenuto ad assumere in esecuzione del
piano  di  rientro,  così       come  egli  può  emanare  gli  ulteriori  provvedimenti  normativi,
amministrativi, organizzativi e gestionali necessari alla completa attuazione del piano di rientro”;

VISTI
a) l'art. 3, comma 1 bis, del D.lgs n. 502/92 e ss.mm.ii. a tenore del quale l'Atto aziendale co-

stituisce lo strumento giuridico mediante il quale le Aziende determinano la propria organiz-
zazione ed il proprio funzionamento e delineano gli ambiti della propria autonomia gestio-
nale ed amministrativa, nel rispetto dei principi e dei criteri emanati dalla Regione,

b) il Decreto del Commissario ad Acta  n. 18 del 18 febbraio 2013, che approva il complesso
degli indirizzi   forniti alle Aziende per l’adozione dell’atto aziendale,

c) il Decreto del Commissario ad Acta n.  8 del 1 febbraio 2018 (“Piano regionale di program-
mazione della rete ospedaliera ai sensi del D.M. 70/2015 – Aggiornamento”),

PREMESSO che con Decreto del Commissario ad Acta  n. 15 del 3.3.2017  è stato approvato l’At-
to aziendale adottato con la deliberazione n. 202 del 22.02.2017 dalla AORN dei Colli,

RILEVATO  che il Direttore Generale per la Tutela della salute ed il Coordinamento del SSR ha
trasmesso  il verbale della riunione del gruppo di lavoro per l’istruttoria degli atti aziendali con il
Commissario straordinario della AORN dei Colli,  convocata per esaminare la proposta  di  modifi-
che ed integrazioni all’Atto aziendale di cui alla   nota acquisita al prot. n.659997 del 19 ottobre
2018;   

CONSIDERATO

a) che, nell’indicata riunione, è stata rappresentata la impossibilità,  al momento, di valutare
la richiesta della AORN dei Colli in considerazione del fatto che la Regione  sta procedendo alla ri-
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visitazione del Piano di riorganizzazione della rete ospedaliera di cui al DCA 8/2018 anche al fine
di recepire le indicazioni emerse dal Tavolo interministeriale per la verifica degli adempimenti re-
gionali, rivisitazione che comporta  la necessità di rinviare temporaneamente  l’attività istruttoria
delle modifiche agli atti aziendali proposte dalle Aziende  al fine di poterne verificare la compatibili-
tà con il nuovo assetto della rete ospedaliera regionale;

b) che  il Commissario Straordinario della AORN dei Colli ha rappresentato l’esigenza di ef-
fettuare con urgenza alcune modifiche dell’assetto aziendale al fine di rendere più efficiente
la gestione delle strutture che compongono, in particolare, l’area di attività cardiologica del-
l’azienda che al momento soffre di alcune disfunzionalità che si ripercuotono sull’assisten-
za; 

c) che, per quanto sopra,  il Gruppo di lavoro ha ritenuto di poter proporre all’approvazione
del Commissario ad Acta   esclusivamente le modifiche inerenti alle articolazioni dell’area
cardiologica e di  dover  rinviare l’istruttoria  delle  altre istanze di  rimodulazione dell’atto
aziendale a quando sarà approvato l’aggiornamento del piano di riassetto della rete ospe-
daliera, fatta salva la possibilità in capo al Commissario dell’AORN dei Colli di adottare i
provvedimenti organizzativi ritenuti urgenti ed indispensabili;

VISTA la deliberazione del Commissario Straordinario della AORN dei Colli  n. 197  del
31.10.2018  “Presa  d’atto  verbale  gruppo  di  lavoro  regionale  –  Modifica  atto
aziendale”; 

RITENUTO di poter procedere alla approvazione della citata deliberazione della AORN dei Colli n.
197/2018;  

PRESO ATTO  che nel verbale del 25 luglio 2017 il Tavolo di Verifica degli Adempimenti regionali
ha  evidenziato  che  tutti  gli  Atti  aziendali  dovranno  essere  rimodulati  e  resi  coerenti  con  il
provvedimento di aggiornamento della riorganizzazione della rete ospedaliera ai sensi del D.M. 70
2015 che dovrà essere adottato dalla Struttura Commissariale al  fine di recepire le indicazioni
fornite dai Tavoli di Verifica ministeriale;

Alla stregua dell’istruttoria tecnico-amministrativa effettuata dalla Direzione Generale per la Tutela
della Salute ed il Coordinamento del Sistema Sanitario Regionale

D E C R E T A

per tutto quanto esposto in premessa che qui si intende integralmente riportato

1. di APPROVARE la deliberazione del commissario straordinario della AORN dei Colli n. 197
del 31.10.2018 ad oggetto “Presa d’atto verbale gruppo di lavoro regionale – Modi-
fica atto aziendale” che, allegata al presente atto ne forma parte integrante e
sostanziale;

2. di NOTIFICARE il presente provvedimento all'Azienda Ospedaliera dei Colli  con l’obbligo
di pubblicazione sul sito istituzionale aziendale; 
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3. di FARE OBBLIGO al Commissario straordinario della AORN dei Colli della  immediata at-
tuazione del presente provvedimento; 

4. di PRECISARE  che l’Atto aziendale dovrà essere rimodulato in coerenza con il provvedi-
mento di  aggiornamento della  riorganizzazione della  rete ospedaliera ai  sensi  del  D.M.
70/2015 da adottarsi al fine di recepire le indicazioni del tavolo interministeriale per la verifi-
ca degli adempimenti regionali con  il Comitato per la verifica dei Livelli Essenziali di Assi-
stenza;

5. di  TRASMETTERE il presente provvedimento ai Ministeri affiancanti, riservandosi di ade-
guarlo alle eventuali osservazioni formulate dagli stessi;

6. di TRASMETTERE il presente provvedimento al Gabinetto del Presidente della Giunta re-
gionale,  all’Assessore regionale al Bilancio e al finanziamento del servizio sanitario regio-
nale in raccordo con il Commissario ad acta per il piano di rientro dal disavanzo sanitario,
 alla Direzione Generale per la Tutela della Salute ed il  Coordinamento del S.S.R., alla
Azienda Ospedaliera di rilievo Nazionale dei Colli e al  BURC per tutti gli adempimenti in
materia di pubblicità e trasparenza.

Il Direttore Generale
per la Tutela della Salute
Avv. Antonio Postiglione

                                                                                      DE LUCA

4 fonte: http://burc.regione.campania.it

 n. 80 del  5 Novembre 2018



Servizio proponente: Commissario Straordinario

DELIBERAZIONE DEL COMMISSARIO STRAORDINARIO  n°  197  del  31/10/2018

OGGETTO:Presa d`atto verbale gruppo di lavoro regionale - modifica atto aziendale.  

Il Commissario Straordinario

Dr. Antonio Giordano
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DELIBERAZIONE DEL COMMISSARIO STRAORDINARIO

OGGETTO: Presa d`atto verbale gruppo di lavoro regionale - modifica atto aziendale. 

REGISTRAZIONE CONTABILE

X Il presente provvedimento non comporta oneri diretti a carico dell’Azienda

☐ Il presente provvedimento comporta oneri diretti a carico dell’Azienda come da allegata 
scheda computerizzata

PREMESSO CHE:

con Atto  Aziendale -deliberazione n.202 del 22/02/2017-  è stata ridisegnata la struttura degli  
Ospedali  afferenti  l’’Azienda avendo  cura di  descrivere le  diverse articolazioni  funzionali  quali 
modelli operativi a garanzia delle competenze istituzionali sancite dagli atti commissariali e dalle  
norme statali,

RILEVATA, ad oggi, la  necessità di  procedere ad una rivalutazione/individuazione  di una parte  
dell’assetto  organizzativo  affinchè  le  attività  ospedaliere  siano  poste  in  essere  in  modo 
maggiormente sinergico, non solo tra loro, ma soprattutto in relazione con il nuovo modello di  rete 
assistenziale regionale 

PRESO ATTO  di  importanti  fattori  di  criticità  che vanno a caratterizzare alcune delle attività 
afferenti ai tre ospedali dell’Azienda tra cui emergono: 

 quelle legate all’ apertura del PS dell’Ospedale CTO dall’aprile 2018 , 
 le sempre più frequenti emergenze infettivologiche gestite attraverso i laboratori aziendali e 

i professionisti dell’Ospedale Cotugno, 
 le problematiche organizzative legate al   “percorso dei trapianti cardiaci”, 
 la valutazione della presa in carico dei pazienti affetti da complicanze cardio-respiratorie dei 

malati di SLA (progetto NEMO),

AZIENDA OSPEDALIERA DEI COLLI
Monaldi-Cotugno-CTO

Sede: Via Leonardo Bianchi
80131 NAPOLI
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 il percorso delle Malattie Rare;

RILEVATO altresì che tali attività  vanno ad assumere una diversa caratura, in termini di  evidenza  
clinica  e di complessità,  e quindi  necessitano di nuova valutazione organizzativa mantenendo 
peraltro invariati  i parametri regionali in materia di previsione delle articolazioni aziendali;

VERIFICATO che una specifica rimodulazione di parte delle aree evidenziate diventa  essenziale 
al  fine  di   assicurare   equo bilanciamento  tra  le  vocazioni  storiche degli  Ospedali  confluiti  in 
Azienda e  le  evidenze clinico-assistenziali  che  stanno  assumendo sempre  più  un  loro  valore 
specifico;

RITENUTO che, in attesa di rivedere l’intero piano di offerta,  è opportuno  procedere ad un primo 
riassetto  parziale delle attività aziendali,  almeno per quelle maggiormente rilevanti,  iniziando a 
ridisegnare il  ruolo dei tre Ospedali all’interno delle  Reti Regionali (metropolitana e  territoriale);

CONSIDERATA  la   nota  trasmessa  al  Direttore  Generale  della  Tutela  della  Salute  e 
Coordinamento  del  SSR del  18  ottobre  2018 ns  prot.  25989  e  nella  quale   si  sottopongono  
all’attenzione  dell’organismo  regionale  alcune  evidenze  finalizzate  a  riqualificare  l’assetto 
dell’Azienda dei Colli che di seguito si esplicita: 
per l’ area sanitaria  descrivere  le  articolazioni  oggetto  di  specifica  e  urgente 
rivalutazione e che necessitano di  riordino  immediato  nella  loro  denominazione e/o  nella  loro 
strutturazione  come di seguito:

 rivalutare l’assetto della UOSD di DH e cardiologia preventiva prevedendo 
o la  ridenominazione  della  UOSD  “Cardiologia  preventiva  in   “Stratificazione 

Prognostica dell’Infarto miocardico” ,
o la  ridenominazione della  UOS  “Unità  Coronarica”  in   Tecniche  di  Emodinamica 

Strutturale” afferente alla UOC di Cardiologia Interventistica,
 trasformare la UOSD di  “Cardiologia riabilitativa intermedia” in IPAS,
  attivare la UOSD  “Assistenza meccanica al circolo e dei trapianti nei pazienti adolescenti  

(ex percorso  CTC 10-18) in esecuzione al Decreto della Direzione Regionale n.222/2018,
 procedere  ad  una  integrazione  logistica,  strumentale  e  di  risorse  dell'  attuale  UOSD 

"Diagnostica  e  stratificazione  prognostica  cardiologica"  in  attività  presso  l’Ospedale 
Cotugno, assegnandole una maggiore consistenza funzionale al servizio di un Ospedale 
dedicato  alle  Malattie  Infettive,  in  strettissima  coordinazione  con  la  UOC  presente  al 
Monaldi  stante   la   recrudescenza  di  alcune  patologie,  specialmente  quelle  legate 
all'apparato  respiratorio,  recrudescenza  che  pone  seri  problemi  di  complicanze 
cardiologiche;

 rivedere l’assetto  dei  Dipartimenti  (DPT) “Area Critica” e   “Pneuomologia e Oncologia” 
prevedendo  il  transito  dell’UOC  UTSIR  dal  DPT  Area  Critica  al  DPT  Pneumologia  e 
Oncologia  e  l’UOC  Fisiopatologia  e  Riabilitazione  Respiratoria  dal  DPT  Pneumologia 
Oncologica al DPT Area Critica,per la specificità assistenziale dei pazienti trattati;

 prevedere la soppressione della UOSD  “Diagnostica molecolare e tomografica presso il  
DPT dei servizi Sanitari ed attivazione della UOSD di “Medicina e  Chirurgia di accettazione 
e di urgenza” presso il DPT Orto Neurologico e CTZ;

per l’area amministrativa descrivere le innovazioni nel
 declinare  l’ingegneria  Clinica  come  unità  operativa  complessa  (UOC)  in  relazione  al 

patrimonio gestionale che caratterizza l’azienda ospedaliera;
 inserire la Privacy – Trasparenza e Integrità ,  già individuata come struttura complessa,  

all’interno  della  UOC  Affari  Generali  stante  il  riferimento  tecnico-giuridico  che  ne 
caratterizza le attività

PRESO ATTO della nota del Direttore Generale della Tutela della Salute e Coordinamento del 
SSR del 30 ottobre c.a. prot.n.0686638 con la quale viene trasmesso il verbale del gruppo di 
lavoro per  “l’istruttoria degli atti  aziendali delle Aziende Sanitarie della Regione Campania” –
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DD.DD.nn.23 ,194 e 226 tutti del 2016- che allegato alla presente deliberazione ne è parte 
integrante e sostanziale;
LETTO il verbale che, nel merito , distingue l’iter procedurale di riorganizzazione come di seguito:

 approva  , in attesa di formalizzazione con decreto ad hoc del Commissario ad Acta, il 
riassetto di cui alle articolazioni dell’area cardiologica e precisamente consente di :
 rimodulare l’assetto della UOSD di DH e cardiologia preventiva prevedendo 

o la  ridenominazione  della  UOSD  “Cardiologia  preventiva  in   “Stratificazione 
Prognostica dell’Infarto miocardico” ,

o la  ridenominazione della  UOS  “Unità  Coronarica”  in   Tecniche  di  Emodinamica 
Strutturale” afferente alla UOC di Cardiologia Interventistica,

 trasformare la UOSD di  “Cardiologia riabilitativa intermedia” in IPAS,
 attivare  la  UOSD   “Assistenza  meccanica  al  circolo  e  dei  trapianti  nei  pazienti 

adolescenti   (ex  percorso   CTC  10-18)  in  esecuzione  al  Decreto  della  Direzione 
Regionale n.222/2018,

 procedere ad una integrazione logistica, strumentale e di  risorse dell'  attuale UOSD 
"Diagnostica  e  stratificazione  prognostica  cardiologica"  in  attività  presso  l’Ospedale 
Cotugno, assegnandole una maggiore consistenza funzionale al servizio di un Ospedale 
dedicato alle Malattie  Infettive,  in strettissima coordinazione con la UOC presente al 
Monaldi  stante   la   recrudescenza  di  alcune  patologie,  specialmente  quelle  legate 
all'apparato  respiratorio,  recrudescenza  che  pone  seri  problemi  di  complicanze 
cardiologiche;

 rimanda  ad  un  prossimo  esame  le  altre  proposte  di  rimodulazione  appena  saranno 
declinate le linee di “aggiornamento del piano di riassetto della rete ospedaliera, fatta salva 
la possibilità del Commissario Straordinario dell’AORN dei Colli di adottare i provvedimenti  
organizzativi ritenuti urgenti ed indispensabili”;

RITENUTO, pertanto,  ai  sensi della verbalizzazione indicata,  che si  procederà alle necessarie 
verifiche normative e ai dovuti  confronti con gli organismi aziendali di riferimento a formalizzare gli 
ulteriori  settori  organizzativo-funzionali  delle  aree  sanitaria  ed  amministrativa,  già  indicati  in  
premessa, e che si riportano:

 rivedere l’assetto  dei  Dipartimenti  (DPT) “Area Critica” e   “Pneuomologia e Oncologia” 
prevedendo  il  transito  dell’UOC  UTSIR  dal  DPT  Area  Critica  al  DPT  Pneumologia  e 
Oncologia  e  l’UOC  Fisiopatologia  e  Riabilitazione  Respiratoria  dal  DPT  Pneumologia 
Oncologica al DPT Area Critica,per la specificità assistenziale dei pazienti trattati;

 procedere alla soppressione della UOSD  “Diagnostica molecolare e tomografica”  presso il  
DPT dei servizi Sanitari ed attivazione della UOSD di “Medicina e  Chirurgia di accettazione 
e di urgenza” presso il DPT Orto Neurologico e CTZ;

 declinare  l’ingegneria  Clinica  come  unità  operativa  complessa  (UOC)  in  relazione  al 
patrimonio gestionale che caratterizza l’azienda ospedaliera;

 inserire la Privacy – Trasparenza e Integrità ,  già individuata come struttura complessa,  
all’interno  della  UOC  Affari  Generali  stante  il  riferimento  tecnico-giuridico  che  ne 
caratterizza le attività

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

nominato per effetto della DGRC 375/2018

Acquisiti i pareri favorevoli dei Sub Commissari con funzioni sanitarie ed amministrative
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DELIBERA

 prendere atto del verbale del gruppo di lavoro per  “l’istruttoria degli atti   aziendali delle  
Aziende Sanitarie della Regione Campania” –DD.DD.nn.23 ,194 e 226 tutti del 2016- che  
allegato alla presente deliberazione ne è parte integrante e sostanziale,  trasmesso con 
nota del  Direttore Generale della Tutela della Salute e Coordinamento del SSR del 30 
ottobre c.a. prot.n.0686638 e, nel suo prosieguo,
procedere a 
 ridenominare  la  UOSD  “Cardiologia  preventiva  in   “Stratificazione  Prognostica 

dell’Infarto miocardico” ,
 ridenominare  la  UOS  “Unità  Coronarica”  in   Tecniche  di  Emodinamica  Strutturale” 

afferente alla UOC di Cardiologia Interventistica,
 trasformare la UOSD di  “Cardiologia riabilitativa intermedia” in IPAS,
 attivare  la  UOSD   “Assistenza  meccanica  al  circolo  e  dei  trapianti  nei  pazienti 

adolescenti   (ex  percorso   CTC  10-18)  in  esecuzione  al  Decreto  della  Direzione 
Regionale n.222/2018,

 procedere ad una integrazione logistica, strumentale e di  risorse dell'  attuale UOSD 
"Diagnostica  e  stratificazione  prognostica  cardiologica"  in  attività  presso  l’Ospedale 
Cotugno, assegnandole una maggiore consistenza funzionale al servizio di un Ospedale 
dedicato alle Malattie Infettive,  in strettissima coordinazione con la UOC presente al  
Monaldi  stante   la   recrudescenza  di  alcune  patologie,  specialmente  quelle  legate 
all'apparato  respiratorio,  recrudescenza  che  pone  seri  problemi  di  complicanze 
cardiologiche;

 attivare i  percorsi  per le necessarie verifiche normative e per i  dovuti   confronti  con gli  
organismi aziendali di riferimento al fine di  formalizzare gli ulteriori settori organizzativo-
funzionali delle aree sanitaria ed amministrativa, già indicati e descritti in narrativa;

 trasmettere  copia  della  presente  al  direttore  GRU,  al  Collegio  Sindacale  al  Direttore 
Generale della Tutela della Salute e Coordinamento del SSR.

Il Sub Commissario con funzioni sanitarie                               Il Sub Commissario con funzioni amm.ve
Dr.ssa Maria Vittoria Montemurro Dott.ssa Antonella Tropiano

Il Commissario Straordinario
Dr. Antonio Giordano
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Servizio proponente: Commissario Straordinario

DELIBERAZIONE DEL COMMISSARIO STRAORDINARIO  n°  197  del  31/10/2018

OGGETTO:Presa d`atto verbale gruppo di lavoro regionale - modifica atto aziendale.   

CERTIFICATO  DI  PUBBLICAZIONE

Il presente provvedimento è formato da n.              pagine e n.               allegati , è stato pubblicato all’Albo pretorio on-line di 

questa Azienda, ai sensi della Legge n. 69 del 18/06/2009,  per 10 gg. consecutivi a decorrere dal 31/10/2018

 ed è divenuto esecutivo il 31/10/2018

- il presente provvedimento è immediatamente esecutivo 

- è pervenuto ex L.R. 52//94 al Collegio Sindacale il Prot.

- è stato notificato in data                                    alle seguenti UU.OO.CC.

Il Responsabile del procedimento

________________________

Documento informatico firmato digitalmente ai sensi del D.Lgs 82/2005 s.m.i. e norme collegate, il  
quale sostituisce il documento cartaceo e la firma autografa

AZIENDA OSPEDALIERA DEI COLLI
Monaldi-Cotugno-CTO

Sede: Via Leonardo Bianchi
80131 NAPOLI

fonte: http://burc.regione.campania.it

 n. 80 del  5 Novembre 2018



Elenco firmatari

Questo documento è stato firmato da:
Giordano Antonio -    Commissario Straordinario 
Tropiano Antonella -    Sub Commissario Amministrativo 
Maria Vittoria Montemurro -    Sub Commissario Sanitario 
Flagiello Mimma -  - Ufficio Determine
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