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REGIONE CAMPANIA

Delibera della Giunta Regionale n. 329 del 10/07/2012

A.G.C. 20 Assistenza Sanitaria

Settore 3 Interventi a favore di fasce socio-sanitarie particolarmente ‘deboli’

Ogagetto dell'Atto:

RECEPIMENTO ACCORDO, Al SENSI DELL'ARTICOLO 9 DEL DECRETO LEGISLATIVO
28 AGOSTO 1997, N. 281, TRA IL GOVERNO, LE REGIONI, LE PROVINCE AUTONOME
DI TRENTO E DI BOLZANO E LE AUTONOMIE LOCALI CONCERNENTE "PRESA IN
CARICO GLOBALE DELLE PERSONE CON MALATTIE NEUROMUSCOLARI O MALATTIE
ANALOGHE DAL PUNTO DI VISTA ASSISTENZIALE". REP. N. 56/CU DEL 25 MAGGIO
2011 (11A07690). G.U. SERIE GENERALE N. 139 DEL 17 GIUGNO 2011
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Alla stregua dell’istruttoria compiuta dal Settore e delle risultanze e degli atti tutti richiamati ne lle
premesse che seguono, costituenti istruttoria a tut ti gli effetti di legge, nonché dell'espressa
dichiarazione di regolarita della stessa resa dal D  irigente del Settore a mezzo di sottoscrizione
della presente

VISTO il decreto ministeriale 18 maggio 2001, n.279, recante “Regolamento di istituzione della rete
nazionale delle malattie rare e di esenzione alla partecipazione al costo delle relative prestazioni
sanitarie” ai sensi dell'art. 5, comma 1, lettera b) del decreto legislativo 29 aprile 1998, n. 124;

VISTO il D.P.C.M. 29 novembre 2001 di "Definizione dei Livelli Essenziali di Assistenza”, che indica la
necessita di individuare percorsi diagnostico terapeutici sia per il livello dell'assistenza ospedaliera sia
per il livello dell'assistenza territoriale;

RILEVATO che tra le principali azioni indicate dalla programmazione nazionale € ritenuto prioritario
sviluppare i rapporti tra i presidi della rete, diffondere e consolidare protocolli diagnostici e terapeutici,
promuovere l'integrazione delle competenze per garantire sia un approccio multidisciplinare a
condizione complesse che maggiori possibilita di successo nella ricerca, diffondere nella popolazione le
informazioni anche attraverso le associazioni dei malati e dei loro familiari per garantire una diagnosi ed
una presa in carico tempestiva;

VISTO il Piano Sanitario Regionale 2011-2013, approvato con decreto del Commissario ad acta per la
prosecuzione del Piano di Rientro del settore sanitario n. 22 del 22 Marzo 2011, che tra gli obiettivi
previsti pone il potenziamento della rete regionale, al fine di assicurare continuita assistenziale ed
integrazione degli interventi per uno stesso paziente attraverso la presa in carico globale e percorsi
clinico diagnostici ed assistenziali omogenei, appropriati e condivisi;

PRESO ATTO dell'accordo concernente la “Presa in carico globale delle persone con malattie
neuromuscolari o malattie analoghe dal punto di vista assistenziale” sancito dalla Conferenza Unificata
per i rapporti tra il Governo, le Regioni, le Province Autonome e le Autonomie Locali nella seduta del 25
maggio 2011 (repertorio atti n.56/CU), ai sensi dell'articolo 9, comma 2, lett.c) del decreto legislativo 28
agosto 1997, n.281;

RITENUTO di dover recepire il suddetto Accordo concernente la “Presa in carico globale delle persone
con malattie neuromuscolari o malattie analoghe dal punto di vista assistenziale”, rinviando a successivi
provvedimenti I'adozione delle iniziative di implementazione e monitoraggio delle azioni previste nel
suddetto documento;

VISTI:
= D.Lgsn. 502 del 30.12.1992 e successive modificazioni recante Riordino della disciplina in materia
sanitaria, a norma dell'art. 1 della legge 23 ottobre 1992, n. 421,

= il DPR 14/01/1997 - "Approvazione dell’Atto di indirizzo e coordinamento alle Regioni e alle P.A. di
Trento e Bolzano, in materia di requisiti strutturali, tecnici e organizzativi minimi per I'esercizio delle
attivita sanitarie da parte delle strutture pubbliche e private";

= il D.Lgs. n. 229 del 19/06/1999 - Norme per la razionalizzazione del Servizio sanitario nazionale a
norma dell'art 1 della legge 30 novembre 1998, n. 419;

= || D.P.C.M. 14 febbraio 2001 “Atto di indirizzo e coordinamento in materia di prestazioni socio-
sanitarie” e il D.P.C.M. 29 novembre 2001 “Definizione dei livelli essenziali di assistenza;
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PROPONE e la Giunta a voti unanimi
DELIBERA

Per tutto quanto espresso in premessa, che si ritiene integralmente confermato e trascritto:

1. direcepire I'Accordo sul documento concernente “Presa in carico globale delle persone con malattie
neuromuscolari o malattie analoghe dal punto di vista assistenziale” sancito dalla Conferenza
Unificata per i rapporti tra il Governo, le Regioni, le Province Autonome e le Autonomie Locali, ai
sensi dell'articolo 9, comma 2, lett.c) del decreto legislativo 28 agosto 1997, n.281, nella seduta del
25 maggio 2011 (repertorio atti n.56/CU - G.U. Serie Generale n. 139 del 17 giugno 2011) che
costituisce I'Allegato A del presente atto per formarne parte integrante;

2. di rinviare a successivi provvedimenti I'adozione delle iniziative di implementazione e monitoraggio
delle azioni previste nel documento di cui al punto 1;

3. di inviare il presente provvedimento all’A.G.C. n. 20 Assistenza Sanitaria — Settore Assistenza
Sanitaria, Settore Fasce Deboli e Settore Assistenza Ospedaliera, al’lAGC 19 Programmazione
Sanitaria — allARSAN ed al Settore Stampa, Documentazione ed Informazione della Giunta
Regionale per la pubblicazione nel B.U.R.C.

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



	BURC n. 44 del  16 Luglio 2012

