Verbale Tavolo Tecnico specialistica ambulatoriale ASL CASERTA
Il giorno 23 Marzo 2016,, presso la sede dell’ ASL. di Caserta, palazzo ex Inam, Caserta si riunisce
il tavolo tecnico dell’Area specialistica ambulatoriale con Ordine Del Giorno: Consuntivo anno

2015 e varie ed eventuali

Sono presenti per le Associazioni di categoria i sigg:

Dr Gambino Gaetano ASPAT

Prof Antonio Salvatore AISA

Dr Bruno Accarino SNR

Avv. Chiosi Augusto ANISAP

Dr Diglio Giuseppe FEDERLAB-Campania
Per le associazioni di categoria;

Dr Marchese Fulvio

Dr Ida Delli Carri

Dr Filippa Bernardo

Per la ASL.

Il rappresentante SNR chiede di conoscere Iattivita di Controllo svolta dalla ASL in riferimento
alla Sezione III, punto 3 del DCA 8/2016, e cioeé :”I’ASL,avvalendosi anche dei Nuclei Operativi di
Controllo,istituiti ai sensi della DGRC n® 1935/2007 (BURC n. 63/2007 e s.m.i.) di svolgere
accurati e specifici controlli-anche a campione-sulla regolaritd ed appropriatezza delle prestazioni
che presentano andamenti anomali,provvedendo,immediatamente alle eventuali contestazioni ai
medici prescrittori e/o ai centri privati erogatori,Ciascuna ASL dovra fornire al Commissario ad
Acta ed alla Direzione Generale per la Tutela della Salute Mentale una relazione su tale attivita,una
prima volta entro il 31/03/2015 e,successivamente,ogni tre mesi”;

Il rappresentance SNR consegna inoltre nota, da accludere allo scrivente verbale, in cui sono
dettagliate, oltre alla richiesta precedente,ulteriori richieste di natura conoscitiva.

In via del tutto preliminare e con riferimento ai due punti dell’odg FEDERLAB CAMPANIA
prende atto dei dati ricevuti circa il monitoraggio della Macroarea di Specialistica Ambulatoriale
relativi all’anno 2015, e nelle more della chiusura del consuntive 2015 , e dopo un’analisi
sommaria si evidenzia che

e Vi sono strutture che per il 2015 il loro fatturato & aumentato vertiginosamente rispetto al
2014

e Alcune strutture, rispetto al 2014 hanno aumentato di molto il loro stesso costo medio e
differenziato di parecchio rispetto alle strutture dei appartenenza alla stessa fascia

Pertanto prima di iniziare qualsiasi tipo di valutazione sul consuntivo 2015, FEDERLAB
CAMPANIA , chiede:

e di conoscere, con evidenza oggettiva, i controlli effettuati alle strutture che hanno
aumentato in modo spropositato il fatturato ed il costo medio;

e idati analitici per struttura delle prestazioni erogati a pazienti provenienti da fuori regione
ed a tal proposito invita I’ ASL a prestare particolare attenzione , si fa presente che sono state
emanate varie circolari applicative in tal senso, proprio al fine di arginare anomali fenomeni

: di migrazione di pazienti. Si ricorda ancora una volta di verificare che i pazienti provenienti
% da altre regione si siano recati “personalmente” nelle strutture erogatrici, il controllo non si
deve limitare al rispetto dei protocolli, ma vedere se vi & un’alta concentrazione in pochi
centri accreditati, verificare quali siano i medici prescrittori, ¢ se si rilevano prescrizioni

concentrare in determinati medici.
Altresi chiede i dati del 2015 e 2014 (stesso periodo) dei laboratori analisi che erogano
prestazioni contrassegnate con la lettera “R” ¢ invita ’asl di Caserta alla pedissequa applicazione
del DC 101/2013 proprio a proposito della erogazioni di prestazioni contrassegnate dalla lettera
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R, , considera che I’inappropriatezza delle prestazioni in particolare quelle piu costose, comporta
un anticipato esaurimento del tetto di spesa della relativa branca specialistica, causando la mancata
assistenza ai pazienti casertani nell’ultimo periodo sia del 2014 che del 2015.

FEDERLAB CAMPANIA a tal proposito si riserva di tutelare gli interessi delle proprie associate.
La parte pubblica si impegna a rispondere il pil presto possibile alla richiesta FEDERLAB in
quanto in possesso dei dati da elaborare,per la richiesta del Dr Accarino,SNR, si impegna a
verificare lo stato dell’arte.

L’SNR , alla luce della nota oggi qui depositata e la risposta dell’ASL ritiene che non si possa
procedere al corretto monitoraggio finale in assenza dei documenti imposti dalla procedura di cui al
DCA 8/16 e delle altre richieste.

11 prof. Salvatore dell’AISA invita Codesta ASL a far pervenire ai componenti il tavolo tecnico,
quanto prima, il volume delle prestazioni e la relativa spesa sostenuta per i propri residenti in
mobilitd passiva fuori regione per tipologia di prestazioni. Evidenzia altresi 1’esigenza che il tavolo
tecnico determini il valore medio delle prestazioni per tipologia funzionale cosi come previsto
dall’ Art 6, comma 3 dello schema di contratto allegato al DCA n° 8/2016.

Del che & verbale ,letto confermato e sottoscritto
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