Prot. n. 117/AP
Napoli, 31 Marzo 2014
A tutti i Centri Associati ASPAT
Macroarea Riabilitazione
FKT e Socio-Sanitario
ASL NA3 SUD
Loro Sedi

URGENTISSIMO - IMPORTANTE

Oggetto: Deliberazione del Direttore Generale della ASL Napoli 3 Sud n. 204 del
24 Marzo 2014 inerente alla sottoscrizione dei contratti di struttura ex
art. 8-quinquies D.Lvo 502 s.m.i. per I'anno 2013.
Osservazioni ed indicazioni dell’ASPAT.

Egregi Associati,

il provvedimento in oggetto € stato portato tempestivamente all‘attenzione dello studio
legale designato anche in considerazione della circostanza che I'Avv. P. Kivel in data 14
marzo u.s. ha inviato sulla questione, per nostro conto, presso la ASL Napoli 3 Sud,
articolata istanza ex L. 241/90 con diffida e messa in mora (n.b. pubblicata sul nostro
portale web in pari data).

L'esame prima facie della Deliberazione sopra specificata ha confermato le criticita gia
rassegnate nell’atto stragiudiziale ed esposte dai Funzionari responsabili dipartimentali nel
corso dellincontro tenutosi presso la Direzione Generale a Torre del Greco lo scorso 19
marzo. Siamo venuti a conoscenza che successivamente la Struttura Commissariale
regionale ha avocato a sé l'analisi della problematica e che a breve saranno dettate
disposizioni al riguardo.

Tenuto conto che alla base della nostra istanza vi € I'applicazione del DCA 102/2013 in tutti
i suoi aspetti procedurali e dispositivi, formuliamo indicazione a sottoscrivere i
contratti individuali di struttura presso i Distretti Sanitari di appartenenza
utilizzando contestualmente I'allegata nota di riserva e cio al fine di non incorrere
nelle previsioni statuite al punto 13 del citato Decreto Commissariale relativamente alla
cessazione della remunerazione delle competenze dal mese di ottobre ed alla proposta di
sospensione del rapporto di accreditamento.
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Pertanto, Vi sollecitiamo a trasferire, senza apportare alcuna modifica, I'accluso testo di
detta riserva sulla vostra carta intestata ed inviarlo al seguente indirizzo pec

sgab@pec.aslnapoli3sud.it

Certi della Vostra puntuale e coesa adesione alla nostra indicazione, restiamo in attesa di
ricevere presso la nostra segreteria regionale copia della comunicazione inviata.

Mille cordialita.

\ Il Presidente

gi lo OMF_‘

All. Nota di riserva contrattuale.



CARTA INTESTATA DEL
CENTRO

I11.mo Direttore Generale

Dr. Maurizio D’ Amora
Via Marconi, 66

Torre del Greco (NA)
Inviata a mezzo pec sgab@pec.aslnapoli3sud.it
Lo scrivente Centro ai sensi della L. 241/90
SIGNIFICA
Che ha sottoscritto il contratto per prestazioni di .........ccccccceeerciieeriieeeriieeenieeereee e
con la ASL .......... relativo all’anno ..... al solo fine di poter proseguire nel rapporto di

accreditamento con il SSN.

Resta bene inteso, ed il sottoscritto Centro a tal riguardo fa espressa riserva, che avverso i
Decreti Commissariali nn. 86 e 102 del 2013, impositivi dei tetti di spesa per 1’anno 2013,
adottati a fine esercizio finanziario (ai quali ¢ allegato lo schema di contratto sottoscritto),
nonché avverso tutti gli atti preordinati, connessi e consequenziali, gia pende giudizio
innanzi al TAR Campania Napoli, e che avverso la Delibera Aziendale n. 204/2014 si
proporra azione di annullamento, e 1’eventuale accoglimento dei ricorsi travolgera anche il

contratto sottoscritto.

Timbro e firma
Rappresentante legale




