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 Ill.mo Presidente 
Tavolo Tecnico Paritetico Aziendale 

Macroarea Assistenza Riabilitativa 
Dr. Camillo Daniele 

ASL NAPOLI 2 NORD 
accreditamento@pec.aslnapoli2nord.it  

 
 
Prot. 499/AP 
Napoli, 28 Ottobre 2020 

Oggetto: Osservazioni associative da accludere a Verbale del Tavolo  
                Tecnico Riabilitazione del 26 u.s. 
 
 
 Ill.mo Dr. Daniele, 

in ordine a quanto specificato in oggetto, significhiamo ed esprimiamo quanto 
segue: 

1. Adesione incondizionata alla proposta aziendale che suggerisce di 
utilizzare “la stessa metodologia già applicata per l’anno 2018” in ragione 
del previo accordio bonario tra la ASL Napoli 2 Nord e le strutture sanitarie 
accreditate eroganti prestazioni riabilitative ex art. 26, L. 833/78, 
finalizzato ad evitare inutili e costosi contenziosi. 

2. Richiesta alla Direzione Generale e Strategica della ASL di formulare 
all’attenzione dell’Ente Regione, anche con il supporto del Tavolo 
Tecnico Aziendale Paritetico, la sottoriportata proposta: 
<<premesso che negli ultimi quattro anni di esercizio l’attività ex art. 26 L. 
833/78 del territorio della ASL Napoli 2 Nord ha registrato una 
sproporzione tra i sub-tetti assegnati alle AA.SS.LL. per l’attività 
ambulatoriale-domiciliare e per quella residenziale/semiresidenziale 
determinando la decisione regionale di intervenire a posteriori con circolari 
che hanno autorizzato la ridistribuzione delle risorse tra i vari setting 
assistenziali (n. 5647 del 29/9/2016 per l’anno 2016; n. 4355/C del 
15/11/2017 per l’anno 2017; le diverse note a firma Avv. Postiglione per 
l’anno 2018, da ultima la nota Direzione Generale per la Tutela della 
Salute n. 2020 – 0356028 del 23/7/2020 per l’anno 2019); 
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 Tanto premesso si chiede di predisporre una verifica della 
programmazione relativa all’attività ex art. 26 per l’anno corrente, per 
il quale a tutt’oggi non è stato adottato il relativo DCA, prevedendo 
necessariamente una riallocazione dei volumi prestazionali afferenti 
ai diversi setting al fine di contemperare un riequilibrio logico e razionale 
tra la domanda e l’offerta prestazionale oramai consolidatasi da diversi 
anni in tutte le AA.SS.LL. della Regione Campania>>; 

3. L’ASPAT, infine, chiede di allegare al redigendo verbale del Tavolo 
Tecnico, la propria nota Prot. 118/AP del 28/4/2020 relativa alla 
problematica in esame. 

 
 

Deferenti saluti. 
 
 
 
 

All. : Nota ASPAT 118/AP del 28/4/2020 












