
 

Decreto Dirigenziale n. 14 del 30/05/2017

 
Dipartimento 50 -  GIUNTA REGIONALE DELLA CAMPANIA

 

Direzione Generale 4 - DG per la tutela della salute e il coordin. del sist. sanitario

regionale

 

 

Oggetto dell'Atto:

 

	  APPROVAZIONE SCHEMA DI CONVENZIONE  TRA LA REGIONE CAMPANIA -

DIREZIONE GENERALE PER LA TUTELA DELLA SALUTE E COORDINAMENTO DEL

SISTEMA SANITARIO REGIONALE -   UOD ASSISTENZA E INTERVENTI

SOCIOSANITARI E L'AGENAS -  AGENZIA NAZIONALE PER I SERVIZI SANITARI

REGIONALI PER LA REALIZZAZIONE DI UNA COLLABORAZIONE NELL'AMBITO DEL

PROGETTO DI RICERCA AUTOFINANZIATA  "ASSISTENZA DOMICILIARE INTEGRATA

(ADI) E ASSISTENZA RESIDENZIALE E SEMIRESIDENZIALE AGLI ANZIANI:

CARATTERISTICHE ORGANIZZATIVE, CASE - MIX, APPROPRIATEZZA, COSTI E
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IL DIRIGENTE 
 

CONSIDERATO CHE: 

1) l’AGENAS, ai sensi dell’Art. 5 del  D.Lgs. 30 giugno 1993, n. 266, e ss.mm.ii., è L’Agenzia 
Nazionale per i Servizi Sanitari Regionali  ed in quanto tale ha nelle proprie competenze specifiche 
funzioni “di supporto delle attività regionali, di valutazione comparativa dei costi e dei rendimenti 
resi ai cittadini, di segnalazione di disfunzioni e sprechi nella gestione delle risorse personali e 
materiali e nelle forniture, di trasferimento dell’innovazione e delle sperimentazioni in materia 
sanitaria”; 

2) l’ Art. 5, titolato “assistenza territoriale” ed in particolare i commi 16 e 17 del Patto per la Salute 
2014-2016, i quali al fine di promuovere la riduzione dei ricoveri inappropriati ed i percorsi di 
deospedalizzazione , prevedono la definizione di una serie di indicatori di processo per la 
riorganizzazione delle reti di assistenza territoriale da parte delle Regioni; 

3) l’Art. 15 comma 13, lettera c) del Decreto-Legge 6 Luglio 2012, n. 95, convertito con modificazioni 
dalla Legge 135/2012 ha previsto, che nel rispetto degli standard qualitativi, strutturali, tecnologici 
e quantitativi relativi all’assistenza ospedaliera, siano adottati provvedimenti di riduzione dello 
standard dei posti letto ospedalieri accreditati e che, nell’ambito di tale processi di riduzione sia, tra 
le altre, favorita l’assistenza residenziale e domiciliare; 

4) il D.M. 2 aprile 2015 n. 70, concernente Regolamento recante la “Definizione degli standard 
qualitativi, strutturali tecnologici e quantitativi relativi all’assistenza ospedaliera”, che definisce gli 
appropriati percorsi clinico-assistenziali, autorizzativi e tariffari di tali strutture, nonché gli standard 
dei posti letto territoriali; 

5) l’Art. 1, co 2) del Patto della Salute 2014 – 2016 che prevede la revisione e riqualificazione dei 
criteri per la determinazione dei costi e dei fabbisogni standard regionali, tenendo conto del trend 
di miglioramento per il raggiungimento degli standard di qualità e delle nuove modalità di pesature 
previste dall’Art. 27 del D.Lgs. n. 68/2011; 
 

VISTI: 
1) il progetto di ricerca autofinanziata dall’Agenas dal titolo “Assistenza domiciliare integrata (ADI) e 

assistenza residenziale e semiresidenziale agli anziani: caratteristiche organizzative, case – mix, 
appropriatezza, costi e impatto sui Servizi Sanitari regionali (progetto CON – RADI)”, della durata 
di 24 mesi, per un finanziamento complessivo di €. 702.158,38; 

2) la nota Agenas prot. n. 6424 del 1/8/2016 con la quale il Direttore Generale dell’Agenzia ha 
invitato la  regione Campania ad aderire all’iniziativa progettuale in qualità di Unità di Ricerca, 
mediante la stipula di uno specifico atto convenzionale con l’ Agenas;  

3) la nota Agenas prot. n. 6425 – PG- del 1/8/2016 con la quale l’Agenzia ha comunicato il 
finanziamento previsto per singola regione, per la partecipazione al progetto, che ammonta ad €. 
13.330,00; 

4) che nell’ ambito del progetto la regione Campania  dovrà svolgere le seguenti attività: 
• supporto allo studio della normativa regionale in materia di programmazione, 

finanziamento, accreditamento, organizzazione, tetti di spesa, sistemi di remunerazione e 
di compartecipazione alla spesa in relazione a strutture residenziali per anziani, 
assistenza domiciliare integrata, strutture intermedie ed approfondimento della normativa 
regionale relativa al Fondo per la non autosufficienza; 

• condivisione col gruppo di lavoro di studi regionali sui costi di produzione, in corso o 
conclusi, in relazione alle medesime tipologie di strutture; 

• individuazione di referenti esperti nelle tematiche di progetto (es. in particolare, direttore di 
distretto) ai fini di interviste per approfondimenti relativi all’organizzazione e gestione dei 
servizi territoriali; 

• validazione delle analisi svolte nell’ambito del progetto e compilazione di eventuali 
questionari; 

• valutazione e sperimentazione dei sistemi di classificazione di pazienti/attività definiti 
nell’ambito del progetto; 
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• supporto alla discussione ed all’analisi dei risultati del progetto; 
• supporto alla stesura e revisione, per la parte di competenza, dei report intermedi e finali; 
• partecipazione agli incontri svolti in occasione del progetto di Ricerca; 

5) la nota della Direzione Generale Tutela della Salute prot. 669720  del 13/10/2016 con la quale la 
regione Campania ha manifestato l’adesione al progetto ed individuato la dott.ssa Marina Rinaldi, 
dirigente della UOD Assistenza e Interventi sociosanitari, quale referente delle attività progettuali; 

6) la proposta di convenzione redatta da Agenas, che si allega sotto la lettera A; 
 

RILEVATO che: 
1) con deliberazione n. 612 del 29/10/2011 la Giunta regionale ha approvato il regolamento n. 12 - 

“Ordinamento amministrativo delle Giunta Regionale della Campania”; 
2) con DGR n. 478 del 10/09/2012 e successive modifiche la Giunta Regionale ha definito le 

strutture ordinamentali della Giunta Regionale ai sensi del Regolamento 12/2011 istituendo le 
Direzioni Generali e le Unità Operative Dirigenziali, tra cui la DG 04 – Direzione Generale per la 
Tutela della salute ed il Coordinamento del Sistema Sanitario Regionale;  
 

RITENUTO che: 
• il documento anzidetto risponde alle finalità perseguite dall’Amministrazione 
• il Direttore Generale della Direzione per la Tutela della salute ed il Coordinamento del Sistema 

Sanitario Regionale  debba provvedere alla sottoscrizione dell’allegata convenzione; 

• alle attività  dettagliate al precedente punto 4, facenti parte dell’allegata Convenzione, debba 
prevedere l’Unita di Ricerca Unità Operativa Dirigenziale Assistenza e  Interventi sociosanitari; 

RILEVATO che la sottoscrizione della Convenzione tra l’AGENAS e la Regione Campania – Direzione 
Generale per la Tutela della Salute ed il Coordinamento del Sistema Sanitario Regionale non comporta 
oneri finanziari a carico del Bilancio della Regione Campania; 

VISTO l’art. 66 dello Statuto della Regione Campania approvato con L.R. n. 6 del 28 maggio 2009; 
 
Alla stregua dell’istruttoria compiuta dalla UOD  Assistenza e Interventi sociosanitari 

DECRETA 
 

per le motivazioni di cui alla premessa e che qui di seguito si intendono integralmente riportate: 
• di approvare lo schema di convenzione tra l’Agenas e la Regione Campania, Giunta Regionale 

della Campania, Direzione Generale per la Tutela della Salute ed il Coordinamento del Sistema 
Sanitario Regionale, allegato al presente decreto di cui ne costituisce parte integrante e 
sostanziale;   

• di demandare al Dirigente dell'UOD Assistenza e Interventi sociosanitari  lo svolgimento delle 
attività previste dall’allegata  Convenzione; 

• di dare atto che la sottoscrizione della Convenzione non comporta oneri finanziari a carico del 
Bilancio della regione Campania; 

• di inviare copia del presente provvedimento: 
- al BURC per la  pubblicazione; 
- all’UDCP Segreteria di Giunta Ufficio III Affari Generali - archiviazione decreti dirigenziali. 
                                                                                  
 

  Avv. Antonio Postiglione 
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