Prot. n. 131/AP
Napoli, 24 Maggio 2017

Ai Centri Associati ASPAT
Macroarea Assistenza
Specialistica Ambulatoriale
Branca DIABETOLOGIA
della ASL NA2 NORD

Loro Sedi

Oggetto: Esiti incontro Regionale per definizione problematica Diabetologia
ASL NA2 NORD.

Gentili Colleghi,

come anticipatoVi a mezzo whatsapp significhiamo la sintesi di quanto scaturito in data
odierna dal Tavolo in oggetto.

La Parte Pubblica, per il tramite della Dr.ssa Antonella Guida, in sostituzione
dell’Avv. Postiglione, ha preliminarmente esposto le seguenti considerazioni:

= i Centri da accreditare sono complessivamente 12 in ragione della “deroga
insulare” (Ischia e Procida) e, tenuto conto dei quattro centri a gestione statale
diretta, i Centri Antidiabete privati da accreditare risultano in numero di otto;
=> la risoluta e perentoria necessita da parte dell’Ente Regionale di concludere il
procedimento in tempi strettissimi al fine di portare a soluzione strutturale
I'intera problematica suggerisce I'adozione di criteri condivisi;
=> i criteri individuati sono stati nell’'ordine:
1. storico (anzianita di attivita);
2. data di richiesta di accreditamento ai sensi del Regolamento n. 1;
3. geolocalizzazione dei Presidi;
4. media volumi prestazionali erogati.
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L’ASPAT ha articolato l'intervento delle proprie rappresentate attraverso un excursus
argomentativo fondato sul presupposto che la conclusione di detto procedimento
necessariamente deve tenere conto degli aspetti giuridici concernenti i pre-requisiti
di accesso al sistema dell’accreditamento. Tali pre-requisiti sono:

1) autorizzazione 7301;
2) richiesta di accreditamento ai sensi del Regolamento 1;
3) titolarita di contratto di servizio atipico in essere all’anno 2008.

Dal dibattito scaturito I'ASPAT €& intervenuta per dissuadere la Parte Pubblica
dall'utilizzo del criterio di territorialita stante la presenza delle strutture private
antecedente a quella dei Presidi Pubblici.

In conclusione, la Dr.ssa Guida ha formulato una proposta di mediazione tra le parti
convenute indicizzando i criteri sopra esposti in valori proporzionali finalizzati alla definizione
di un punteggio.

L’Aspat ha chiarito che la data dellistanza di accreditamento in quanto formulata entro i
termini previsti non puo in alcun modo costituire criterio di valutazione quantitativa ma
limitarsi ad esserlo solo quale pre-requisito di accesso al sistema.

II Dr. D'Amore per la ASL NA2 NORD, accogliendo quanto da noi osservato circa la
geolocalizzazione e l'anzianita del possesso del contratto di servizio, ha significato la
proposta conclusiva di Parte Pubblica concernente i criteri ed i pesi da attribuire
ad essi nel seguente modo:

1) storicita (anzianita di attivita ex DGRC 7301/01) pari al 45%;

2) media dei volumi prestazionali biennio 2014-15, relativa ai contratti di servizio
in essere al 2008, pari al 45%;

3) geolocalizzazione pari al 10%.

Per quanto riguarda la paventata esclusione del setting relativo al piede
diabetico I'ASPAT ha ribadito che tale funzione & correlata all’attivita diabetologica di II
livello come da normativa regionale. Ad ogni buon fine, pur trattandosi di attivita di area
chirurgica, auspica che l'accreditamento definitivo, una volta verificato il possesso dei
requisiti, avvenga contestualmente alla definizione dei Presidi di Diabetologia territoriale.

Della seduta e stato redatto verbale che sara condiviso e firmato dalle parti.

Mille Cordialita.

\ Il Presidente




