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DECRETO n. 51 del 16.07.2014 

 
Oggetto: Art. 1, comma 237-quater della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii. Accreditamento Istituzionale 
definitivo per attività di Medicina di Laboratorio in regime ambulatoriale di strutture private dell’A.S.L. 
Napoli 1 Centro (1° Elenco). 
 
PREMESSO: 

a. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 24 luglio 2009 il Governo ha proceduto alla 
nomina del Presidente pro-tempore della Regione Campania quale commissario ad acta per 
l’intero periodo di vigenza del Piano di rientro dal disavanzo sanitario regionale, a norma 
dell’art. 4, comma 2, del decreto legge 1 ottobre 2007 n. 159 convertito, con modificazioni, 
nella legge 29 novembre 2007, n. 222; 

b. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 aprile 2010 il nuovo Presidente pro-
tempore della Regione Campania è stato nominato commissario ad acta per il piano di 
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso secondo i programmi 
operativi predisposti dal commissario medesimo ai sensi di quanto previsto dall’art. 2, 
comma 88 della legge n. 191 del 2009; 

c. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Governo ha nominato il dott. 
Mario Morlacco ed il dott. Achille Coppola sub-commissari ad acta, con il compito di 
affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da assumere per 
la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro; 

d. che a seguito delle dimissioni rassegnate in data 22 febbraio 2012 dal sub-commissario 
Achille Coppola, con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 marzo 2012 i compiti relativi 
alla predisposizione degli acta per la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro dal 
disavanzo sanitario sono riuniti nella persona del sub-commissario Mario Morlacco; 

e. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 29 ottobre 2013 il Prof. Ettore Cinque è 
stato nominato quale sub-commissario, con il compito di affiancare il Commissario ad Acta 
nella predisposizione dei provvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico 
commissariale, con riferimento a diverse azioni ed interventi, tra cui la conclusione delle 
procedure di accreditamento degli erogatori; 

 
VISTO l’art. 1 della legge regionale n. 4/2011 e successive modificazioni ed integrazioni e, in particolare: 

a. il comma 237-quater con il quale è disposto che, in relazione all’accreditamento istituzionale 
definitivo,  il fabbisogno va soddisfatto prioritariamente attraverso l’accreditamento delle strutture 
private transitoriamente accreditate da intendersi provvisoriamente accreditate alla data del 
1/1/2007; 

b. i commi 237-quinquies, 237-sexies, 237-octies e 237-octies-bis che disciplinano la procedura per 
presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da parte delle strutture private 
transitoriamente accreditate; 

c. il comma 237-quaterdecies che dispone la cessazione dell’efficacia della delega alle AA.SS.LL. 
in materia di accreditamento definitivo prevista dall’art. 8, comma 1, della richiamata L.R. 
n.16/2008, ferme restando le disposizioni riguardanti le Commissioni istituite presso le Aziende 
medesime per la verifica del possesso dei requisiti ulteriori per l’accreditamento, i cui esiti vanno 
certificati e comunicati alla competente struttura regionale; 

d. il comma 237-duodecies che disciplina l’attività di verifica delle istanze presentate da parte  delle 
Commissioni locali previste dall’art. 8 della L.R. n. 16 del 28.11.2008 e prescrive, tra l’altro, che il 
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Commissario ad Acta adotta i decreti di rilascio dell’accreditamento definitivo al positivo esito 
delle stesse ovvero, in caso contrario, rigetta la domanda; 

 
 
PREMESSO, che: 

a. con decreto commissariale n. 19 del 7/3/2012 sono state approvate le istruzioni d’uso e le 
specifiche tecniche per la presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da 
inoltrare da parte delle strutture sanitarie e sociosanitarie private attraverso la piattaforma 
applicativa messa a disposizione da So.Re.Sa. s.p.a. ed è stato precisato che 
l’accreditamento si sarebbe conseguito soltanto al termine delle procedure di verifica come 
disciplinate dal comma 237 duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii.; 

b. con DCA n. 90 del 9/8/2012 - come rettificato con successivi decreti n.124 del 10/10/2012 e 
n. 10 del 25/1/2013 - sono state approvate: I) la disciplina per le modalità di verifica dei 
requisiti ulteriori di accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie e/o socio-sanitarie ai 
sensi della L.R. n. 23/2011; II) la check list dei requisiti generali per la verifica delle strutture 
di cui al regolamento n. 3/2006 e n. 1/2007; III) la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n.3/2006 e la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n. 1/2007, stabilendo che le AA.SS.LL., nell’ambito delle 
attività di verifica, avrebbero dovuto attenersi a quanto in essi disciplinato; 

c. con DCA n. 91 del 9/8/2012, ai sensi del citato comma 237 undecies dell’art. 1 della L.R. n. 
4/2011,  si è preso atto dell’elenco, trasmesso da So.Re.Sa. contenente la ricognizione delle 
istanze di accreditamento istituzionale risultate regolarmente ammesse, sotto gli aspetti di 
completezza e correttezza da un punto di vista informatico, demandando a So.Re.Sa. l’invio 
alle AA.SS.LL. territorialmente competenti di copia integrale delle singole istanze per 
procedere alle verifiche di cui al punto 20 dell’allegato a) del decreto commissariale n. 
19/2012; 

d. con DCA n. 151 del 28/12/2012 il precedente elenco è stato integrato a seguito di 
approfondimenti istruttori effettuati a norma del punto 17 dell’allegato A) del DCA n.19/2012 
ed è stato trasmesso alle AA.SS.LL. competenti per le conseguenti verifiche; 

e. con DCA n. 49 del 30/5/2013 è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco delle 
istanze di accreditamento istituzionale presentate in applicazione dell’art. 1, comma 237-
quinquies della L.R. n. 4/2011 dai soggetti aventi titolo, risultanti già tutte ricomprese negli 
allegati ai già citati decreti commissariali n.91/2012 e n. 151/2012, demandando alle 
AA.SS.LL. le verifiche sia per quanto concerne la veridicità delle dichiarazioni di notorietà 
rese dai richiedenti, sia  l’accertamento in loco del possesso dei requisiti ulteriori previsti 
dalla normativa vigente e richiesti per l’accreditamento istituzionale definitivo; 

f. a seguito dell’entrata in vigore della L.R. n. 5/2013, che ha sostituito i commi 237-decies, 
237-undecies e 237-duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011, con DCA n. 50 del 30/5/2013 
So.Re.Sa. è stata autorizzata all’attivazione della piattaforma informatica dalla data di 
pubblicazione del decreto medesimo sul BURC e sono state approvate le specifiche tecniche 
per la presentazione delle istanze; 

g. con DCA n. 73 del 21/6/2013, all’esito della procedura avviata con il decreto commissariale 
n. 50/2013, è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco di ulteriori n.55 istanze di 
accreditamento istituzionale, trasmesso da So.Re.Sa. che ne ha attestato la regolarità   sotto 
gli aspetti di completezza e correttezza; 

 
DATO ATTO che  il Direttore Generale dell’ASL Napoli 1 Centro ha trasmesso gli atti deliberativi  con i 
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quali: 
a.   ha preso atto delle relazioni finali motivate del Comitato di Coordinamento 

dell’Accreditamento  Aziendale che certificano: 
I. l’ammissibilità delle strutture alle procedure di accreditamento istituzionale; 
II. il possesso di tutti i requisiti e le condizioni previsti dalla legge per il rilascio 

dell’accreditamento definitivo istituzionale, come ulteriormente confermato con attestazione 
di prot. n.11588/2014 del 7.3.2014 (acquisita al prot.n.1188/C del 10.3.2014); 

III. il possesso di tutti i requisiti ulteriori previsti dal regolamento n. 1/2007 e ss.mm.ii.; 
b)  ha attestato all’Ente Regione Campania, per i successivi adempimenti di competenza, 

l’accreditabilità delle strutture sanitarie con riferimento alle specifiche tipologie di attività; 
 
VISTO che tra i suddetti atti deliberativi, sono, tra l’altro, ricompresi quelli relativi alle seguenti strutture 
sanitarie per l’attività di medicina di laboratorio in regime ambulatoriale: 
 

DENOMINAZIONE 
P.IVA 
C.F. SEDE OPERATIVA SEDE LEGALE 

ISTANZA 
SORESA DELIB. ASL 

A.L. Analisi in Laboratorio di 
Conchita De Biase & C. S.a.s. 

06864270639 
Trav. Cavalleggeri 
d'Aosta, 20 - Napoli idem 

ST02567 
2191/13 

A.N.A.D. DI GESUE' 
SALVATORE, DI IMPARATO 
ANNAMARIA S.A.S. 

01418740633 Via Bronzi di Riace, 
60 - Napoli 

P.zza G. Bovio, 8 - 
Napoli 

ST03818 
2296/13 

Alfa Centro Diagnostico di 
Analisi Cliniche di c. Testai e 
Soci S.r.l. 

03387820636 Via Jannelli, 23 - 
Napoli idem 

ST03510 
1936/13 

ALFA S.a.s. di Olimpia Abete 04347890636 
Via M.Monroe, 
19/23/25 - Napoli idem 

ST02695 
1760/13 

ALFREDO PAGANO S.A.S. DI 
CRISTINA SAULINO 

05119230638 
C.so Secondigliano, 
166 - Napoli idem 

ST02490 
1835/13 

ANALISI 2000 DI ANNAMARIA 
LETTIERI & C. S.N.C. 03375780636 

Via R. Arangio Ruiz, 
83 - Napoli idem 

ST02412 
1726/13 

analisi cliniche dott. d. pane 
s.r.l. 

03637530639 
Via Cesare Rosaroll, 
31 - Napoli idem 

ST03967 
2289/13 

Analisi Cliniche Secondigliano 
S.a.s. di Gargiulo Anna 

06948971210 
C.so Secondigliano, 
211 - Napoli idem 

ST02705 
2198/13 

B.R.C. BIOCLINICAL 
RESEARCH CENTER S.R.L. 

01242390639 
C.so Marianella, 
104/106 - Napoli 

Via Rossini, 4 - 
Mugnano di Napoli 

ST03423 
1772/13 

BIOTEST DI FEROCE SONIA 
SAS 

03366130635 
Via Nuova Villa, 15 - 
Napoli idem 

ST03690 
1774/13 

 
per le quali il Direttore Generale dell’A.S.L. di Napoli 1 Centro ha deliberato di attestare all’Ente Regione 
Campania, per i successivi adempimenti di competenza, che le strutture suddette sono accreditabili per 
le attività e le classi di qualità indicate nella seguente tabella: 
 

DENOMINAZIONE ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

A.L. Analisi in Laboratorio di Conchita De 
Biase & C. S.a.s. Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base 3 
A.N.A.D. DI GESUE' SALVATORE, DI 
IMPARATO ANNAMARIA S.A.S. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 
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Alfa Centro Diagnostico di Analisi 
Cliniche di c. Testai e Soci S.r.l. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settore specializzato: A2 3 

ALFA S.a.s. di Olimpia Abete 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1e A2 3 

ALFREDO PAGANO S.A.S. DI 
CRISTINA SAULINO 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1e A2 3 

ANALISI 2000 DI ANNAMARIA 
LETTIERI & C. S.N.C. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1e A2 3 

analisi cliniche dott. d. pane s.r.l. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 (con RIA), A2, A3, A5 e A6 3 

Analisi Cliniche Secondigliano S.a.s. di 
Gargiulo Anna 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1e A2 3 

B.R.C. BIOCLINICAL RESEARCH 
CENTER S.R.L. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1e A2 3 

BIOTEST DI FEROCE SONIA SAS 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1e A2 3 

RILEVATO, altresì, che con decreto commissariale n. 109 del 19.11.2013, come integrato con DCA n. 
45 del 4.7.2014, è stato approvato il piano di riassetto della rete laboratoristica privata che prevede, in 
sede di prima attuazione, l’implementazione del modello organizzativo “di rete”. 
 
VISTO l’art. 1, comma 237-quindecies bis, che testualmente recita: “Al fine di attuare quanto disposto 
dall'articolo 1, comma 796, lettera o), della legge 296/2006, in coerenza con i programmi operativi di cui 
alla legge 191/2009, il fabbisogno programmato di strutture private accreditate eroganti attività di 
medicina di laboratorio (laboratori di analisi) e dei correlati volumi di prestazioni a carico del SSN 
coincide per gli anni 2011 e 2012 con le attuali consistenze. Con successivo decreto commissariale, da 
emanarsi entro centottanta giorni dalla data di entrata in vigore delle presenti disposizioni, sono definite 
le specifiche modalità di associazione consortile e le soglie minime operative in base alle quali dal 1 
febbraio 2013 le strutture private eroganti attività di medicina di laboratorio procedono al rinnovo 
dell'accreditamento istituzionale definitivo”; 
 
Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui di seguito si intendono integralmente riportate e 
trascritte: 
 
 

DECRETA 
 
 

1. è disposto l’accreditamento istituzionale definitivo delle seguenti strutture sanitarie per l’attività di 
medicina di laboratorio presso le sedi operative e con le classi di qualità a fianco di ciascuna 
indicate: 

DENOMINAZIONE SEDE OPERATIVA ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

A.L. Analisi in Laboratorio 
di Conchita De Biase & C. 
S.a.s. 

Trav. Cavalleggeri d'Aosta, 
20 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base 3 

A.N.A.D. DI GESUE' 
SALVATORE, DI 
IMPARATO ANNAMARIA 
S.A.S. 

Via Bronzi di Riace, 60 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 
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Alfa Centro Diagnostico di 
Analisi Cliniche di c. Testai 
e Soci S.r.l. Via Jannelli, 23 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settore specializzato: A2 3 

ALFA S.a.s. di Olimpia 
Abete 

Via M.Monroe, 19/23/25 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1e A2 3 

ALFREDO PAGANO 
S.A.S. DI CRISTINA 
SAULINO 

C.so Secondigliano, 166 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1e A2 3 

ANALISI 2000 DI 
ANNAMARIA LETTIERI & 
C. S.N.C. 

Via R. Arangio Ruiz, 83 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1e A2 3 

analisi cliniche dott. d. 
pane s.r.l. 

Via Cesare Rosaroll, 31 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 (con RIA), A2, 
A3, A5 e A6 3 

Analisi Cliniche 
Secondigliano S.a.s. di 
Gargiulo Anna 

C.so Secondigliano, 211 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1e A2 3 

B.R.C. BIOCLINICAL 
RESEARCH CENTER 
S.R.L. 

C.so Marianella, 104/106 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1e A2 3 

BIOTEST DI FEROCE 
SONIA SAS Via Nuova Villa, 15 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1e A2 3 

 
2. di stabilire:  

- che  l’accreditamento decorre dalla data di adozione del presente DCA ed è concesso nelle 
more della realizzazione della rete laboratoristica privata, fermo restando gli obblighi imposti 
alle strutture sanitarie di procedere alle aggregazioni previste dal DCA n.109/2013 e s.m.i. e  
nel rispetto dei tempi e delle fasi  per il raggiungimento, a regime,  dello standard minimo 
indicato nell’Accordo Stato-Regioni 23.3.2011 per struttura erogatrice e, comunque, per non 
oltre 4 anni; 

- che l’autorità deputata all’attività di controllo e vigilanza sulla erogazione delle prestazioni e 
sulla permanenza dei requisiti di accreditamento istituzionale è la A.S.L. territorialmente 
competente; 

- che in caso di riscontrata perdita dei suddetti requisiti, ovvero -nel caso ricorrano le 
condizioni- del mancato adempimento di quanto disposto dal DCA n. 109/2013,  il Direttore 
Generale dell’Azienda dovrà inviare agli Uffici regionali la relativa proposta di sospensione o 
di revoca dell’accreditamento istituzionale; 

- che, almeno sei mesi prima della scadenza del termine di validità dell’accreditamento 
istituzionale i soggetti interessati dovranno presentare all’Azienda Sanitaria la domanda per il 
rinnovo dello stesso. A tal fine il rinnovo è subordinato alla verifica del permanere di tutte le 
condizioni richieste dalla legge per il rinnovo dell’accreditamento stesso; 

- che le risultanze delle verifiche effettuate dovranno pervenire ai competenti Uffici regionali 
almeno un mese prima dalla scadenza del titolo onde consentire l’espletamento delle 
successive attività; 

 
3. di stabilire che l’accreditamento è disposto in funzione del progressivo soddisfacimento del 

fabbisogno regionale definito dal comma 237-quindecies bis dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011; 
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4. di precisare che nel caso ne ricorrano le circostanze troveranno applicazione i commi 237-
nonies e 237 nonies bis dell’art. 1 della legge 4/2011 e s.m.i.; 

 
5. di stabilire che le eventuali variazioni della tipologia della struttura, del titolare della gestione, 

del Direttore Sanitario, ovvero variazioni della tipologia delle prestazioni dovranno essere 
preventivamente autorizzate dagli Enti competenti; 

 
6. di stabilire altresì che la configurazione di cui al presente Decreto potrà subire variazioni in 

esito a provvedimenti di riordino della rete ospedaliera e territoriale disposti con Decreto del 
Commissario ad Acta; 

 
7. di trasmettere copia del presente decreto all’ASL Napoli 1 Centro territorialmente competente  

anche per la notifica alle strutture interessate;  
 
8. di trasmettere copia del presente decreto alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il 

Coordinamento del Servizio sanitario regionale per quanto di competenza, nonché al B.U.R.C. 
per la pubblicazione. 

 
 
Avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale 
Amministrativo Regionale della Campania nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario 
al Capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica. 
      
 
                  Si esprime parere favorevole 
Il Capo Dipartimento della Salute           Il Sub Commissario 
e delle Risorse Naturali              Prof. Ettore Cinque 
Prof. Ferdinando Romano 
 
Il Direttore Generale della Tutela della Salute e C.S.S.  
Dott. Mario Vasco 
 
 
Il Funzionario P.O. 
Avv. Lucio Podda 

Il Commissario ad Acta 
Stefano Caldoro 
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DECRETO n. 52 del 16.07.2014 
 

Oggetto: Art. 1, comma 237-quater della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii. Accreditamento Istituzionale 
definitivo per attività di Medicina di Laboratorio in regime ambulatoriale di strutture private dell’A.S.L. 
Napoli 1 Centro (2° Elenco). 
 
PREMESSO: 

a. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 24 luglio 2009 il Governo ha proceduto alla 
nomina del Presidente pro-tempore della Regione Campania quale commissario ad acta per 
l’intero periodo di vigenza del Piano di rientro dal disavanzo sanitario regionale, a norma 
dell’art. 4, comma 2, del decreto legge 1 ottobre 2007 n. 159 convertito, con modificazioni, 
nella legge 29 novembre 2007, n. 222; 

b. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 aprile 2010 il nuovo Presidente pro-
tempore della Regione Campania è stato nominato commissario ad acta per il piano di 
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso secondo i programmi 
operativi predisposti dal commissario medesimo ai sensi di quanto previsto dall’art. 2, 
comma 88 della legge n. 191 del 2009; 

c. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Governo ha nominato il dott. 
Mario Morlacco ed il dott. Achille Coppola sub-commissari ad acta, con il compito di 
affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da assumere per 
la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro; 

d. che a seguito delle dimissioni rassegnate in data 22 febbraio 2012 dal sub-commissario 
Achille Coppola, con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 marzo 2012 i compiti relativi 
alla predisposizione degli acta per la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro dal 
disavanzo sanitario sono riuniti nella persona del sub-commissario Mario Morlacco; 

e. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 29 ottobre 2013 il Prof. Ettore Cinque è 
stato nominato quale sub-commissario, con il compito di affiancare il Commissario ad Acta 
nella predisposizione dei provvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico 
commissariale, con riferimento a diverse azioni ed interventi, tra cui la conclusione delle 
procedure di accreditamento degli erogatori; 

 
VISTO l’art. 1 della legge regionale n. 4/2011 e successive modificazioni ed integrazioni e, in particolare: 

a. il comma 237-quater con il quale è disposto che, in relazione all’accreditamento istituzionale 
definitivo,  il fabbisogno va soddisfatto prioritariamente attraverso l’accreditamento delle strutture 
private transitoriamente accreditate da intendersi provvisoriamente accreditate alla data del 
1/1/2007; 

b. i commi 237-quinquies, 237-sexies, 237-octies e 237-octies-bis che disciplinano la procedura per 
presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da parte delle strutture private 
transitoriamente accreditate; 

c. il comma 237-quaterdecies che dispone la cessazione dell’efficacia della delega alle AA.SS.LL. 
in materia di accreditamento definitivo prevista dall’art. 8, comma 1, della richiamata L.R. 
n.16/2008, ferme restando le disposizioni riguardanti le Commissioni istituite presso le Aziende 
medesime per la verifica del possesso dei requisiti ulteriori per l’accreditamento, i cui esiti vanno 
certificati e comunicati alla competente struttura regionale; 

d. il comma 237-duodecies che disciplina l’attività di verifica delle istanze presentate da parte  delle 
Commissioni locali previste dall’art. 8 della L.R. n. 16 del 28.11.2008 e prescrive, tra l’altro, che il 
Commissario ad Acta adotta i decreti di rilascio dell’accreditamento definitivo al positivo esito 
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delle stesse ovvero, in caso contrario, rigetta la domanda; 
 
PREMESSO, che: 

a. con decreto commissariale n. 19 del 7/3/2012 sono state approvate le istruzioni d’uso e le 
specifiche tecniche per la presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da 
inoltrare da parte delle strutture sanitarie e sociosanitarie private attraverso la piattaforma 
applicativa messa a disposizione da So.Re.Sa. s.p.a. ed è stato precisato che 
l’accreditamento si sarebbe conseguito soltanto al termine delle procedure di verifica come 
disciplinate dal comma 237 duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii.; 

b. con DCA n. 90 del 9/8/2012 - come rettificato con successivi decreti n.124 del 10/10/2012 e 
n. 10 del 25/1/2013 - sono state approvate: I) la disciplina per le modalità di verifica dei 
requisiti ulteriori di accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie e/o socio-sanitarie ai 
sensi della L.R. n. 23/2011; II) la check list dei requisiti generali per la verifica delle strutture 
di cui al regolamento n. 3/2006 e n. 1/2007; III) la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n.3/2006 e la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n. 1/2007, stabilendo che le AA.SS.LL., nell’ambito delle 
attività di verifica, avrebbero dovuto attenersi a quanto in essi disciplinato; 

c. con DCA n. 91 del 9/8/2012, ai sensi del citato comma 237 undecies dell’art. 1 della L.R. n. 
4/2011,  si è preso atto dell’elenco, trasmesso da So.Re.Sa. contenente la ricognizione delle 
istanze di accreditamento istituzionale risultate regolarmente ammesse, sotto gli aspetti di 
completezza e correttezza da un punto di vista informatico, demandando a So.Re.Sa. l’invio 
alle AA.SS.LL. territorialmente competenti di copia integrale delle singole istanze per 
procedere alle verifiche di cui al punto 20 dell’allegato a) del decreto commissariale n. 
19/2012; 

d. con DCA n. 151 del 28/12/2012 il precedente elenco è stato integrato a seguito di 
approfondimenti istruttori effettuati a norma del punto 17 dell’allegato A) del DCA n.19/2012 
ed è stato trasmesso alle AA.SS.LL. competenti per le conseguenti verifiche; 

e. con DCA n. 49 del 30/5/2013 è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco delle 
istanze di accreditamento istituzionale presentate in applicazione dell’art. 1, comma 237-
quinquies della L.R. n. 4/2011 dai soggetti aventi titolo, risultanti già tutte ricomprese negli 
allegati ai già citati decreti commissariali n.91/2012 e n. 151/2012, demandando alle 
AA.SS.LL. le verifiche sia per quanto concerne la veridicità delle dichiarazioni di notorietà 
rese dai richiedenti, sia  l’accertamento in loco del possesso dei requisiti ulteriori previsti 
dalla normativa vigente e richiesti per l’accreditamento istituzionale definitivo; 

f. a seguito dell’entrata in vigore della L.R. n. 5/2013, che ha sostituito i commi 237-decies, 
237-undecies e 237-duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011, con DCA n. 50 del 30/5/2013 
So.Re.Sa. è stata autorizzata all’attivazione della piattaforma informatica dalla data di 
pubblicazione del decreto medesimo sul BURC e sono state approvate le specifiche tecniche 
per la presentazione delle istanze; 

g. con DCA n. 73 del 21/6/2013, all’esito della procedura avviata con il decreto commissariale 
n. 50/2013, è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco di ulteriori n.55 istanze di 
accreditamento istituzionale, trasmesso da So.Re.Sa. che ne ha attestato la regolarità   sotto 
gli aspetti di completezza e correttezza; 

 
DATO ATTO che  il Direttore Generale dell’ASL Napoli 1 Centro ha trasmesso gli atti deliberativi  con i 
quali: 

a.   ha preso atto delle relazioni finali motivate del Comitato di Coordinamento 
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dell’Accreditamento  Aziendale che certificano: 
I. l’ammissibilità delle strutture alle procedure di accreditamento istituzionale; 
II. il possesso di tutti i requisiti e le condizioni previsti dalla legge per il rilascio 

dell’accreditamento definitivo istituzionale, come ulteriormente confermato con attestazione 
di prot. n.11588/2014 del 7.3.2014 (acquisita al prot.n.1188/C del 10.3.2014); 

III. il possesso di tutti i requisiti ulteriori previsti dal regolamento n. 1/2007 e ss.mm.ii.; 
b)  ha attestato all’Ente Regione Campania, per i successivi adempimenti di competenza, 

l’accreditabilità delle strutture sanitarie con riferimento alle specifiche tipologie di attività; 
 
VISTO che tra i suddetti atti deliberativi, sono, tra l’altro, ricompresi quelli relativi alle seguenti strutture 
sanitarie per l’attività di medicina di laboratorio in regime ambulatoriale: 
 

DENOMINAZIONE 
P.IVA 
C.F. SEDE OPERATIVA SEDE LEGALE 

ISTANZA 
SORESA 

DELIB. 
ASL 

Biotikos della D.ssa M. R. De 
Marco & C. S.n.c. 

0086286062
4 Via Plebiscito, 27 

A/B/C - Napoli 

Via delle 
Puglie, 8 - 
Benevento 

ST02444 
1767/13 

C.D.L. DI ASCIONE SILVIO 
S.A.S. 

0698118063
8 

Via M.G. Palmieri, 
85 - Napoli idem ST04737 1903/13 

Ce.Di.Dei Mille S.a.s. 0781904063
0 

Via Filangieri, 36 - 
Napoli idem ST03601 1722/13 

CENTRO ANALISI DOTT. DI 
MARTINO S.R.L. 

0419978063
8 

Via R. Bracco, 45 - 
Napoli idem ST02694 1781/13 

Centro Clinico Diagnostico 
Materdei S.a.s. 

0329330063
2 

Via Domenico di 
Gravina, 11/E - 
Napoli idem 

ST03957 
1898/13 

CENTRO DI ANALISI 
MEDICHE S.LUIGI SRL 

0335472063
7 

Galleria Umberto I, 
83 - Napoli idem ST03298 1935/13 

Centro di Diagnostica Clinica 
s.a.s. 

0635911063
9 

Via Degli Ortolani, 
64/74 - Napoli idem ST03021 1816/13 

CENTRO DI DIAGNOSTICA 
CLINICA S.A.S. DI SIESTO 
ROSA 

0513144063
7 

Viale delle 
Porcellane, 31/35 - 
Napoli idem 

ST04047 
1929/13 

CENTRO DI DIAGNOSTICA 
MEDICA S.ARPINO S.A.S. 

0357722063
9 

Via Regina 
Margherita, 21 - 
Napoli idem 

ST03278 
1771/13 

Centro di Medicina Nucleare 
s.r.l. (già Centro di Medicina 
Nucleare spa) 

0076956063
2 Piazza Carità - 

Napoli idem 
ST02707 

1942/13 
 
per le quali il Direttore Generale dell’A.S.L. di Napoli 1 Centro ha deliberato di attestare all’Ente Regione 
Campania, per i successivi adempimenti di competenza, che le strutture suddette sono accreditabili per 
le attività e le classi di qualità indicate nella seguente tabella: 
 

DENOMINAZIONE ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALIT
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A 

Biotikos della D.ssa M. R. De Marco 
& C. S.n.c. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1e A2 3 

C.D.L. DI ASCIONE SILVIO S.A.S. Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1e A2 3 

Ce.Di.Dei Mille S.a.s. Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO ANALISI DOTT. DI 
MARTINO S.R.L. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Clinico Diagnostico Materdei 
S.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO DI ANALISI MEDICHE 
S.LUIGI SRL 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro di Diagnostica Clinica s.a.s. Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO DI DIAGNOSTICA 
CLINICA S.A.S. DI SIESTO ROSA 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO DI DIAGNOSTICA 
MEDICA S.ARPINO S.A.S. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro di Medicina Nucleare s.r.l. (già 
Centro di Medicina Nucleare spa) 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1, A2, A5 e A6 3 

 
RILEVATO, altresì, che con decreto commissariale n. 109 del 19.11.2013, come integrato con DCA n. 
45 del 4.7.2014, è stato approvato il piano di riassetto della rete laboratoristica privata che prevede, in 
sede di prima attuazione, l’implementazione del modello organizzativo “di rete”. 
 
VISTO l’art. 1, comma 237-quindecies bis, che testualmente recita: “Al fine di attuare quanto disposto 
dall'articolo 1, comma 796, lettera o), della legge 296/2006, in coerenza con i programmi operativi di cui 
alla legge 191/2009, il fabbisogno programmato di strutture private accreditate eroganti attività di 
medicina di laboratorio (laboratori di analisi) e dei correlati volumi di prestazioni a carico del SSN 
coincide per gli anni 2011 e 2012 con le attuali consistenze. Con successivo decreto commissariale, da 
emanarsi entro centottanta giorni dalla data di entrata in vigore delle presenti disposizioni, sono definite 
le specifiche modalità di associazione consortile e le soglie minime operative in base alle quali dal 1 
febbraio 2013 le strutture private eroganti attività di medicina di laboratorio procedono al rinnovo 
dell'accreditamento istituzionale definitivo”; 
 
Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui di seguito si intendono integralmente riportate e 
trascritte: 
 

DECRETA 
 

1. è disposto l’accreditamento istituzionale definitivo delle seguenti strutture sanitarie per l’attività di 
medicina di laboratorio presso le sedi operative e con le classi di qualità a fianco di ciascuna 
indicate: 

2.  
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DENOMINAZIONE SEDE OPERATIVA ATTIVITA' 

CLASS
E 

QUALI
TA 

Biotikos della D.ssa M. 
R. De Marco & C. S.n.c. 

Via Plebiscito, 27 A/B/C - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1e A2 3 

C.D.L. DI ASCIONE 
SILVIO S.A.S. 

Via M.G. Palmieri, 85 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1e A2 3 

Ce.Di.Dei Mille S.a.s. Via Filangieri, 36 - Napoli 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO ANALISI 
DOTT. DI MARTINO 
S.R.L. Via R. Bracco, 45 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Clinico 
Diagnostico Materdei 
S.a.s. 

Via Domenico di Gravina, 
11/E - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO DI ANALISI 
MEDICHE S.LUIGI SRL 

Galleria Umberto I, 83 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro di Diagnostica 
Clinica s.a.s. 

Via Degli Ortolani, 64/74 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO DI 
DIAGNOSTICA 
CLINICA S.A.S. DI 
SIESTO ROSA 

Viale delle Porcellane, 
31/35 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO DI 
DIAGNOSTICA 
MEDICA S.ARPINO 
S.A.S. 

Via Regina Margherita, 
21 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro di Medicina 
Nucleare s.r.l. (già 
Centro di Medicina 
Nucleare spa) Piazza Carità - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1, A2, A5 e 
A6 3 

 
3. di stabilire:  
 

- che  l’accreditamento decorre dalla data di adozione del presente DCA ed è concesso nelle 
more della realizzazione della rete laboratoristica privata, fermo restando gli obblighi imposti 
alle strutture sanitarie di procedere alle aggregazioni previste dal DCA n.109/2013 e s.m.i. e  
nel rispetto dei tempi e delle fasi  per il raggiungimento, a regime,  dello standard minimo 
indicato nell’Accordo Stato-Regioni 23.3.2011 per struttura erogatrice e, comunque, per non 
oltre 4 anni; 

- che l’autorità deputata all’attività di controllo e vigilanza sulla erogazione delle prestazioni e 
sulla permanenza dei requisiti di accreditamento istituzionale è la A.S.L. territorialmente 
competente; 

- che in caso di riscontrata perdita dei suddetti requisiti, ovvero -nel caso ricorrano le 
condizioni- del mancato adempimento di quanto disposto dal DCA n. 109/2013,  il Direttore 
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Generale dell’Azienda dovrà inviare agli Uffici regionali la relativa proposta di sospensione o 
di revoca dell’accreditamento istituzionale; 

- che, almeno sei mesi prima della scadenza del termine di validità dell’accreditamento 
istituzionale i soggetti interessati dovranno presentare all’Azienda Sanitaria la domanda per il 
rinnovo dello stesso. A tal fine il rinnovo è subordinato alla verifica del permanere di tutte le 
condizioni richieste dalla legge per il rinnovo dell’accreditamento stesso; 

- che le risultanze delle verifiche effettuate dovranno pervenire ai competenti Uffici regionali 
almeno un mese prima dalla scadenza del titolo onde consentire l’espletamento delle 
successive attività; 

 
4. di stabilire che l’accreditamento è disposto in funzione del progressivo soddisfacimento del 

fabbisogno regionale definito dal comma 237-quindecies bis dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011; 

5. di precisare che nel caso ne ricorrano le circostanze troveranno applicazione i commi 237-nonies 
e 237 nonies bis dell’art. 1 della legge 4/2011 e s.m.i.; 

 
6. di stabilire che le eventuali variazioni della tipologia della struttura, del titolare della gestione, del 

Direttore Sanitario, ovvero variazioni della tipologia delle prestazioni dovranno essere 
preventivamente autorizzate dagli Enti competenti; 

 
7. di stabilire altresì che la configurazione di cui al presente Decreto potrà subire variazioni in esito a 

provvedimenti di riordino della rete ospedaliera e territoriale disposti con Decreto del 
Commissario ad Acta; 

 
8. di trasmettere copia del presente decreto all’ASL Napoli 1 Centro territorialmente competente  

anche per la notifica alle strutture interessate;  
 
9. di trasmettere copia del presente decreto alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il 

Coordinamento del Servizio sanitario regionale per quanto di competenza, nonché al B.U.R.C. 
per la pubblicazione. 

 
Avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale 
Amministrativo Regionale della Campania nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario 
al Capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica. 
      
                          Si esprime parere favorevole 
Il Capo Dipartimento della Salute           Il Sub Commissario 
e delle Risorse Naturali              Prof. Ettore Cinque 
Prof. Ferdinando Romano 
 
Il Direttore Generale della Tutela della Salute e C.S.S.  
Dott. Mario Vasco 
 
Il Funzionario P.O. 
Avv. Lucio Podda 

Il Commissario ad Acta 
Stefano Caldoro 
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DECRETO n. 53  del 16.07.2014 
 

Oggetto: Art. 1, comma 237-quater della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii. Accreditamento Istituzionale 
definitivo per attività di Medicina di Laboratorio in regime ambulatoriale di strutture private dell’A.S.L. 
Napoli 1 Centro (3° Elenco). 
 
PREMESSO: 

a. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 24 luglio 2009 il Governo ha proceduto alla 
nomina del Presidente pro-tempore della Regione Campania quale commissario ad acta per 
l’intero periodo di vigenza del Piano di rientro dal disavanzo sanitario regionale, a norma 
dell’art. 4, comma 2, del decreto legge 1 ottobre 2007 n. 159 convertito, con modificazioni, 
nella legge 29 novembre 2007, n. 222; 

b. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 aprile 2010 il nuovo Presidente pro-
tempore della Regione Campania è stato nominato commissario ad acta per il piano di 
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso secondo i programmi 
operativi predisposti dal commissario medesimo ai sensi di quanto previsto dall’art. 2, 
comma 88 della legge n. 191 del 2009; 

c. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Governo ha nominato il dott. 
Mario Morlacco ed il dott. Achille Coppola sub-commissari ad acta, con il compito di 
affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da assumere per 
la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro; 

d. che a seguito delle dimissioni rassegnate in data 22 febbraio 2012 dal sub-commissario 
Achille Coppola, con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 marzo 2012 i compiti relativi 
alla predisposizione degli acta per la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro dal 
disavanzo sanitario sono riuniti nella persona del sub-commissario Mario Morlacco; 

e. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 29 ottobre 2013 il Prof. Ettore Cinque è 
stato nominato quale sub-commissario, con il compito di affiancare il Commissario ad Acta 
nella predisposizione dei provvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico 
commissariale, con riferimento a diverse azioni ed interventi, tra cui la conclusione delle 
procedure di accreditamento degli erogatori; 

 
VISTO l’art. 1 della legge regionale n. 4/2011 e successive modificazioni ed integrazioni e, in particolare: 

a. il comma 237-quater con il quale è disposto che, in relazione all’accreditamento istituzionale 
definitivo,  il fabbisogno va soddisfatto prioritariamente attraverso l’accreditamento delle strutture 
private transitoriamente accreditate da intendersi provvisoriamente accreditate alla data del 
1/1/2007; 

b. i commi 237-quinquies, 237-sexies, 237-octies e 237-octies-bis che disciplinano la procedura per 
presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da parte delle strutture private 
transitoriamente accreditate; 

c. il comma 237-quaterdecies che dispone la cessazione dell’efficacia della delega alle AA.SS.LL. 
in materia di accreditamento definitivo prevista dall’art. 8, comma 1, della richiamata L.R. 
n.16/2008, ferme restando le disposizioni riguardanti le Commissioni istituite presso le Aziende 
medesime per la verifica del possesso dei requisiti ulteriori per l’accreditamento, i cui esiti vanno 
certificati e comunicati alla competente struttura regionale; 

d. il comma 237-duodecies che disciplina l’attività di verifica delle istanze presentate da parte  delle 
Commissioni locali previste dall’art. 8 della L.R. n. 16 del 28.11.2008 e prescrive, tra l’altro, che il 
Commissario ad Acta adotta i decreti di rilascio dell’accreditamento definitivo al positivo esito 
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delle stesse ovvero, in caso contrario, rigetta la domanda; 
 
PREMESSO, che: 

a. con decreto commissariale n. 19 del 7/3/2012 sono state approvate le istruzioni d’uso e le 
specifiche tecniche per la presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da 
inoltrare da parte delle strutture sanitarie e sociosanitarie private attraverso la piattaforma 
applicativa messa a disposizione da So.Re.Sa. s.p.a. ed è stato precisato che 
l’accreditamento si sarebbe conseguito soltanto al termine delle procedure di verifica come 
disciplinate dal comma 237 duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii.; 

b. con DCA n. 90 del 9/8/2012 - come rettificato con successivi decreti n.124 del 10/10/2012 e 
n. 10 del 25/1/2013 - sono state approvate: I) la disciplina per le modalità di verifica dei 
requisiti ulteriori di accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie e/o socio-sanitarie ai 
sensi della L.R. n. 23/2011; II) la check list dei requisiti generali per la verifica delle strutture 
di cui al regolamento n. 3/2006 e n. 1/2007; III) la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n.3/2006 e la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n. 1/2007, stabilendo che le AA.SS.LL., nell’ambito delle 
attività di verifica, avrebbero dovuto attenersi a quanto in essi disciplinato; 

c. con DCA n. 91 del 9/8/2012, ai sensi del citato comma 237 undecies dell’art. 1 della L.R. n. 
4/2011,  si è preso atto dell’elenco, trasmesso da So.Re.Sa. contenente la ricognizione delle 
istanze di accreditamento istituzionale risultate regolarmente ammesse, sotto gli aspetti di 
completezza e correttezza da un punto di vista informatico, demandando a So.Re.Sa. l’invio 
alle AA.SS.LL. territorialmente competenti di copia integrale delle singole istanze per 
procedere alle verifiche di cui al punto 20 dell’allegato a) del decreto commissariale n. 
19/2012; 

d. con DCA n. 151 del 28/12/2012 il precedente elenco è stato integrato a seguito di 
approfondimenti istruttori effettuati a norma del punto 17 dell’allegato A) del DCA n.19/2012 
ed è stato trasmesso alle AA.SS.LL. competenti per le conseguenti verifiche; 

e. con DCA n. 49 del 30/5/2013 è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco delle 
istanze di accreditamento istituzionale presentate in applicazione dell’art. 1, comma 237-
quinquies della L.R. n. 4/2011 dai soggetti aventi titolo, risultanti già tutte ricomprese negli 
allegati ai già citati decreti commissariali n.91/2012 e n. 151/2012, demandando alle 
AA.SS.LL. le verifiche sia per quanto concerne la veridicità delle dichiarazioni di notorietà 
rese dai richiedenti, sia  l’accertamento in loco del possesso dei requisiti ulteriori previsti 
dalla normativa vigente e richiesti per l’accreditamento istituzionale definitivo; 

f. a seguito dell’entrata in vigore della L.R. n. 5/2013, che ha sostituito i commi 237-decies, 
237-undecies e 237-duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011, con DCA n. 50 del 30/5/2013 
So.Re.Sa. è stata autorizzata all’attivazione della piattaforma informatica dalla data di 
pubblicazione del decreto medesimo sul BURC e sono state approvate le specifiche tecniche 
per la presentazione delle istanze; 

g. con DCA n. 73 del 21/6/2013, all’esito della procedura avviata con il decreto commissariale 
n. 50/2013, è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco di ulteriori n.55 istanze di 
accreditamento istituzionale, trasmesso da So.Re.Sa. che ne ha attestato la regolarità   sotto 
gli aspetti di completezza e correttezza; 

 
DATO ATTO che  il Direttore Generale dell’ASL Napoli 1 Centro ha trasmesso gli atti deliberativi  con i 
quali: 

a.   ha preso atto delle relazioni finali motivate del Comitato di Coordinamento 
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dell’Accreditamento  Aziendale che certificano: 
I. l’ammissibilità delle strutture alle procedure di accreditamento istituzionale; 
II. il possesso di tutti i requisiti e le condizioni previsti dalla legge per il rilascio 

dell’accreditamento definitivo istituzionale, come ulteriormente confermato con attestazione 
di prot. n.11588/2014 del 7.3.2014 (acquisita al prot.n.1188/C del 10.3.2014); 

III. il possesso di tutti i requisiti ulteriori previsti dal regolamento n. 1/2007 e ss.mm.ii.; 
b)  ha attestato all’Ente Regione Campania, per i successivi adempimenti di competenza, 

l’accreditabilità delle strutture sanitarie con riferimento alle specifiche tipologie di attività; 
 
VISTO che tra i suddetti atti deliberativi, sono, tra l’altro, ricompresi quelli relativi alle seguenti strutture 
sanitarie per l’attività di medicina di laboratorio in regime ambulatoriale: 

DENOMINAZIONE 
P.IVA 
C.F. SEDE OPERATIVA SEDE LEGALE 

ISTANZA 
SORESA 

DELIB. 
ASL 

Centro di Patologia Clinica 
Semeios S.r.l. 

0102589063
1 

Via Tino da 
Camaino, 6 - Napoli idem ST04304 1925/13 

CENTRO DI RICERCHE ED 
ANALISI CLINICHE SAN 
GIOVANNI SRL 

0134358063
3 

C.so S. Giovanni a 
Teduccio, 288/292 - 
Napoli idem 

ST03315 
2303/13 

Centro Diagnostico Amodeo 
& C. S.a.s. 

0163117063
4 

Viale Augusto, 9 - 
Napoli 

Via Leopardi, 
197 - Napoli ST02671 1768/13 

Centro Diagnostico Analisi 
Cliniche Arrichiello & C. 
S.a.s. 

0621991063
2 Via Francesco 

Pignatelli, 2 - Napoli idem 
ST03266 

277/14 
Centro Diagnostico Bios 
S.r.l. 

0334281063
1 

Via Micheluzzi, 42 - 
Napoli idem ST02723 264/14 

Centro Diagnostico di Analisi 
Cliniche Megaride S.r.l. 

0684024063
1 

Via Posillipo, 168 - 
Napoli idem ST03546 2189/13 

CENTRO DIAGNOSTICO DI 
MEDICINA NUCLEARE 
VOMERO DR. AUGUSTO 
BASILE E C. S.R.L. 

0317195063
1 Viale Michelangelo, 

13 - Napoli idem 

ST02697 

1970/13 
CENTRO DIAGNOSTICO 
LIETI SAS 

0651850063
9 

Via Augusto De 
Martino, 7 - Napoli idem ST04715 272/14 

CENTRO DIAGNOSTICO 
MORGHEN DI LIANA 
LOFFREDO & C. SNC 

0195614063
4 Via Morghen, 72 - 

Napoli idem 
ST03134 

1828/13 
CENTRO DIAGNOSTICO 
NINNI-SCOGNAMIGLIO & C 
SAS 

0144044063
2 P.zza Immacolata, 

26 - Napoli idem 
ST04081 

1926/13 
per le quali il Direttore Generale dell’A.S.L. di Napoli 1 Centro ha deliberato di attestare all’Ente Regione 
Campania, per i successivi adempimenti di competenza, che le strutture suddette sono accreditabili per 
le attività e le classi di qualità indicate nella seguente tabella: 

DENOMINAZIONE ATTIVITA' 

CLASSE 
QUALIT

A 
Centro di Patologia Clinica Semeios Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 3 
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S.r.l. settori specializzati: A1 e A2 
CENTRO DI RICERCHE ED 
ANALISI CLINICHE SAN GIOVANNI 
SRL 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Diagnostico Amodeo & C. 
S.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Diagnostico Analisi Cliniche 
Arrichiello & C. S.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settore specializzato: A1 2 

Centro Diagnostico Bios S.r.l. Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Diagnostico di Analisi Cliniche 
Megaride S.r.l. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO DIAGNOSTICO DI 
MEDICINA NUCLEARE VOMERO 
DR. AUGUSTO BASILE E C. S.R.L. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO DIAGNOSTICO LIETI SAS Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO DIAGNOSTICO 
MORGHEN DI LIANA LOFFREDO & 
C. SNC 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO DIAGNOSTICO NINNI-
SCOGNAMIGLIO & C SAS 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1,  A2 e A3 3 

RILEVATO, altresì, che con decreto commissariale n. 109 del 19.11.2013, come integrato con DCA n. 
45 del 4.7.2014, è stato approvato il piano di riassetto della rete laboratoristica privata che prevede, in 
sede di prima attuazione, l’implementazione del modello organizzativo “di rete”. 
 
VISTO l’art. 1, comma 237-quindecies bis, che testualmente recita: “Al fine di attuare quanto disposto 
dall'articolo 1, comma 796, lettera o), della legge 296/2006, in coerenza con i programmi operativi di cui 
alla legge 191/2009, il fabbisogno programmato di strutture private accreditate eroganti attività di 
medicina di laboratorio (laboratori di analisi) e dei correlati volumi di prestazioni a carico del SSN 
coincide per gli anni 2011 e 2012 con le attuali consistenze. Con successivo decreto commissariale, da 
emanarsi entro centottanta giorni dalla data di entrata in vigore delle presenti disposizioni, sono definite 
le specifiche modalità di associazione consortile e le soglie minime operative in base alle quali dal 1 
febbraio 2013 le strutture private eroganti attività di medicina di laboratorio procedono al rinnovo 
dell'accreditamento istituzionale definitivo”; 
Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui di seguito si intendono integralmente riportate e 
trascritte: 

DECRETA 
 

1. è disposto l’accreditamento istituzionale definitivo delle seguenti strutture sanitarie per l’attività di 
medicina di laboratorio presso le sedi operative e con le classi di qualità a fianco di ciascuna 
indicate: 

DENOMINAZIONE SEDE OPERATIVA ATTIVITA' 

CLASS
E 

QUALI
TA 
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Centro di Patologia 
Clinica Semeios S.r.l. 

Via Tino da Camaino, 6 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO DI RICERCHE 
ED ANALISI CLINICHE 
SAN GIOVANNI SRL 

C.so S. Giovanni a 
Teduccio, 288/292 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Diagnostico 
Amodeo & C. S.a.s. Viale Augusto, 9 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Diagnostico 
Analisi Cliniche 
Arrichiello & C. S.a.s. 

Via Francesco Pignatelli, 
2 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settore specializzato: A1 2 

Centro Diagnostico Bios 
S.r.l. 

Via Micheluzzi, 42 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Diagnostico di 
Analisi Cliniche 
Megaride S.r.l. Via Posillipo, 168 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO 
DIAGNOSTICO DI 
MEDICINA NUCLEARE 
VOMERO DR. 
AUGUSTO BASILE E C. 
S.R.L. 

Viale Michelangelo, 13 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO 
DIAGNOSTICO LIETI 
SAS 

Via Augusto De Martino, 
7 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO 
DIAGNOSTICO 
MORGHEN DI LIANA 
LOFFREDO & C. SNC Via Morghen, 72 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO 
DIAGNOSTICO NINNI-
SCOGNAMIGLIO & C 
SAS 

P.zza Immacolata, 26 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1,  A2 e A3 3 

 
2. di stabilire:  

- che  l’accreditamento decorre dalla data di adozione del presente DCA ed è concesso nelle 
more della realizzazione della rete laboratoristica privata, fermo restando gli obblighi imposti 
alle strutture sanitarie di procedere alle aggregazioni previste dal DCA n.109/2013 e s.m.i. e  
nel rispetto dei tempi e delle fasi  per il raggiungimento, a regime,  dello standard minimo 
indicato nell’Accordo Stato-Regioni 23.3.2011 per struttura erogatrice e, comunque, per non 
oltre 4 anni; 

- che l’autorità deputata all’attività di controllo e vigilanza sulla erogazione delle prestazioni e 
sulla permanenza dei requisiti di accreditamento istituzionale è la A.S.L. territorialmente 
competente; 

- che in caso di riscontrata perdita dei suddetti requisiti, ovvero -nel caso ricorrano le 
condizioni- del mancato adempimento di quanto disposto dal DCA n. 109/2013,  il Direttore 
Generale dell’Azienda dovrà inviare agli Uffici regionali la relativa proposta di sospensione o 
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di revoca dell’accreditamento istituzionale; 
- che, almeno sei mesi prima della scadenza del termine di validità dell’accreditamento 

istituzionale i soggetti interessati dovranno presentare all’Azienda Sanitaria la domanda per il 
rinnovo dello stesso. A tal fine il rinnovo è subordinato alla verifica del permanere di tutte le 
condizioni richieste dalla legge per il rinnovo dell’accreditamento stesso; 

- che le risultanze delle verifiche effettuate dovranno pervenire ai competenti Uffici regionali 
almeno un mese prima dalla scadenza del titolo onde consentire l’espletamento delle 
successive attività; 

 
3. di stabilire che l’accreditamento è disposto in funzione del progressivo soddisfacimento del 

fabbisogno regionale definito dal comma 237-quindecies bis dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011; 

4. di precisare che nel caso ne ricorrano le circostanze troveranno applicazione i commi 237-
nonies e 237 nonies bis dell’art. 1 della legge 4/2011 e s.m.i.; 

 
5. di stabilire che le eventuali variazioni della tipologia della struttura, del titolare della gestione, 

del Direttore Sanitario, ovvero variazioni della tipologia delle prestazioni dovranno essere 
preventivamente autorizzate dagli Enti competenti; 

 
6. di stabilire altresì che la configurazione di cui al presente Decreto potrà subire variazioni in 

esito a provvedimenti di riordino della rete ospedaliera e territoriale disposti con Decreto del 
Commissario ad Acta; 

 
7. di trasmettere copia del presente decreto all’ASL Napoli 1 Centro territorialmente competente  

anche per la notifica alle strutture interessate;  
 
8. di trasmettere copia del presente decreto alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il 

Coordinamento del Servizio sanitario regionale per quanto di competenza, nonché al B.U.R.C. 
per la pubblicazione. 

Avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale 
Amministrativo Regionale della Campania nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario 
al Capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica. 
      
                  Si esprime parere favorevole 
Il Capo Dipartimento della Salute           Il Sub Commissario 
e delle Risorse Naturali              Prof. Ettore Cinque 
Prof. Ferdinando Romano 
 
Il Direttore Generale della Tutela della Salute e C.S.S.  
Dott. Mario Vasco 
 
Il Funzionario P.O. 
Avv. Lucio Podda 

Il Commissario ad Acta 
Stefano Caldoro 
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DECRETO n. 54 del 16.07.2014 
 

Oggetto: Art. 1, comma 237-quater della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii. Accreditamento Istituzionale 
definitivo per attività di Medicina di Laboratorio in regime ambulatoriale di strutture private dell’A.S.L. 
Napoli 1 Centro (4° Elenco). 
 
PREMESSO: 

a. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 24 luglio 2009 il Governo ha proceduto alla 
nomina del Presidente pro-tempore della Regione Campania quale commissario ad acta per 
l’intero periodo di vigenza del Piano di rientro dal disavanzo sanitario regionale, a norma 
dell’art. 4, comma 2, del decreto legge 1 ottobre 2007 n. 159 convertito, con modificazioni, 
nella legge 29 novembre 2007, n. 222; 

b. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 aprile 2010 il nuovo Presidente pro-
tempore della Regione Campania è stato nominato commissario ad acta per il piano di 
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso secondo i programmi 
operativi predisposti dal commissario medesimo ai sensi di quanto previsto dall’art. 2, 
comma 88 della legge n. 191 del 2009; 

c. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Governo ha nominato il dott. 
Mario Morlacco ed il dott. Achille Coppola sub-commissari ad acta, con il compito di 
affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da assumere per 
la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro; 

d. che a seguito delle dimissioni rassegnate in data 22 febbraio 2012 dal sub-commissario 
Achille Coppola, con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 marzo 2012 i compiti relativi 
alla predisposizione degli acta per la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro dal 
disavanzo sanitario sono riuniti nella persona del sub-commissario Mario Morlacco; 

e. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 29 ottobre 2013 il Prof. Ettore Cinque è 
stato nominato quale sub-commissario, con il compito di affiancare il Commissario ad Acta 
nella predisposizione dei provvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico 
commissariale, con riferimento a diverse azioni ed interventi, tra cui la conclusione delle 
procedure di accreditamento degli erogatori; 

 
VISTO l’art. 1 della legge regionale n. 4/2011 e successive modificazioni ed integrazioni e, in particolare: 

a. il comma 237-quater con il quale è disposto che, in relazione all’accreditamento istituzionale 
definitivo,  il fabbisogno va soddisfatto prioritariamente attraverso l’accreditamento delle strutture 
private transitoriamente accreditate da intendersi provvisoriamente accreditate alla data del 
1/1/2007; 

b. i commi 237-quinquies, 237-sexies, 237-octies e 237-octies-bis che disciplinano la procedura per 
presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da parte delle strutture private 
transitoriamente accreditate; 

c. il comma 237-quaterdecies che dispone la cessazione dell’efficacia della delega alle AA.SS.LL. 
in materia di accreditamento definitivo prevista dall’art. 8, comma 1, della richiamata L.R. 
n.16/2008, ferme restando le disposizioni riguardanti le Commissioni istituite presso le Aziende 
medesime per la verifica del possesso dei requisiti ulteriori per l’accreditamento, i cui esiti vanno 
certificati e comunicati alla competente struttura regionale; 

d. il comma 237-duodecies che disciplina l’attività di verifica delle istanze presentate da parte  delle 
Commissioni locali previste dall’art. 8 della L.R. n. 16 del 28.11.2008 e prescrive, tra l’altro, che il 
Commissario ad Acta adotta i decreti di rilascio dell’accreditamento definitivo al positivo esito 
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delle stesse ovvero, in caso contrario, rigetta la domanda; 
 
PREMESSO, che: 

a. con decreto commissariale n. 19 del 7/3/2012 sono state approvate le istruzioni d’uso e le 
specifiche tecniche per la presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da 
inoltrare da parte delle strutture sanitarie e sociosanitarie private attraverso la piattaforma 
applicativa messa a disposizione da So.Re.Sa. s.p.a. ed è stato precisato che 
l’accreditamento si sarebbe conseguito soltanto al termine delle procedure di verifica come 
disciplinate dal comma 237 duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii.; 

b. con DCA n. 90 del 9/8/2012 - come rettificato con successivi decreti n.124 del 10/10/2012 e 
n. 10 del 25/1/2013 - sono state approvate: I) la disciplina per le modalità di verifica dei 
requisiti ulteriori di accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie e/o socio-sanitarie ai 
sensi della L.R. n. 23/2011; II) la check list dei requisiti generali per la verifica delle strutture 
di cui al regolamento n. 3/2006 e n. 1/2007; III) la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n.3/2006 e la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n. 1/2007, stabilendo che le AA.SS.LL., nell’ambito delle 
attività di verifica, avrebbero dovuto attenersi a quanto in essi disciplinato; 

c. con DCA n. 91 del 9/8/2012, ai sensi del citato comma 237 undecies dell’art. 1 della L.R. n. 
4/2011,  si è preso atto dell’elenco, trasmesso da So.Re.Sa. contenente la ricognizione delle 
istanze di accreditamento istituzionale risultate regolarmente ammesse, sotto gli aspetti di 
completezza e correttezza da un punto di vista informatico, demandando a So.Re.Sa. l’invio 
alle AA.SS.LL. territorialmente competenti di copia integrale delle singole istanze per 
procedere alle verifiche di cui al punto 20 dell’allegato a) del decreto commissariale n. 
19/2012; 

d. con DCA n. 151 del 28/12/2012 il precedente elenco è stato integrato a seguito di 
approfondimenti istruttori effettuati a norma del punto 17 dell’allegato A) del DCA n.19/2012 
ed è stato trasmesso alle AA.SS.LL. competenti per le conseguenti verifiche; 

e. con DCA n. 49 del 30/5/2013 è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco delle 
istanze di accreditamento istituzionale presentate in applicazione dell’art. 1, comma 237-
quinquies della L.R. n. 4/2011 dai soggetti aventi titolo, risultanti già tutte ricomprese negli 
allegati ai già citati decreti commissariali n.91/2012 e n. 151/2012, demandando alle 
AA.SS.LL. le verifiche sia per quanto concerne la veridicità delle dichiarazioni di notorietà 
rese dai richiedenti, sia  l’accertamento in loco del possesso dei requisiti ulteriori previsti 
dalla normativa vigente e richiesti per l’accreditamento istituzionale definitivo; 

f. a seguito dell’entrata in vigore della L.R. n. 5/2013, che ha sostituito i commi 237-decies, 
237-undecies e 237-duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011, con DCA n. 50 del 30/5/2013 
So.Re.Sa. è stata autorizzata all’attivazione della piattaforma informatica dalla data di 
pubblicazione del decreto medesimo sul BURC e sono state approvate le specifiche tecniche 
per la presentazione delle istanze; 

g. con DCA n. 73 del 21/6/2013, all’esito della procedura avviata con il decreto commissariale 
n. 50/2013, è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco di ulteriori n.55 istanze di 
accreditamento istituzionale, trasmesso da So.Re.Sa. che ne ha attestato la regolarità   sotto 
gli aspetti di completezza e correttezza; 

 
DATO ATTO che  il Direttore Generale dell’ASL Napoli 1 Centro ha trasmesso gli atti deliberativi  con i 
quali: 

a.   ha preso atto delle relazioni finali motivate del Comitato di Coordinamento 
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dell’Accreditamento  Aziendale che certificano: 
I. l’ammissibilità delle strutture alle procedure di accreditamento istituzionale; 
II. il possesso di tutti i requisiti e le condizioni previsti dalla legge per il rilascio 

dell’accreditamento definitivo istituzionale, come ulteriormente confermato con attestazione 
di prot. n.11588/2014 del 7.3.2014 (acquisita al prot.n.1188/C del 10.3.2014); 

III. il possesso di tutti i requisiti ulteriori previsti dal regolamento n. 1/2007 e ss.mm.ii.; 
b)  ha attestato all’Ente Regione Campania, per i successivi adempimenti di competenza, 

l’accreditabilità delle strutture sanitarie con riferimento alle specifiche tipologie di attività; 
 
VISTO che tra i suddetti atti deliberativi, sono, tra l’altro, ricompresi quelli relativi alle seguenti strutture 
sanitarie per l’attività di medicina di laboratorio in regime ambulatoriale: 
 

DENOMINAZIONE 
P.IVA 
C.F. SEDE OPERATIVA SEDE LEGALE 

ISTANZA 
SORESA 

DELIB. 
ASL 

CENTRO DIAGNOSTICO 
PACINI S.A.S. DI LETIZIO 
LUPO & C. 

0139131063
6 Via G. Pintor, 6 - 

Napoli idem 
ST03478 

1967/13 
CENTRO DIAGNOSTICO 
PENTA snc 

0335342063
5 

Via Roma, 429 - 
Napoli idem ST02420 1825/13 

Centro Diagnostico Prof.  A. 
Santoro s.a.s. 

0618445063
0 

P.zza Cavour, 122- 
Napoli idem ST04018 1934/13 

Centro Diagnostico S. Paolo 
di De Biase Conchita S.a.s. 

0339954063
6 

Via Bakunin, 15 (ex 
via Cinthia P.co S. 
Paolo is. 9) - Napoli idem 

ST02574 
1899/13 

Centro Diagnostico Stella 
S.r.l. 

0618085121
1 

Via F. Illuminato, 6 - 
Napoli idem ST03664 1766/13 

Centro Diagnostico 
Vecchione s.a.s. 

0347580063
1 

Via Leopardi, 60 - 
Napoli idem ST02720 1729/13 

Centro G. Gigante s.r.l. 0533061063
4 

Via Giacinto 
Gigante, 92 - Napoli idem ST04100 1968/13 

CENTRO MEDICO 
DIAGNOSTICO DE BELLIS-
IOANNIDU S.A.S. 

0349407063
8 Via Scarlatti, 88 - 

Napoli idem 
ST02569 

1813/13 
CENTRO MEDICO 
NAZIONALE 
LABORATORIO DI ANALISI 
CLINICHE DI 
SANTOPAOLO ANGELO & 
C S.N.C. 

0360929063
4 

Via Ferrara, 47/A - 
Napoli idem 

ST02329 

1718/13 

Centro Medico Radar S.n.c. 0627660063
9 

Via Ferrante 
Imparato, 94 - 
Napoli idem 

ST03096 
1834/13 

per le quali il Direttore Generale dell’A.S.L. di Napoli 1 Centro ha deliberato di attestare all’Ente Regione 
Campania, per i successivi adempimenti di competenza, che le strutture suddette sono accreditabili per 
le attività e le classi di qualità indicate nella seguente tabella: 
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DENOMINAZIONE ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

CENTRO DIAGNOSTICO PACINI 
S.A.S. DI LETIZIO LUPO & C. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base 
con settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO DIAGNOSTICO PENTA 
snc 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base 
con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Diagnostico Prof.  A. Santoro 
s.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base 
con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Diagnostico S. Paolo di De 
Biase Conchita S.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base 
con settori specializzati: A1 e A2 2 

Centro Diagnostico Stella S.r.l. Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base 
con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Diagnostico Vecchione s.a.s. Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base 
con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro G. Gigante s.r.l. Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base 
con settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO MEDICO DIAGNOSTICO 
DE BELLIS-IOANNIDU S.A.S. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base 
con settori specializzati: A1 (con RIA) e A2 3 

CENTRO MEDICO NAZIONALE 
LABORATORIO DI ANALISI 
CLINICHE DI SANTOPAOLO 
ANGELO & C S.N.C. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base 
con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Medico Radar S.n.c. Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base 
con settori specializzati: A1 e A2 2 

RILEVATO, altresì, che con decreto commissariale n. 109 del 19.11.2013, come integrato con DCA n. 
45 del 4.7.2014, è stato approvato il piano di riassetto della rete laboratoristica privata che prevede, in 
sede di prima attuazione, l’implementazione del modello organizzativo “di rete”. 
 
VISTO l’art. 1, comma 237-quindecies bis, che testualmente recita: “Al fine di attuare quanto disposto 
dall'articolo 1, comma 796, lettera o), della legge 296/2006, in coerenza con i programmi operativi di cui 
alla legge 191/2009, il fabbisogno programmato di strutture private accreditate eroganti attività di 
medicina di laboratorio (laboratori di analisi) e dei correlati volumi di prestazioni a carico del SSN 
coincide per gli anni 2011 e 2012 con le attuali consistenze. Con successivo decreto commissariale, da 
emanarsi entro centottanta giorni dalla data di entrata in vigore delle presenti disposizioni, sono definite 
le specifiche modalità di associazione consortile e le soglie minime operative in base alle quali dal 1 
febbraio 2013 le strutture private eroganti attività di medicina di laboratorio procedono al rinnovo 
dell'accreditamento istituzionale definitivo”; 
Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui di seguito si intendono integralmente riportate e 
trascritte: 
 

DECRETA 
 

1. è disposto l’accreditamento istituzionale definitivo delle seguenti strutture sanitarie per l’attività di 
medicina di laboratorio presso le sedi operative e con le classi di qualità a fianco di ciascuna 
indicate: 

DENOMINAZIONE SEDE OPERATIVA ATTIVITA' CLASSE 
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QUALITA 
CENTRO 
DIAGNOSTICO PACINI 
S.A.S. DI LETIZIO 
LUPO & C. Via G. Pintor, 6 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO 
DIAGNOSTICO PENTA 
snc Via Roma, 429 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Diagnostico Prof.  
A. Santoro s.a.s. 

P.zza Cavour, 122- 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Diagnostico S. 
Paolo di De Biase 
Conchita S.a.s. 

Via Bakunin, 15 (ex via 
Cinthia P.co S. Paolo is. 
9) - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 2 

Centro Diagnostico 
Stella S.r.l. 

Via F. Illuminato, 6 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Diagnostico 
Vecchione s.a.s. Via Leopardi, 60 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro G. Gigante s.r.l. Via Giacinto Gigante, 92 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO MEDICO 
DIAGNOSTICO DE 
BELLIS-IOANNIDU 
S.A.S. Via Scarlatti, 88 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 (con 
RIA) e A2 3 

CENTRO MEDICO 
NAZIONALE 
LABORATORIO DI 
ANALISI CLINICHE DI 
SANTOPAOLO 
ANGELO & C S.N.C. Via Ferrara, 47/A - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Medico Radar 
S.n.c. 

Via Ferrante Imparato, 94 
- Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 2 

 
2. di stabilire:  

- che  l’accreditamento decorre dalla data di adozione del presente DCA ed è concesso nelle 
more della realizzazione della rete laboratoristica privata, fermo restando gli obblighi imposti 
alle strutture sanitarie di procedere alle aggregazioni previste dal DCA n.109/2013 e s.m.i. e  
nel rispetto dei tempi e delle fasi  per il raggiungimento, a regime,  dello standard minimo 
indicato nell’Accordo Stato-Regioni 23.3.2011 per struttura erogatrice e, comunque, per non 
oltre 4 anni; 

- che l’autorità deputata all’attività di controllo e vigilanza sulla erogazione delle prestazioni e 
sulla permanenza dei requisiti di accreditamento istituzionale è la A.S.L. territorialmente 
competente; 

- che in caso di riscontrata perdita dei suddetti requisiti, ovvero -nel caso ricorrano le 
condizioni- del mancato adempimento di quanto disposto dal DCA n. 109/2013,  il Direttore 
Generale dell’Azienda dovrà inviare agli Uffici regionali la relativa proposta di sospensione o 
di revoca dell’accreditamento istituzionale; 
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- che, almeno sei mesi prima della scadenza del termine di validità dell’accreditamento 
istituzionale i soggetti interessati dovranno presentare all’Azienda Sanitaria la domanda per il 
rinnovo dello stesso. A tal fine il rinnovo è subordinato alla verifica del permanere di tutte le 
condizioni richieste dalla legge per il rinnovo dell’accreditamento stesso; 

- che le risultanze delle verifiche effettuate dovranno pervenire ai competenti Uffici regionali 
almeno un mese prima dalla scadenza del titolo onde consentire l’espletamento delle 
successive attività; 

 
 

 
3. di stabilire che l’accreditamento è disposto in funzione del progressivo soddisfacimento del 

fabbisogno regionale definito dal comma 237-quindecies bis dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011; 

4. di precisare che nel caso ne ricorrano le circostanze troveranno applicazione i commi 237-
nonies e 237 nonies bis dell’art. 1 della legge 4/2011 e s.m.i.; 

 
5. di stabilire che le eventuali variazioni della tipologia della struttura, del titolare della gestione, 

del Direttore Sanitario, ovvero variazioni della tipologia delle prestazioni dovranno essere 
preventivamente autorizzate dagli Enti competenti; 

 
6. di stabilire altresì che la configurazione di cui al presente Decreto potrà subire variazioni in 

esito a provvedimenti di riordino della rete ospedaliera e territoriale disposti con Decreto del 
Commissario ad Acta; 

 
7. di trasmettere copia del presente decreto all’ASL Napoli 1 Centro territorialmente competente  

anche per la notifica alle strutture interessate;  
 
8. di trasmettere copia del presente decreto alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il 

Coordinamento del Servizio sanitario regionale per quanto di competenza, nonché al B.U.R.C. 
per la pubblicazione. 

 
Avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale 
Amministrativo Regionale della Campania nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario 
al Capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica. 
 
                 Si esprime parere favorevole 
Il Capo Dipartimento della Salute           Il Sub Commissario 
e delle Risorse Naturali              Prof. Ettore Cinque 
Prof. Ferdinando Romano 
 
Il Direttore Generale della Tutela della Salute e C.S.S.  
Dott. Mario Vasco 
 
Il Funzionario P.O. 
Avv. Lucio Podda 

Il Commissario ad Acta 
Stefano Caldoro 
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DECRETO n. 55  del  16.07.2014 

 
Oggetto: Art. 1, comma 237-quater della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii. Accreditamento Istituzionale 
definitivo per attività di Medicina di Laboratorio in regime ambulatoriale di strutture private dell’A.S.L. 
Napoli 1 Centro (5° Elenco). 
 
PREMESSO: 

a. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 24 luglio 2009 il Governo ha proceduto alla 
nomina del Presidente pro-tempore della Regione Campania quale commissario ad acta per 
l’intero periodo di vigenza del Piano di rientro dal disavanzo sanitario regionale, a norma 
dell’art. 4, comma 2, del decreto legge 1 ottobre 2007 n. 159 convertito, con modificazioni, 
nella legge 29 novembre 2007, n. 222; 

b. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 aprile 2010 il nuovo Presidente pro-
tempore della Regione Campania è stato nominato commissario ad acta per il piano di 
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso secondo i programmi 
operativi predisposti dal commissario medesimo ai sensi di quanto previsto dall’art. 2, 
comma 88 della legge n. 191 del 2009; 

c. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Governo ha nominato il dott. 
Mario Morlacco ed il dott. Achille Coppola sub-commissari ad acta, con il compito di 
affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da assumere per 
la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro; 

d. che a seguito delle dimissioni rassegnate in data 22 febbraio 2012 dal sub-commissario 
Achille Coppola, con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 marzo 2012 i compiti relativi 
alla predisposizione degli acta per la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro dal 
disavanzo sanitario sono riuniti nella persona del sub-commissario Mario Morlacco; 

e. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 29 ottobre 2013 il Prof. Ettore Cinque è 
stato nominato quale sub-commissario, con il compito di affiancare il Commissario ad Acta 
nella predisposizione dei provvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico 
commissariale, con riferimento a diverse azioni ed interventi, tra cui la conclusione delle 
procedure di accreditamento degli erogatori; 

 
VISTO l’art. 1 della legge regionale n. 4/2011 e successive modificazioni ed integrazioni e, in particolare: 

a. il comma 237-quater con il quale è disposto che, in relazione all’accreditamento istituzionale 
definitivo,  il fabbisogno va soddisfatto prioritariamente attraverso l’accreditamento delle strutture 
private transitoriamente accreditate da intendersi provvisoriamente accreditate alla data del 
1/1/2007; 

b. i commi 237-quinquies, 237-sexies, 237-octies e 237-octies-bis che disciplinano la procedura per 
presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da parte delle strutture private 
transitoriamente accreditate; 

c. il comma 237-quaterdecies che dispone la cessazione dell’efficacia della delega alle AA.SS.LL. 
in materia di accreditamento definitivo prevista dall’art. 8, comma 1, della richiamata L.R. 
n.16/2008, ferme restando le disposizioni riguardanti le Commissioni istituite presso le Aziende 
medesime per la verifica del possesso dei requisiti ulteriori per l’accreditamento, i cui esiti vanno 
certificati e comunicati alla competente struttura regionale; 

d. il comma 237-duodecies che disciplina l’attività di verifica delle istanze presentate da parte  delle 
Commissioni locali previste dall’art. 8 della L.R. n. 16 del 28.11.2008 e prescrive, tra l’altro, che il 

fonte: http://burc.regione.campania.it

 n. 50 del  18 Luglio 2014



 
 Regione Campania 

            Il Presidente  
Commissario ad acta per la prosecuzione del  
Piano di rientro del settore sanitario 
(Deliberazione Consiglio dei Ministri 23/4/2010) 
 

 
 

2

Commissario ad Acta adotta i decreti di rilascio dell’accreditamento definitivo al positivo esito 
delle stesse ovvero, in caso contrario, rigetta la domanda; 

 
 
PREMESSO, che: 

a. con decreto commissariale n. 19 del 7/3/2012 sono state approvate le istruzioni d’uso e le 
specifiche tecniche per la presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da 
inoltrare da parte delle strutture sanitarie e sociosanitarie private attraverso la piattaforma 
applicativa messa a disposizione da So.Re.Sa. s.p.a. ed è stato precisato che 
l’accreditamento si sarebbe conseguito soltanto al termine delle procedure di verifica come 
disciplinate dal comma 237 duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii.; 

b. con DCA n. 90 del 9/8/2012 - come rettificato con successivi decreti n.124 del 10/10/2012 e 
n. 10 del 25/1/2013 - sono state approvate: I) la disciplina per le modalità di verifica dei 
requisiti ulteriori di accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie e/o socio-sanitarie ai 
sensi della L.R. n. 23/2011; II) la check list dei requisiti generali per la verifica delle strutture 
di cui al regolamento n. 3/2006 e n. 1/2007; III) la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n.3/2006 e la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n. 1/2007, stabilendo che le AA.SS.LL., nell’ambito delle 
attività di verifica, avrebbero dovuto attenersi a quanto in essi disciplinato; 

c. con DCA n. 91 del 9/8/2012, ai sensi del citato comma 237 undecies dell’art. 1 della L.R. n. 
4/2011,  si è preso atto dell’elenco, trasmesso da So.Re.Sa. contenente la ricognizione delle 
istanze di accreditamento istituzionale risultate regolarmente ammesse, sotto gli aspetti di 
completezza e correttezza da un punto di vista informatico, demandando a So.Re.Sa. l’invio 
alle AA.SS.LL. territorialmente competenti di copia integrale delle singole istanze per 
procedere alle verifiche di cui al punto 20 dell’allegato a) del decreto commissariale n. 
19/2012; 

d. con DCA n. 151 del 28/12/2012 il precedente elenco è stato integrato a seguito di 
approfondimenti istruttori effettuati a norma del punto 17 dell’allegato A) del DCA n.19/2012 
ed è stato trasmesso alle AA.SS.LL. competenti per le conseguenti verifiche; 

e. con DCA n. 49 del 30/5/2013 è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco delle 
istanze di accreditamento istituzionale presentate in applicazione dell’art. 1, comma 237-
quinquies della L.R. n. 4/2011 dai soggetti aventi titolo, risultanti già tutte ricomprese negli 
allegati ai già citati decreti commissariali n.91/2012 e n. 151/2012, demandando alle 
AA.SS.LL. le verifiche sia per quanto concerne la veridicità delle dichiarazioni di notorietà 
rese dai richiedenti, sia  l’accertamento in loco del possesso dei requisiti ulteriori previsti 
dalla normativa vigente e richiesti per l’accreditamento istituzionale definitivo; 

f. a seguito dell’entrata in vigore della L.R. n. 5/2013, che ha sostituito i commi 237-decies, 
237-undecies e 237-duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011, con DCA n. 50 del 30/5/2013 
So.Re.Sa. è stata autorizzata all’attivazione della piattaforma informatica dalla data di 
pubblicazione del decreto medesimo sul BURC e sono state approvate le specifiche tecniche 
per la presentazione delle istanze; 

g. con DCA n. 73 del 21/6/2013, all’esito della procedura avviata con il decreto commissariale 
n. 50/2013, è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco di ulteriori n.55 istanze di 
accreditamento istituzionale, trasmesso da So.Re.Sa. che ne ha attestato la regolarità   sotto 
gli aspetti di completezza e correttezza; 

 
DATO ATTO che  il Direttore Generale dell’ASL Napoli 1 Centro ha trasmesso gli atti deliberativi  con i 
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quali: 
a.   ha preso atto delle relazioni finali motivate del Comitato di Coordinamento 

dell’Accreditamento  Aziendale che certificano: 
I. l’ammissibilità delle strutture alle procedure di accreditamento istituzionale; 
II. il possesso di tutti i requisiti e le condizioni previsti dalla legge per il rilascio 

dell’accreditamento definitivo istituzionale, come ulteriormente confermato con attestazione 
di prot. n.11588/2014 del 7.3.2014 (acquisita al prot.n.1188/C del 10.3.2014); 

III. il possesso di tutti i requisiti ulteriori previsti dal regolamento n. 1/2007 e ss.mm.ii.; 
b)  ha attestato all’Ente Regione Campania, per i successivi adempimenti di competenza, 

l’accreditabilità delle strutture sanitarie con riferimento alle specifiche tipologie di attività; 
 
VISTO che tra i suddetti atti deliberativi, sono, tra l’altro, ricompresi quelli relativi alle seguenti strutture 
sanitarie per l’attività di medicina di laboratorio in regime ambulatoriale: 
 

DENOMINAZIONE 
P.IVA 
C.F. SEDE OPERATIVA SEDE LEGALE 

ISTANZ
A 
SORES
A 

DELIB. 
ASL 

Centro Polidiagnostico 
Arenella s.a.s. di Marinaro 
Ciro & C. 

0326684063
0 Via Piscicelli, 13 - 

Napoli idem 

ST0344
5 1769/13 

CENTRO 
POLIDIAGNOSTICO 
SORICELLI SRL 

0123739063
6 Largo Torraca, 71 - 

Napoli idem 

ST0230
2 

1844/13 

Centro Polidiagnostico srl 0529994063
4 

C.so S. Giovanni a 
Teduccio, 845 - 
Napoli idem 

ST0327
3 1782/13 

CENTRO 
POLIDIAGNOSTICO 
TARTAGLIA S.A.S. 

0739285063
7 Via Montevergine, 

16 - Napoli idem 

ST0336
0 

1765/13 
Centro Vital di Lelio Luigi 
S.a.s. 

0444432063
6 

Via Trencia, 37 - 
Napoli idem 

ST0271
1 1960/13 

Check-Up S.r.l. 0437251063
8 

Via Salvator Rosa, 
253 - Napoli idem 

ST0350
4 2302/13 

Checkupnapoli S.r.l. 0390031063
6 

Via Jannelli, 566 - 
Napoli idem 

ST0345
6 1823/13 

CLINIC CENTER S.P.A. 0076777063
9 

V.le Maria Bakunin, 
171 - Napoli idem 

ST0471
6 279/14 

Clinica Mediterranea SpA 0027186063
7 

Via Ponte di Tappia, 
82 - Napoli idem 

ST0371
0 1933/13 

DE BRASI S.R.L. 
LABORATORIO ANALISI 

0456173063
3 

Via Bari, 10-bis - 
Napoli 

Via Solferino, 29 
- Aversa 

ST0313
2 1831/13 

 
per le quali il Direttore Generale dell’A.S.L. di Napoli 1 Centro ha deliberato di attestare all’Ente Regione 
Campania, per i successivi adempimenti di competenza, che le strutture suddette sono accreditabili per 
le attività e le classi di qualità indicate nella seguente tabella: 
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DENOMINAZIONE ATTIVITA' 

CLASSE 
QUALIT

A 
Centro Polidiagnostico Arenella s.a.s. 
di Marinaro Ciro & C. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO POLIDIAGNOSTICO 
SORICELLI SRL 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 (con RIA) e A2 3 

Centro Polidiagnostico srl Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1, A2 e A6 3 

CENTRO POLIDIAGNOSTICO 
TARTAGLIA S.A.S. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Vital di Lelio Luigi S.a.s. Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settore specializzato:  A2 3 

Check-Up S.r.l. Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1, A2 e A6 3 

Checkupnapoli S.r.l. Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base 3 

CLINIC CENTER S.P.A. Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

Clinica Mediterranea SpA Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settore specializzato: A2 3 

DE BRASI S.R.L. LABORATORIO 
ANALISI 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

RILEVATO, altresì, che con decreto commissariale n. 109 del 19.11.2013, come integrato con DCA n. 
45 del 4.7.2014, è stato approvato il piano di riassetto della rete laboratoristica privata che prevede, in 
sede di prima attuazione, l’implementazione del modello organizzativo “di rete”. 
 
VISTO l’art. 1, comma 237-quindecies bis, che testualmente recita: “Al fine di attuare quanto disposto 
dall'articolo 1, comma 796, lettera o), della legge 296/2006, in coerenza con i programmi operativi di cui 
alla legge 191/2009, il fabbisogno programmato di strutture private accreditate eroganti attività di 
medicina di laboratorio (laboratori di analisi) e dei correlati volumi di prestazioni a carico del SSN 
coincide per gli anni 2011 e 2012 con le attuali consistenze. Con successivo decreto commissariale, da 
emanarsi entro centottanta giorni dalla data di entrata in vigore delle presenti disposizioni, sono definite 
le specifiche modalità di associazione consortile e le soglie minime operative in base alle quali dal 1 
febbraio 2013 le strutture private eroganti attività di medicina di laboratorio procedono al rinnovo 
dell'accreditamento istituzionale definitivo”; 
 
Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui di seguito si intendono integralmente riportate e 
trascritte: 
 

DECRETA 
 

1. è disposto l’accreditamento istituzionale definitivo delle seguenti strutture sanitarie per l’attività di 
medicina di laboratorio presso le sedi operative e con le classi di qualità a fianco di ciascuna 
indicate: 

DENOMINAZIONE SEDE OPERATIVA ATTIVITA' CLASSE 
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QUALITA 
Centro Polidiagnostico 
Arenella s.a.s. di 
Marinaro Ciro & C. Via Piscicelli, 13 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

CENTRO 
POLIDIAGNOSTICO 
SORICELLI SRL 

Largo Torraca, 71 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 (con 
RIA) e A2 3 

Centro Polidiagnostico 
srl 

C.so S. Giovanni a 
Teduccio, 845 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1, A2 e A6 3 

CENTRO 
POLIDIAGNOSTICO 
TARTAGLIA S.A.S. 

Via Montevergine, 16 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Centro Vital di Lelio 
Luigi S.a.s. Via Trencia, 37 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settore specializzato:  A2 3 

Check-Up S.r.l. Via Salvator Rosa, 253 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1, A2 e A6 3 

Checkupnapoli S.r.l. Via Jannelli, 566 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base 3 

CLINIC CENTER S.P.A. V.le Maria Bakunin, 171 
- Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Clinica Mediterranea 
SpA 

Via Ponte di Tappia, 82 
- Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settore specializzato: A2 3 

DE BRASI S.R.L. 
LABORATORIO 
ANALISI Via Bari, 10-bis - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

 
2. di stabilire:  

- che  l’accreditamento decorre dalla data di adozione del presente DCA ed è concesso nelle 
more della realizzazione della rete laboratoristica privata, fermo restando gli obblighi imposti 
alle strutture sanitarie di procedere alle aggregazioni previste dal DCA n.109/2013 e s.m.i. e  
nel rispetto dei tempi e delle fasi  per il raggiungimento, a regime,  dello standard minimo 
indicato nell’Accordo Stato-Regioni 23.3.2011 per struttura erogatrice e, comunque, per non 
oltre 4 anni; 

- che l’autorità deputata all’attività di controllo e vigilanza sulla erogazione delle prestazioni e 
sulla permanenza dei requisiti di accreditamento istituzionale è la A.S.L. territorialmente 
competente; 

- che in caso di riscontrata perdita dei suddetti requisiti, ovvero -nel caso ricorrano le 
condizioni- del mancato adempimento di quanto disposto dal DCA n. 109/2013,  il Direttore 
Generale dell’Azienda dovrà inviare agli Uffici regionali la relativa proposta di sospensione o 
di revoca dell’accreditamento istituzionale; 

- che, almeno sei mesi prima della scadenza del termine di validità dell’accreditamento 
istituzionale i soggetti interessati dovranno presentare all’Azienda Sanitaria la domanda per il 
rinnovo dello stesso. A tal fine il rinnovo è subordinato alla verifica del permanere di tutte le 
condizioni richieste dalla legge per il rinnovo dell’accreditamento stesso; 

- che le risultanze delle verifiche effettuate dovranno pervenire ai competenti Uffici regionali 
almeno un mese prima dalla scadenza del titolo onde consentire l’espletamento delle 
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successive attività; 
 

3. di stabilire che l’accreditamento è disposto in funzione del progressivo soddisfacimento del 
fabbisogno regionale definito dal comma 237-quindecies bis dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011; 

4. di precisare che nel caso ne ricorrano le circostanze troveranno applicazione i commi 237-
nonies e 237 nonies bis dell’art. 1 della legge 4/2011 e s.m.i.; 

 
5. di stabilire che le eventuali variazioni della tipologia della struttura, del titolare della gestione, 

del Direttore Sanitario, ovvero variazioni della tipologia delle prestazioni dovranno essere 
preventivamente autorizzate dagli Enti competenti; 

 
6. di stabilire altresì che la configurazione di cui al presente Decreto potrà subire variazioni in 

esito a provvedimenti di riordino della rete ospedaliera e territoriale disposti con Decreto del 
Commissario ad Acta; 

 
7. di trasmettere copia del presente decreto all’ASL Napoli 1 Centro territorialmente competente  

anche per la notifica alle strutture interessate;  
 
8. di trasmettere copia del presente decreto alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il 

Coordinamento del Servizio sanitario regionale per quanto di competenza, nonché al B.U.R.C. 
per la pubblicazione. 

 
 
Avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale 
Amministrativo Regionale della Campania nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario 
al Capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica. 
      
 
                  Si esprime parere favorevole 
Il Capo Dipartimento della Salute           Il Sub Commissario 
e delle Risorse Naturali              Prof. Ettore Cinque 
Prof. Ferdinando Romano 
 
Il Direttore Generale della Tutela della Salute e C.S.S.  
Dott. Mario Vasco 
 
 
Il Funzionario P.O. 
Avv. Lucio Podda 

Il Commissario ad Acta 
Stefano Caldoro 
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DECRETO n. 56  del  16.07.2014 

 
Oggetto: Art. 1, comma 237-quater della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii. Accreditamento Istituzionale 
definitivo per attività di Medicina di Laboratorio in regime ambulatoriale di strutture private dell’A.S.L. 
Napoli 1 Centro (6° Elenco). 
 
PREMESSO: 

a. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 24 luglio 2009 il Governo ha proceduto alla 
nomina del Presidente pro-tempore della Regione Campania quale commissario ad acta per 
l’intero periodo di vigenza del Piano di rientro dal disavanzo sanitario regionale, a norma 
dell’art. 4, comma 2, del decreto legge 1 ottobre 2007 n. 159 convertito, con modificazioni, 
nella legge 29 novembre 2007, n. 222; 

b. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 aprile 2010 il nuovo Presidente pro-
tempore della Regione Campania è stato nominato commissario ad acta per il piano di 
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso secondo i programmi 
operativi predisposti dal commissario medesimo ai sensi di quanto previsto dall’art. 2, 
comma 88 della legge n. 191 del 2009; 

c. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Governo ha nominato il dott. 
Mario Morlacco ed il dott. Achille Coppola sub-commissari ad acta, con il compito di 
affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da assumere per 
la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro; 

d. che a seguito delle dimissioni rassegnate in data 22 febbraio 2012 dal sub-commissario 
Achille Coppola, con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 marzo 2012 i compiti relativi 
alla predisposizione degli acta per la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro dal 
disavanzo sanitario sono riuniti nella persona del sub-commissario Mario Morlacco; 

e. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 29 ottobre 2013 il Prof. Ettore Cinque è 
stato nominato quale sub-commissario, con il compito di affiancare il Commissario ad Acta 
nella predisposizione dei provvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico 
commissariale, con riferimento a diverse azioni ed interventi, tra cui la conclusione delle 
procedure di accreditamento degli erogatori; 

 
VISTO l’art. 1 della legge regionale n. 4/2011 e successive modificazioni ed integrazioni e, in particolare: 

a. il comma 237-quater con il quale è disposto che, in relazione all’accreditamento istituzionale 
definitivo,  il fabbisogno va soddisfatto prioritariamente attraverso l’accreditamento delle strutture 
private transitoriamente accreditate da intendersi provvisoriamente accreditate alla data del 
1/1/2007; 

b. i commi 237-quinquies, 237-sexies, 237-octies e 237-octies-bis che disciplinano la procedura per 
presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da parte delle strutture private 
transitoriamente accreditate; 

c. il comma 237-quaterdecies che dispone la cessazione dell’efficacia della delega alle AA.SS.LL. 
in materia di accreditamento definitivo prevista dall’art. 8, comma 1, della richiamata L.R. 
n.16/2008, ferme restando le disposizioni riguardanti le Commissioni istituite presso le Aziende 
medesime per la verifica del possesso dei requisiti ulteriori per l’accreditamento, i cui esiti vanno 
certificati e comunicati alla competente struttura regionale; 

d. il comma 237-duodecies che disciplina l’attività di verifica delle istanze presentate da parte  delle 
Commissioni locali previste dall’art. 8 della L.R. n. 16 del 28.11.2008 e prescrive, tra l’altro, che il 
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Commissario ad Acta adotta i decreti di rilascio dell’accreditamento definitivo al positivo esito 
delle stesse ovvero, in caso contrario, rigetta la domanda; 

 
 
PREMESSO, che: 

a. con decreto commissariale n. 19 del 7/3/2012 sono state approvate le istruzioni d’uso e le 
specifiche tecniche per la presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da 
inoltrare da parte delle strutture sanitarie e sociosanitarie private attraverso la piattaforma 
applicativa messa a disposizione da So.Re.Sa. s.p.a. ed è stato precisato che 
l’accreditamento si sarebbe conseguito soltanto al termine delle procedure di verifica come 
disciplinate dal comma 237 duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii.; 

b. con DCA n. 90 del 9/8/2012 - come rettificato con successivi decreti n.124 del 10/10/2012 e 
n. 10 del 25/1/2013 - sono state approvate: I) la disciplina per le modalità di verifica dei 
requisiti ulteriori di accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie e/o socio-sanitarie ai 
sensi della L.R. n. 23/2011; II) la check list dei requisiti generali per la verifica delle strutture 
di cui al regolamento n. 3/2006 e n. 1/2007; III) la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n.3/2006 e la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n. 1/2007, stabilendo che le AA.SS.LL., nell’ambito delle 
attività di verifica, avrebbero dovuto attenersi a quanto in essi disciplinato; 

c. con DCA n. 91 del 9/8/2012, ai sensi del citato comma 237 undecies dell’art. 1 della L.R. n. 
4/2011,  si è preso atto dell’elenco, trasmesso da So.Re.Sa. contenente la ricognizione delle 
istanze di accreditamento istituzionale risultate regolarmente ammesse, sotto gli aspetti di 
completezza e correttezza da un punto di vista informatico, demandando a So.Re.Sa. l’invio 
alle AA.SS.LL. territorialmente competenti di copia integrale delle singole istanze per 
procedere alle verifiche di cui al punto 20 dell’allegato a) del decreto commissariale n. 
19/2012; 

d. con DCA n. 151 del 28/12/2012 il precedente elenco è stato integrato a seguito di 
approfondimenti istruttori effettuati a norma del punto 17 dell’allegato A) del DCA n.19/2012 
ed è stato trasmesso alle AA.SS.LL. competenti per le conseguenti verifiche; 

e. con DCA n. 49 del 30/5/2013 è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco delle 
istanze di accreditamento istituzionale presentate in applicazione dell’art. 1, comma 237-
quinquies della L.R. n. 4/2011 dai soggetti aventi titolo, risultanti già tutte ricomprese negli 
allegati ai già citati decreti commissariali n.91/2012 e n. 151/2012, demandando alle 
AA.SS.LL. le verifiche sia per quanto concerne la veridicità delle dichiarazioni di notorietà 
rese dai richiedenti, sia  l’accertamento in loco del possesso dei requisiti ulteriori previsti 
dalla normativa vigente e richiesti per l’accreditamento istituzionale definitivo; 

f. a seguito dell’entrata in vigore della L.R. n. 5/2013, che ha sostituito i commi 237-decies, 
237-undecies e 237-duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011, con DCA n. 50 del 30/5/2013 
So.Re.Sa. è stata autorizzata all’attivazione della piattaforma informatica dalla data di 
pubblicazione del decreto medesimo sul BURC e sono state approvate le specifiche tecniche 
per la presentazione delle istanze; 

g. con DCA n. 73 del 21/6/2013, all’esito della procedura avviata con il decreto commissariale 
n. 50/2013, è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco di ulteriori n.55 istanze di 
accreditamento istituzionale, trasmesso da So.Re.Sa. che ne ha attestato la regolarità   sotto 
gli aspetti di completezza e correttezza; 

 
DATO ATTO che  il Direttore Generale dell’ASL Napoli 1 Centro ha trasmesso gli atti deliberativi  con i 
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quali: 
a.   ha preso atto delle relazioni finali motivate del Comitato di Coordinamento 

dell’Accreditamento  Aziendale che certificano: 
I. l’ammissibilità delle strutture alle procedure di accreditamento istituzionale; 
II. il possesso di tutti i requisiti e le condizioni previsti dalla legge per il rilascio 

dell’accreditamento definitivo istituzionale, come ulteriormente confermato con attestazione 
di prot. n.11588/2014 del 7.3.2014 (acquisita al prot.n.1188/C del 10.3.2014); 

III. il possesso di tutti i requisiti ulteriori previsti dal regolamento n. 1/2007 e ss.mm.ii.; 
b)  ha attestato all’Ente Regione Campania, per i successivi adempimenti di competenza, 

l’accreditabilità delle strutture sanitarie con riferimento alle specifiche tipologie di attività; 
 
VISTO che tra i suddetti atti deliberativi, sono, tra l’altro, ricompresi quelli relativi alle seguenti strutture 
sanitarie per l’attività di medicina di laboratorio in regime ambulatoriale: 
 

DENOMINAZIONE 
P.IVA 
C.F. SEDE OPERATIVA SEDE LEGALE 

ISTANZA 
SORESA DELIB. ASL 

DE.CA.MI. di Laganà 
Margherita & C. S.a.s. 

01963320633 
Via F. Arnaldi, 11 - 
Napoli idem 

ST02377 
1758/13 

Diagnostic Center s.r.l. 07764700634 
Via T. Patini, 16 - 
Napoli idem 

ST03774 
1932/13 

Diagnostica Anniballo S.r.l. 05481090636 
Piazza Vittoria, 6 - 
Napoli idem 

ST02274 
1727/13 

Diagnostica De Magistris S.r.l. 05810261213 
Piazza Dante, 22 - 
Napoli idem 

ST03181 
1891/13 

DIAGNOSTICA MORI S.R.L. 05604840636 
Via Francesco 
Arnaldi, 31 - Napoli idem 

ST03590 
262/14 

Duomo S.R.L. 04437310636 
Via Nicotera, 103 - 
Napoli idem 

ST03692 
2197/13 

Emotest s.a.s. 04486660634 
Via Immacolata 
Concezione, 24 - 
Napoli idem 

ST03834 
1889/13 

FA.TO. - LABORATORIO DI 
ANALISI CLINICHE DI 
GUTTADAURO MARIA LUISA 
& C. S.N.C. 

03232070635 
Via Scipione Rovito, 9 
- Napoli idem 

ST02684 

257/14 
Fiorillo Costantino & C. S.n.c. di 
Camillo Fiorillo 

05531970639 
Via San Carlo, 6 - 
Napoli idem 

ST02683 
1728/13 

GALILEO DUE SNC DI SONIA 
FEROCE 

04190650632 
Viale Colli Aminei, 40 
- Napoli idem 

ST03894 
1930/13 

 
per le quali il Direttore Generale dell’A.S.L. di Napoli 1 Centro ha deliberato di attestare all’Ente Regione 
Campania, per i successivi adempimenti di competenza, che le strutture suddette sono accreditabili per 
le attività e le classi di qualità indicate nella seguente tabella: 
 

DENOMINAZIONE ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

DE.CA.MI. di Laganà Margherita & C. 
S.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 
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Diagnostic Center s.r.l. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 2 

Diagnostica Anniballo S.r.l. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1, A2, A5 e A6 3 

Diagnostica De Magistris S.r.l. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 (con RIA) e A2 3 

DIAGNOSTICA MORI S.R.L. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Duomo S.R.L. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1e A2 3 

Emotest s.a.s. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1e A2 3 

FA.TO. - LABORATORIO DI ANALISI 
CLINICHE DI GUTTADAURO MARIA 
LUISA & C. S.N.C. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1e A2 3 

Fiorillo Costantino & C. S.n.c. di Camillo 
Fiorillo 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1e A2 3 

GALILEO DUE SNC DI SONIA FEROCE 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settore specializzato: A2 3 

 
RILEVATO, altresì, che con decreto commissariale n. 109 del 19.11.2013, come integrato con DCA n. 
45 del 4.7.2014, è stato approvato il piano di riassetto della rete laboratoristica privata che prevede, in 
sede di prima attuazione, l’implementazione del modello organizzativo “di rete”. 
 
VISTO l’art. 1, comma 237-quindecies bis, che testualmente recita: “Al fine di attuare quanto disposto 
dall'articolo 1, comma 796, lettera o), della legge 296/2006, in coerenza con i programmi operativi di cui 
alla legge 191/2009, il fabbisogno programmato di strutture private accreditate eroganti attività di 
medicina di laboratorio (laboratori di analisi) e dei correlati volumi di prestazioni a carico del SSN 
coincide per gli anni 2011 e 2012 con le attuali consistenze. Con successivo decreto commissariale, da 
emanarsi entro centottanta giorni dalla data di entrata in vigore delle presenti disposizioni, sono definite 
le specifiche modalità di associazione consortile e le soglie minime operative in base alle quali dal 1 
febbraio 2013 le strutture private eroganti attività di medicina di laboratorio procedono al rinnovo 
dell'accreditamento istituzionale definitivo”; 
 
Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui di seguito si intendono integralmente riportate e 
trascritte: 
 

DECRETA 
 

1. è disposto l’accreditamento istituzionale definitivo delle seguenti strutture sanitarie per l’attività di 
medicina di laboratorio presso le sedi operative e con le classi di qualità a fianco di ciascuna 
indicate: 

2.  

DENOMINAZIONE SEDE OPERATIVA ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

DE.CA.MI. di Laganà 
Margherita & C. S.a.s. Via F. Arnaldi, 11 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Diagnostic Center s.r.l. 
Via T. Patini, 16 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 2 
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Diagnostica Anniballo S.r.l. 
Piazza Vittoria, 6 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1, A2, A5 e A6 3 

Diagnostica De Magistris 
S.r.l. Piazza Dante, 22 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 (con RIA) e A2 3 

DIAGNOSTICA MORI 
S.R.L. 

Via Francesco Arnaldi, 31 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Duomo S.R.L. 
Via Nicotera, 103 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1e A2 3 

Emotest s.a.s. 
Via Immacolata Concezione, 
24 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1e A2 3 

FA.TO. - LABORATORIO 
DI ANALISI CLINICHE DI 
GUTTADAURO MARIA 
LUISA & C. S.N.C. 

Via Scipione Rovito, 9 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1e A2 3 

Fiorillo Costantino & C. 
S.n.c. di Camillo Fiorillo Via San Carlo, 6 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1e A2 3 

GALILEO DUE SNC DI 
SONIA FEROCE 

Viale Colli Aminei, 40 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settore specializzato: A2 3 

 
3. di stabilire:  

- che  l’accreditamento decorre dalla data di adozione del presente DCA ed è concesso nelle 
more della realizzazione della rete laboratoristica privata, fermo restando gli obblighi imposti 
alle strutture sanitarie di procedere alle aggregazioni previste dal DCA n.109/2013 e s.m.i. e  
nel rispetto dei tempi e delle fasi  per il raggiungimento, a regime,  dello standard minimo 
indicato nell’Accordo Stato-Regioni 23.3.2011 per struttura erogatrice e, comunque, per non 
oltre 4 anni; 

- che l’autorità deputata all’attività di controllo e vigilanza sulla erogazione delle prestazioni e 
sulla permanenza dei requisiti di accreditamento istituzionale è la A.S.L. territorialmente 
competente; 

- che in caso di riscontrata perdita dei suddetti requisiti, ovvero -nel caso ricorrano le 
condizioni- del mancato adempimento di quanto disposto dal DCA n. 109/2013,  il Direttore 
Generale dell’Azienda dovrà inviare agli Uffici regionali la relativa proposta di sospensione o 
di revoca dell’accreditamento istituzionale; 

- che, almeno sei mesi prima della scadenza del termine di validità dell’accreditamento 
istituzionale i soggetti interessati dovranno presentare all’Azienda Sanitaria la domanda per il 
rinnovo dello stesso. A tal fine il rinnovo è subordinato alla verifica del permanere di tutte le 
condizioni richieste dalla legge per il rinnovo dell’accreditamento stesso; 

- che le risultanze delle verifiche effettuate dovranno pervenire ai competenti Uffici regionali 
almeno un mese prima dalla scadenza del titolo onde consentire l’espletamento delle 
successive attività; 

 
4. di stabilire che l’accreditamento è disposto in funzione del progressivo soddisfacimento del 

fabbisogno regionale definito dal comma 237-quindecies bis dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011; 

5. di precisare che nel caso ne ricorrano le circostanze troveranno applicazione i commi 237-
nonies e 237 nonies bis dell’art. 1 della legge 4/2011 e s.m.i.; 
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6. di stabilire che le eventuali variazioni della tipologia della struttura, del titolare della gestione, 

del Direttore Sanitario, ovvero variazioni della tipologia delle prestazioni dovranno essere 
preventivamente autorizzate dagli Enti competenti; 

 
7. di stabilire altresì che la configurazione di cui al presente Decreto potrà subire variazioni in 

esito a provvedimenti di riordino della rete ospedaliera e territoriale disposti con Decreto del 
Commissario ad Acta; 

 
8. di trasmettere copia del presente decreto all’ASL Napoli 1 Centro territorialmente competente  

anche per la notifica alle strutture interessate;  
 
9. di trasmettere copia del presente decreto alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il 

Coordinamento del Servizio sanitario regionale per quanto di competenza, nonché al B.U.R.C. 
per la pubblicazione. 

 
 
Avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale 
Amministrativo Regionale della Campania nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario 
al Capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica. 
      
 
                  Si esprime parere favorevole 
Il Capo Dipartimento della Salute           Il Sub Commissario 
e delle Risorse Naturali              Prof. Ettore Cinque 
Prof. Ferdinando Romano 
 
Il Direttore Generale della Tutela della Salute e C.S.S.  
Dott. Mario Vasco 
 
Il Funzionario P.O. 
Avv. Lucio Podda 

Il Commissario ad Acta 
Stefano Caldoro 
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DECRETO n. 57 del 16.07.2014 

 
Oggetto: Art. 1, comma 237-quater della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii. Accreditamento Istituzionale 
definitivo per attività di Medicina di Laboratorio in regime ambulatoriale di strutture private dell’A.S.L. 
Napoli 1 Centro (7° Elenco). 
 
PREMESSO: 

a. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 24 luglio 2009 il Governo ha proceduto alla 
nomina del Presidente pro-tempore della Regione Campania quale commissario ad acta per 
l’intero periodo di vigenza del Piano di rientro dal disavanzo sanitario regionale, a norma 
dell’art. 4, comma 2, del decreto legge 1 ottobre 2007 n. 159 convertito, con modificazioni, 
nella legge 29 novembre 2007, n. 222; 

b. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 aprile 2010 il nuovo Presidente pro-
tempore della Regione Campania è stato nominato commissario ad acta per il piano di 
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso secondo i programmi 
operativi predisposti dal commissario medesimo ai sensi di quanto previsto dall’art. 2, 
comma 88 della legge n. 191 del 2009; 

c. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Governo ha nominato il dott. 
Mario Morlacco ed il dott. Achille Coppola sub-commissari ad acta, con il compito di 
affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da assumere per 
la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro; 

d. che a seguito delle dimissioni rassegnate in data 22 febbraio 2012 dal sub-commissario 
Achille Coppola, con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 marzo 2012 i compiti relativi 
alla predisposizione degli acta per la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro dal 
disavanzo sanitario sono riuniti nella persona del sub-commissario Mario Morlacco; 

e. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 29 ottobre 2013 il Prof. Ettore Cinque è 
stato nominato quale sub-commissario, con il compito di affiancare il Commissario ad Acta 
nella predisposizione dei provvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico 
commissariale, con riferimento a diverse azioni ed interventi, tra cui la conclusione delle 
procedure di accreditamento degli erogatori; 

 
VISTO l’art. 1 della legge regionale n. 4/2011 e successive modificazioni ed integrazioni e, in particolare: 

a. il comma 237-quater con il quale è disposto che, in relazione all’accreditamento istituzionale 
definitivo,  il fabbisogno va soddisfatto prioritariamente attraverso l’accreditamento delle strutture 
private transitoriamente accreditate da intendersi provvisoriamente accreditate alla data del 
1/1/2007; 

b. i commi 237-quinquies, 237-sexies, 237-octies e 237-octies-bis che disciplinano la procedura per 
presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da parte delle strutture private 
transitoriamente accreditate; 

c. il comma 237-quaterdecies che dispone la cessazione dell’efficacia della delega alle AA.SS.LL. 
in materia di accreditamento definitivo prevista dall’art. 8, comma 1, della richiamata L.R. 
n.16/2008, ferme restando le disposizioni riguardanti le Commissioni istituite presso le Aziende 
medesime per la verifica del possesso dei requisiti ulteriori per l’accreditamento, i cui esiti vanno 
certificati e comunicati alla competente struttura regionale; 

d. il comma 237-duodecies che disciplina l’attività di verifica delle istanze presentate da parte  delle 
Commissioni locali previste dall’art. 8 della L.R. n. 16 del 28.11.2008 e prescrive, tra l’altro, che il 
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Commissario ad Acta adotta i decreti di rilascio dell’accreditamento definitivo al positivo esito 
delle stesse ovvero, in caso contrario, rigetta la domanda; 

 
 
PREMESSO, che: 

a. con decreto commissariale n. 19 del 7/3/2012 sono state approvate le istruzioni d’uso e le 
specifiche tecniche per la presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da 
inoltrare da parte delle strutture sanitarie e sociosanitarie private attraverso la piattaforma 
applicativa messa a disposizione da So.Re.Sa. s.p.a. ed è stato precisato che 
l’accreditamento si sarebbe conseguito soltanto al termine delle procedure di verifica come 
disciplinate dal comma 237 duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii.; 

b. con DCA n. 90 del 9/8/2012 - come rettificato con successivi decreti n.124 del 10/10/2012 e 
n. 10 del 25/1/2013 - sono state approvate: I) la disciplina per le modalità di verifica dei 
requisiti ulteriori di accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie e/o socio-sanitarie ai 
sensi della L.R. n. 23/2011; II) la check list dei requisiti generali per la verifica delle strutture 
di cui al regolamento n. 3/2006 e n. 1/2007; III) la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n.3/2006 e la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n. 1/2007, stabilendo che le AA.SS.LL., nell’ambito delle 
attività di verifica, avrebbero dovuto attenersi a quanto in essi disciplinato; 

c. con DCA n. 91 del 9/8/2012, ai sensi del citato comma 237 undecies dell’art. 1 della L.R. n. 
4/2011,  si è preso atto dell’elenco, trasmesso da So.Re.Sa. contenente la ricognizione delle 
istanze di accreditamento istituzionale risultate regolarmente ammesse, sotto gli aspetti di 
completezza e correttezza da un punto di vista informatico, demandando a So.Re.Sa. l’invio 
alle AA.SS.LL. territorialmente competenti di copia integrale delle singole istanze per 
procedere alle verifiche di cui al punto 20 dell’allegato a) del decreto commissariale n. 
19/2012; 

d. con DCA n. 151 del 28/12/2012 il precedente elenco è stato integrato a seguito di 
approfondimenti istruttori effettuati a norma del punto 17 dell’allegato A) del DCA n.19/2012 
ed è stato trasmesso alle AA.SS.LL. competenti per le conseguenti verifiche; 

e. con DCA n. 49 del 30/5/2013 è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco delle 
istanze di accreditamento istituzionale presentate in applicazione dell’art. 1, comma 237-
quinquies della L.R. n. 4/2011 dai soggetti aventi titolo, risultanti già tutte ricomprese negli 
allegati ai già citati decreti commissariali n.91/2012 e n. 151/2012, demandando alle 
AA.SS.LL. le verifiche sia per quanto concerne la veridicità delle dichiarazioni di notorietà 
rese dai richiedenti, sia  l’accertamento in loco del possesso dei requisiti ulteriori previsti 
dalla normativa vigente e richiesti per l’accreditamento istituzionale definitivo; 

f. a seguito dell’entrata in vigore della L.R. n. 5/2013, che ha sostituito i commi 237-decies, 
237-undecies e 237-duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011, con DCA n. 50 del 30/5/2013 
So.Re.Sa. è stata autorizzata all’attivazione della piattaforma informatica dalla data di 
pubblicazione del decreto medesimo sul BURC e sono state approvate le specifiche tecniche 
per la presentazione delle istanze; 

g. con DCA n. 73 del 21/6/2013, all’esito della procedura avviata con il decreto commissariale 
n. 50/2013, è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco di ulteriori n.55 istanze di 
accreditamento istituzionale, trasmesso da So.Re.Sa. che ne ha attestato la regolarità   sotto 
gli aspetti di completezza e correttezza; 

 
DATO ATTO che  il Direttore Generale dell’ASL Napoli 1 Centro ha trasmesso gli atti deliberativi  con i 
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quali: 
a.   ha preso atto delle relazioni finali motivate del Comitato di Coordinamento 

dell’Accreditamento  Aziendale che certificano: 
I. l’ammissibilità delle strutture alle procedure di accreditamento istituzionale; 
II. il possesso di tutti i requisiti e le condizioni previsti dalla legge per il rilascio 

dell’accreditamento definitivo istituzionale, come ulteriormente confermato con attestazione 
di prot. n.11588/2014 del 7.3.2014 (acquisita al prot.n.1188/C del 10.3.2014); 

III. il possesso di tutti i requisiti ulteriori previsti dal regolamento n. 1/2007 e ss.mm.ii.; 
b)  ha attestato all’Ente Regione Campania, per i successivi adempimenti di competenza, 

l’accreditabilità delle strutture sanitarie con riferimento alle specifiche tipologie di attività; 
 
VISTO che tra i suddetti atti deliberativi, sono, tra l’altro, ricompresi quelli relativi alle seguenti strutture 
sanitarie per l’attività di medicina di laboratorio in regime ambulatoriale: 
 

DENOMINAZIONE 
P.IVA 
C.F. SEDE OPERATIVA SEDE LEGALE 

ISTANZA 
SORESA DELIB. ASL 

Gennaro Theo S.r.l 05084720639 
Via Diocleziano, 84 - 
Napoli idem 

ST03859 
1913/13 

GESTIONE CENTRO 
RICERCHE CANGIANO SRL 

05685090630 
Via B. Cariteo, 59 - 
Napoli idem 

ST02280 
1841/13 

GESTIONE LABORATORIO 
ANALISI CLINICHE MILANO 
S.A.S. DI NERI GIULIO & C. 

06484460636 Via Milano, 109 - 
Napoli idem 

ST02679 
1928/13 

Gestione Servizi Centri 
Diagnostici dott.ssa Pifano 
Rosanna Gigliola di  Stellato 
Marzia & C. s.a.s. 

05554440635 
P.zza Garibaldi, 39 - 
Napoli idem 

ST03948 

1900/13 
Gestione Servizi Laboratori 
Prof. Dr. Francesco Mattace 
Raso di Mattace Raso F. & C. 
s.a.s. 

04192960633 
Viale Colli Aminei, 
307g - Napoli 

Via F. Petrarca, 
141/m - Napoli 

ST03017 

1820/13 
Gestione Servizi Laboratori 
S.a.s. di Molinaro Cirillo & C. 

04872630639 
Via Epomeo, 6 - 
Napoli idem 

ST03286 
2224/13 

Hematology s.r.l. 06636551217 
Via Nuova 
Poggioreale, 63 - 
Napoli idem 

ST03954 
406/14 

I.M.D. S.A.S. DI VINCENZO 
GESUE' E C 03573940636 

Via A. Labriola 3,4,5 e 
6 (Lotto G) - Napoli idem 

ST02911 
1783/13 

Istituto Diagnostico 
Secondigliano s.r.l. 

03577890639 
Via Ghisleri, 2 - napoli idem 

ST04082 
2202/13 

Istituto Diagnostico Varelli srl 06028690631 
Via Cornelia dei 
Gracchi, 65 - Napoli idem 

ST03566 
2221/13 

 
per le quali il Direttore Generale dell’A.S.L. di Napoli 1 Centro ha deliberato di attestare all’Ente Regione 
Campania, per i successivi adempimenti di competenza, che le strutture suddette sono accreditabili per 
le attività e le classi di qualità indicate nella seguente tabella: 
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DENOMINAZIONE ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

Gennaro Theo S.r.l 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

GESTIONE CENTRO RICERCHE 
CANGIANO SRL 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 (con RIA), A2, A3 e A6 3 

GESTIONE LABORATORIO ANALISI 
CLINICHE MILANO S.A.S. DI NERI 
GIULIO & C. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Gestione Servizi Centri Diagnostici 
dott.ssa Pifano Rosanna Gigliola di  
Stellato Marzia & C. s.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1, A2 e A5 3 

Gestione Servizi Laboratori Prof. Dr. 
Francesco Mattace Raso di Mattace 
Raso F. & C. s.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 2 

Gestione Servizi Laboratori S.a.s. di 
Molinaro Cirillo & C. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 2 

Hematology s.r.l. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 (con RIA),  A2, A3, A4 e A6 3 

I.M.D. S.A.S. DI VINCENZO GESUE' E C 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1, A2, A3, A5,  e A6 3 

Istituto Diagnostico Secondigliano s.r.l. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Istituto Diagnostico Varelli srl 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1, A2, A3, A4, A5 e A6 3 

 
RILEVATO, altresì, che con decreto commissariale n. 109 del 19.11.2013, come integrato con DCA n. 
45 del 4.7.2014, è stato approvato il piano di riassetto della rete laboratoristica privata che prevede, in 
sede di prima attuazione, l’implementazione del modello organizzativo “di rete”. 
 
VISTO l’art. 1, comma 237-quindecies bis, che testualmente recita: “Al fine di attuare quanto disposto 
dall'articolo 1, comma 796, lettera o), della legge 296/2006, in coerenza con i programmi operativi di cui 
alla legge 191/2009, il fabbisogno programmato di strutture private accreditate eroganti attività di 
medicina di laboratorio (laboratori di analisi) e dei correlati volumi di prestazioni a carico del SSN 
coincide per gli anni 2011 e 2012 con le attuali consistenze. Con successivo decreto commissariale, da 
emanarsi entro centottanta giorni dalla data di entrata in vigore delle presenti disposizioni, sono definite 
le specifiche modalità di associazione consortile e le soglie minime operative in base alle quali dal 1 
febbraio 2013 le strutture private eroganti attività di medicina di laboratorio procedono al rinnovo 
dell'accreditamento istituzionale definitivo”; 
 
Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui di seguito si intendono integralmente riportate e 
trascritte: 
 

DECRETA 
 

1. è disposto l’accreditamento istituzionale definitivo delle seguenti strutture sanitarie per l’attività di 
medicina di laboratorio presso le sedi operative e con le classi di qualità a fianco di ciascuna 
indicate: 
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DENOMINAZIONE SEDE OPERATIVA ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

Gennaro Theo S.r.l 
Via Diocleziano, 84 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

GESTIONE CENTRO 
RICERCHE CANGIANO 
SRL Via B. Cariteo, 59 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 (con RIA), A2, A3 
e A6 3 

GESTIONE 
LABORATORIO ANALISI 
CLINICHE MILANO S.A.S. 
DI NERI GIULIO & C. Via Milano, 109 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Gestione Servizi Centri 
Diagnostici dott.ssa Pifano 
Rosanna Gigliola di  
Stellato Marzia & C. s.a.s. P.zza Garibaldi, 39 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1, A2 e A5 3 

Gestione Servizi Laboratori 
Prof. Dr. Francesco 
Mattace Raso di Mattace 
Raso F. & C. s.a.s. 

Viale Colli Aminei, 307g - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 2 

Gestione Servizi Laboratori 
S.a.s. di Molinaro Cirillo & 
C. Via Epomeo, 6 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 2 

Hematology s.r.l. Via Nuova Poggioreale, 63 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 (con RIA),  A2, 
A3, A4 e A6 3 

I.M.D. S.A.S. DI 
VINCENZO GESUE' E C 

Via A. Labriola 3,4,5 e 6 
(Lotto G) - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1, A2, A3, A5,  e 
A6 3 

Istituto Diagnostico 
Secondigliano s.r.l. Via Ghisleri, 2 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Istituto Diagnostico Varelli 
srl Via Cornelia dei Gracchi, 65 

- Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1, A2, A3, A4, A5 e 
A6 3 

 
2. di stabilire:  

- che  l’accreditamento decorre dalla data di adozione del presente DCA ed è concesso nelle 
more della realizzazione della rete laboratoristica privata, fermo restando gli obblighi imposti 
alle strutture sanitarie di procedere alle aggregazioni previste dal DCA n.109/2013 e s.m.i. e  
nel rispetto dei tempi e delle fasi  per il raggiungimento, a regime,  dello standard minimo 
indicato nell’Accordo Stato-Regioni 23.3.2011 per struttura erogatrice e, comunque, per non 
oltre 4 anni; 

- che l’autorità deputata all’attività di controllo e vigilanza sulla erogazione delle prestazioni e 
sulla permanenza dei requisiti di accreditamento istituzionale è la A.S.L. territorialmente 
competente; 

- che in caso di riscontrata perdita dei suddetti requisiti, ovvero -nel caso ricorrano le 
condizioni- del mancato adempimento di quanto disposto dal DCA n. 109/2013,  il Direttore 
Generale dell’Azienda dovrà inviare agli Uffici regionali la relativa proposta di sospensione o 
di revoca dell’accreditamento istituzionale; 
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- che, almeno sei mesi prima della scadenza del termine di validità dell’accreditamento 

istituzionale i soggetti interessati dovranno presentare all’Azienda Sanitaria la domanda per il 
rinnovo dello stesso. A tal fine il rinnovo è subordinato alla verifica del permanere di tutte le 
condizioni richieste dalla legge per il rinnovo dell’accreditamento stesso; 

- che le risultanze delle verifiche effettuate dovranno pervenire ai competenti Uffici regionali 
almeno un mese prima dalla scadenza del titolo onde consentire l’espletamento delle 
successive attività; 

 
3. di stabilire che l’accreditamento è disposto in funzione del progressivo soddisfacimento del 

fabbisogno regionale definito dal comma 237-quindecies bis dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011; 
4. di precisare che nel caso ne ricorrano le circostanze troveranno applicazione i commi 237-

nonies e 237 nonies bis dell’art. 1 della legge 4/2011 e s.m.i.; 
5. di stabilire che le eventuali variazioni della tipologia della struttura, del titolare della gestione, 

del Direttore Sanitario, ovvero variazioni della tipologia delle prestazioni dovranno essere 
preventivamente autorizzate dagli Enti competenti; 

6. di stabilire altresì che la configurazione di cui al presente Decreto potrà subire variazioni in 
esito a provvedimenti di riordino della rete ospedaliera e territoriale disposti con Decreto del 
Commissario ad Acta; 

7. di trasmettere copia del presente decreto all’ASL Napoli 1 Centro territorialmente competente  
anche per la notifica alle strutture interessate;  

8. di trasmettere copia del presente decreto alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il 
Coordinamento del Servizio sanitario regionale per quanto di competenza, nonché al B.U.R.C. 
per la pubblicazione. 

 
 
Avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale 
Amministrativo Regionale della Campania nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario 
al Capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica. 
      
 
                  Si esprime parere favorevole 
Il Capo Dipartimento della Salute           Il Sub Commissario 
e delle Risorse Naturali              Prof. Ettore Cinque 
Prof. Ferdinando Romano 
 
Il Direttore Generale della Tutela della Salute e C.S.S.  
Dott. Mario Vasco 
 
Il Funzionario P.O. 
Avv. Lucio Podda 

Il Commissario ad Acta 
Stefano Caldoro 
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DECRETO n. 58  del  16.07.2014 

 
Oggetto: Art. 1, comma 237-quater della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii. Accreditamento Istituzionale 
definitivo per attività di Medicina di Laboratorio in regime ambulatoriale di strutture private dell’A.S.L. 
Napoli 1 Centro (8° Elenco). 
 
PREMESSO: 

a. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 24 luglio 2009 il Governo ha proceduto alla 
nomina del Presidente pro-tempore della Regione Campania quale commissario ad acta per 
l’intero periodo di vigenza del Piano di rientro dal disavanzo sanitario regionale, a norma 
dell’art. 4, comma 2, del decreto legge 1 ottobre 2007 n. 159 convertito, con modificazioni, 
nella legge 29 novembre 2007, n. 222; 

b. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 aprile 2010 il nuovo Presidente pro-
tempore della Regione Campania è stato nominato commissario ad acta per il piano di 
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso secondo i programmi 
operativi predisposti dal commissario medesimo ai sensi di quanto previsto dall’art. 2, 
comma 88 della legge n. 191 del 2009; 

c. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Governo ha nominato il dott. 
Mario Morlacco ed il dott. Achille Coppola sub-commissari ad acta, con il compito di 
affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da assumere per 
la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro; 

d. che a seguito delle dimissioni rassegnate in data 22 febbraio 2012 dal sub-commissario 
Achille Coppola, con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 marzo 2012 i compiti relativi 
alla predisposizione degli acta per la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro dal 
disavanzo sanitario sono riuniti nella persona del sub-commissario Mario Morlacco; 

e. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 29 ottobre 2013 il Prof. Ettore Cinque è 
stato nominato quale sub-commissario, con il compito di affiancare il Commissario ad Acta 
nella predisposizione dei provvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico 
commissariale, con riferimento a diverse azioni ed interventi, tra cui la conclusione delle 
procedure di accreditamento degli erogatori; 

 
VISTO l’art. 1 della legge regionale n. 4/2011 e successive modificazioni ed integrazioni e, in particolare: 

a. il comma 237-quater con il quale è disposto che, in relazione all’accreditamento istituzionale 
definitivo,  il fabbisogno va soddisfatto prioritariamente attraverso l’accreditamento delle strutture 
private transitoriamente accreditate da intendersi provvisoriamente accreditate alla data del 
1/1/2007; 

b. i commi 237-quinquies, 237-sexies, 237-octies e 237-octies-bis che disciplinano la procedura per 
presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da parte delle strutture private 
transitoriamente accreditate; 

c. il comma 237-quaterdecies che dispone la cessazione dell’efficacia della delega alle AA.SS.LL. 
in materia di accreditamento definitivo prevista dall’art. 8, comma 1, della richiamata L.R. 
n.16/2008, ferme restando le disposizioni riguardanti le Commissioni istituite presso le Aziende 
medesime per la verifica del possesso dei requisiti ulteriori per l’accreditamento, i cui esiti vanno 
certificati e comunicati alla competente struttura regionale; 

d. il comma 237-duodecies che disciplina l’attività di verifica delle istanze presentate da parte  delle 
Commissioni locali previste dall’art. 8 della L.R. n. 16 del 28.11.2008 e prescrive, tra l’altro, che il 
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Commissario ad Acta adotta i decreti di rilascio dell’accreditamento definitivo al positivo esito 
delle stesse ovvero, in caso contrario, rigetta la domanda; 

 
 
PREMESSO, che: 

a. con decreto commissariale n. 19 del 7/3/2012 sono state approvate le istruzioni d’uso e le 
specifiche tecniche per la presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da 
inoltrare da parte delle strutture sanitarie e sociosanitarie private attraverso la piattaforma 
applicativa messa a disposizione da So.Re.Sa. s.p.a. ed è stato precisato che 
l’accreditamento si sarebbe conseguito soltanto al termine delle procedure di verifica come 
disciplinate dal comma 237 duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii.; 

b. con DCA n. 90 del 9/8/2012 - come rettificato con successivi decreti n.124 del 10/10/2012 e 
n. 10 del 25/1/2013 - sono state approvate: I) la disciplina per le modalità di verifica dei 
requisiti ulteriori di accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie e/o socio-sanitarie ai 
sensi della L.R. n. 23/2011; II) la check list dei requisiti generali per la verifica delle strutture 
di cui al regolamento n. 3/2006 e n. 1/2007; III) la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n.3/2006 e la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n. 1/2007, stabilendo che le AA.SS.LL., nell’ambito delle 
attività di verifica, avrebbero dovuto attenersi a quanto in essi disciplinato; 

c. con DCA n. 91 del 9/8/2012, ai sensi del citato comma 237 undecies dell’art. 1 della L.R. n. 
4/2011,  si è preso atto dell’elenco, trasmesso da So.Re.Sa. contenente la ricognizione delle 
istanze di accreditamento istituzionale risultate regolarmente ammesse, sotto gli aspetti di 
completezza e correttezza da un punto di vista informatico, demandando a So.Re.Sa. l’invio 
alle AA.SS.LL. territorialmente competenti di copia integrale delle singole istanze per 
procedere alle verifiche di cui al punto 20 dell’allegato a) del decreto commissariale n. 
19/2012; 

d. con DCA n. 151 del 28/12/2012 il precedente elenco è stato integrato a seguito di 
approfondimenti istruttori effettuati a norma del punto 17 dell’allegato A) del DCA n.19/2012 
ed è stato trasmesso alle AA.SS.LL. competenti per le conseguenti verifiche; 

e. con DCA n. 49 del 30/5/2013 è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco delle 
istanze di accreditamento istituzionale presentate in applicazione dell’art. 1, comma 237-
quinquies della L.R. n. 4/2011 dai soggetti aventi titolo, risultanti già tutte ricomprese negli 
allegati ai già citati decreti commissariali n.91/2012 e n. 151/2012, demandando alle 
AA.SS.LL. le verifiche sia per quanto concerne la veridicità delle dichiarazioni di notorietà 
rese dai richiedenti, sia  l’accertamento in loco del possesso dei requisiti ulteriori previsti 
dalla normativa vigente e richiesti per l’accreditamento istituzionale definitivo; 

f. a seguito dell’entrata in vigore della L.R. n. 5/2013, che ha sostituito i commi 237-decies, 
237-undecies e 237-duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011, con DCA n. 50 del 30/5/2013 
So.Re.Sa. è stata autorizzata all’attivazione della piattaforma informatica dalla data di 
pubblicazione del decreto medesimo sul BURC e sono state approvate le specifiche tecniche 
per la presentazione delle istanze; 

g. con DCA n. 73 del 21/6/2013, all’esito della procedura avviata con il decreto commissariale 
n. 50/2013, è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco di ulteriori n.55 istanze di 
accreditamento istituzionale, trasmesso da So.Re.Sa. che ne ha attestato la regolarità   sotto 
gli aspetti di completezza e correttezza; 

 
DATO ATTO che  il Direttore Generale dell’ASL Napoli 1 Centro ha trasmesso gli atti deliberativi  con i 
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quali: 
a.   ha preso atto delle relazioni finali motivate del Comitato di Coordinamento 

dell’Accreditamento  Aziendale che certificano: 
I. l’ammissibilità delle strutture alle procedure di accreditamento istituzionale; 
II. il possesso di tutti i requisiti e le condizioni previsti dalla legge per il rilascio 

dell’accreditamento definitivo istituzionale, come ulteriormente confermato con attestazione 
di prot. n.11588/2014 del 7.3.2014 (acquisita al prot.n.1188/C del 10.3.2014); 

III. il possesso di tutti i requisiti ulteriori previsti dal regolamento n. 1/2007 e ss.mm.ii.; 
b)  ha attestato all’Ente Regione Campania, per i successivi adempimenti di competenza, 

l’accreditabilità delle strutture sanitarie con riferimento alle specifiche tipologie di attività; 
 
VISTO che tra i suddetti atti deliberativi, sono, tra l’altro, ricompresi quelli relativi alle seguenti strutture 
sanitarie per l’attività di medicina di laboratorio in regime ambulatoriale: 
 

DENOMINAZIONE 
P.IVA 
C.F. SEDE OPERATIVA SEDE LEGALE 

ISTANZA 
SORESA DELIB. ASL 

Istituto Diagnostico Varelli-
Consalvo srl 

01166050631 
Via Consalvo, 107 - 
Napoli idem 

ST03586 
1842/13 

Istituto medico polidiagnostico 
Cardillo SAS di Cardillo 
Maurizio 

03993090632 Via O. Fragnito, 102 - 
Napoli idem 

ST03511 
1916/13 

Krebs Laboratorio di Ricerche 
Cliniche S.r.l. 

03427480631 
Vico Acitillo, 57 - 
Napoli idem 

ST03541 
1911/13 

L.A.B. Laboratorio di Analisi 
Biocliniche di D'Ippolito Silvana 
& Di Nicola Leonida Giovanna 
S.r.l. 

04556100636 
Via Pietro Raimondi, 
1/2/3 - Napoli idem 

ST03483 

1829/13 
L.A.C. DI ALESSANDRA DE 
MASI & C S.A.S 05390850633 

Via Nazionale, 12 - 
Napoli idem 

ST02748 
1964/13 

LA.ME.NUC. SRL 03347370631 
Centro Direzionale Is. 
E/3 - Napoli idem 

ST03858 
1923/13 

Laboratori Generali Srl 04192940635 
Via G. Vela, 55 - 
Napoli idem 

ST03498 
1963/13 

Laboratorio Analisi Cliniche 
Castaldo di Paola Castaldo & C. 
s.a.s. 

05427150635 
Via Acate, 76 - Napoli idem 

ST02973 
269/14 

LABORATORIO ANALISI 
CLINICHE E 
TOSSICOLOGICHE 
BIOCLINICAL S.N.C. DI 
LANZILLO ADRIANA 

01628100636 
Via Stendhal, 14 - 
Napoli idem 

ST02669 

1840/13 
Laboratorio Analisi Cliniche G. 
Brancaccio S.r.l. 

03909410635 
Via Toledo, 116 - 
Napoli idem 

ST02715 
1750/13 

 
per le quali il Direttore Generale dell’A.S.L. di Napoli 1 Centro ha deliberato di attestare all’Ente Regione 
Campania, per i successivi adempimenti di competenza, che le strutture suddette sono accreditabili per 
le attività e le classi di qualità indicate nella seguente tabella: 
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DENOMINAZIONE ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

Istituto Diagnostico Varelli-Consalvo srl 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Istituto medico polidiagnostico Cardillo 
SAS di Cardillo Maurizio 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Krebs Laboratorio di Ricerche Cliniche 
S.r.l. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

L.A.B. Laboratorio di Analisi Biocliniche 
di D'Ippolito Silvana & Di Nicola Leonida 
Giovanna S.r.l. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

L.A.C. DI ALESSANDRA DE MASI & C 
S.A.S 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

LA.ME.NUC. SRL 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 (con RIA) e A2 3 

Laboratori Generali Srl 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settore specializzato: A1 3 

Laboratorio Analisi Cliniche Castaldo di 
Paola Castaldo & C. s.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1, A2, A3 e A6 3 

LABORATORIO ANALISI CLINICHE E 
TOSSICOLOGICHE BIOCLINICAL 
S.N.C. DI LANZILLO ADRIANA 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Analisi Cliniche G. 
Brancaccio S.r.l. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

 
RILEVATO, altresì, che con decreto commissariale n. 109 del 19.11.2013, come integrato con DCA n. 
45 del 4.7.2014, è stato approvato il piano di riassetto della rete laboratoristica privata che prevede, in 
sede di prima attuazione, l’implementazione del modello organizzativo “di rete”. 
 
VISTO l’art. 1, comma 237-quindecies bis, che testualmente recita: “Al fine di attuare quanto disposto 
dall'articolo 1, comma 796, lettera o), della legge 296/2006, in coerenza con i programmi operativi di cui 
alla legge 191/2009, il fabbisogno programmato di strutture private accreditate eroganti attività di 
medicina di laboratorio (laboratori di analisi) e dei correlati volumi di prestazioni a carico del SSN 
coincide per gli anni 2011 e 2012 con le attuali consistenze. Con successivo decreto commissariale, da 
emanarsi entro centottanta giorni dalla data di entrata in vigore delle presenti disposizioni, sono definite 
le specifiche modalità di associazione consortile e le soglie minime operative in base alle quali dal 1 
febbraio 2013 le strutture private eroganti attività di medicina di laboratorio procedono al rinnovo 
dell'accreditamento istituzionale definitivo”; 
 
Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui di seguito si intendono integralmente riportate e 
trascritte: 
 

DECRETA 
 

1. è disposto l’accreditamento istituzionale definitivo delle seguenti strutture sanitarie per l’attività di 
medicina di laboratorio presso le sedi operative e con le classi di qualità a fianco di ciascuna 
indicate: 
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DENOMINAZIONE SEDE OPERATIVA ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

Istituto Diagnostico Varelli-
Consalvo srl Via Consalvo, 107 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Istituto medico 
polidiagnostico Cardillo 
SAS di Cardillo Maurizio Via O. Fragnito, 102 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Krebs Laboratorio di 
Ricerche Cliniche S.r.l. Vico Acitillo, 57 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

L.A.B. Laboratorio di 
Analisi Biocliniche di 
D'Ippolito Silvana & Di 
Nicola Leonida Giovanna 
S.r.l. 

Via Pietro Raimondi, 1/2/3 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

L.A.C. DI ALESSANDRA 
DE MASI & C S.A.S Via Nazionale, 12 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

LA.ME.NUC. SRL 
Centro Direzionale Is. E/3 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 (con RIA) e A2 3 

Laboratori Generali Srl 
Via G. Vela, 55 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settore specializzato: A1 3 

Laboratorio Analisi Cliniche 
Castaldo di Paola Castaldo 
& C. s.a.s. Via Acate, 76 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1, A2, A3 e A6 3 

LABORATORIO ANALISI 
CLINICHE E 
TOSSICOLOGICHE 
BIOCLINICAL S.N.C. DI 
LANZILLO ADRIANA Via Stendhal, 14 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Analisi Cliniche 
G. Brancaccio S.r.l. Via Toledo, 116 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

 
2. di stabilire:  

- che  l’accreditamento decorre dalla data di adozione del presente DCA ed è concesso nelle 
more della realizzazione della rete laboratoristica privata, fermo restando gli obblighi imposti 
alle strutture sanitarie di procedere alle aggregazioni previste dal DCA n.109/2013 e s.m.i. e  
nel rispetto dei tempi e delle fasi  per il raggiungimento, a regime,  dello standard minimo 
indicato nell’Accordo Stato-Regioni 23.3.2011 per struttura erogatrice e, comunque, per non 
oltre 4 anni; 

- che l’autorità deputata all’attività di controllo e vigilanza sulla erogazione delle prestazioni e 
sulla permanenza dei requisiti di accreditamento istituzionale è la A.S.L. territorialmente 
competente; 

- che in caso di riscontrata perdita dei suddetti requisiti, ovvero -nel caso ricorrano le 
condizioni- del mancato adempimento di quanto disposto dal DCA n. 109/2013,  il Direttore 
Generale dell’Azienda dovrà inviare agli Uffici regionali la relativa proposta di sospensione o 
di revoca dell’accreditamento istituzionale; 

- che, almeno sei mesi prima della scadenza del termine di validità dell’accreditamento 
istituzionale i soggetti interessati dovranno presentare all’Azienda Sanitaria la domanda per il 
rinnovo dello stesso. A tal fine il rinnovo è subordinato alla verifica del permanere di tutte le 
condizioni richieste dalla legge per il rinnovo dell’accreditamento stesso; 
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- che le risultanze delle verifiche effettuate dovranno pervenire ai competenti Uffici regionali 
almeno un mese prima dalla scadenza del titolo onde consentire l’espletamento delle 
successive attività; 

 
3. di stabilire che l’accreditamento è disposto in funzione del progressivo soddisfacimento del 

fabbisogno regionale definito dal comma 237-quindecies bis dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011; 

4. di precisare che nel caso ne ricorrano le circostanze troveranno applicazione i commi 237-
nonies e 237 nonies bis dell’art. 1 della legge 4/2011 e s.m.i.; 

 
5. di stabilire che le eventuali variazioni della tipologia della struttura, del titolare della gestione, 

del Direttore Sanitario, ovvero variazioni della tipologia delle prestazioni dovranno essere 
preventivamente autorizzate dagli Enti competenti; 

 
6. di stabilire altresì che la configurazione di cui al presente Decreto potrà subire variazioni in 

esito a provvedimenti di riordino della rete ospedaliera e territoriale disposti con Decreto del 
Commissario ad Acta; 

 
7. di trasmettere copia del presente decreto all’ASL Napoli 1 Centro territorialmente competente  

anche per la notifica alle strutture interessate;  
 
8. di trasmettere copia del presente decreto alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il 

Coordinamento del Servizio sanitario regionale per quanto di competenza, nonché al B.U.R.C. 
per la pubblicazione. 

 
Avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale 
Amministrativo Regionale della Campania nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario 
al Capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica. 
      
 
                  Si esprime parere favorevole 
Il Capo Dipartimento della Salute           Il Sub Commissario 
e delle Risorse Naturali              Prof. Ettore Cinque 
Prof. Ferdinando Romano 
 
Il Direttore Generale della Tutela della Salute e C.S.S.  
Dott. Mario Vasco 
 
 
Il Funzionario P.O. 
Avv. Lucio Podda 

Il Commissario ad Acta 
Stefano Caldoro 
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DECRETO n.  59  del  16.07.2014 

 
Oggetto: Art. 1, comma 237-quater della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii. Accreditamento Istituzionale 
definitivo per attività di Medicina di Laboratorio in regime ambulatoriale di strutture private dell’A.S.L. 
Napoli 1 Centro (9° Elenco). 
 
PREMESSO: 

a. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 24 luglio 2009 il Governo ha proceduto alla 
nomina del Presidente pro-tempore della Regione Campania quale commissario ad acta per 
l’intero periodo di vigenza del Piano di rientro dal disavanzo sanitario regionale, a norma 
dell’art. 4, comma 2, del decreto legge 1 ottobre 2007 n. 159 convertito, con modificazioni, 
nella legge 29 novembre 2007, n. 222; 

b. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 aprile 2010 il nuovo Presidente pro-
tempore della Regione Campania è stato nominato commissario ad acta per il piano di 
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso secondo i programmi 
operativi predisposti dal commissario medesimo ai sensi di quanto previsto dall’art. 2, 
comma 88 della legge n. 191 del 2009; 

c. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Governo ha nominato il dott. 
Mario Morlacco ed il dott. Achille Coppola sub-commissari ad acta, con il compito di 
affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da assumere per 
la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro; 

d. che a seguito delle dimissioni rassegnate in data 22 febbraio 2012 dal sub-commissario 
Achille Coppola, con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 marzo 2012 i compiti relativi 
alla predisposizione degli acta per la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro dal 
disavanzo sanitario sono riuniti nella persona del sub-commissario Mario Morlacco; 

e. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 29 ottobre 2013 il Prof. Ettore Cinque è 
stato nominato quale sub-commissario, con il compito di affiancare il Commissario ad Acta 
nella predisposizione dei provvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico 
commissariale, con riferimento a diverse azioni ed interventi, tra cui la conclusione delle 
procedure di accreditamento degli erogatori; 

 
VISTO l’art. 1 della legge regionale n. 4/2011 e successive modificazioni ed integrazioni e, in particolare: 

a. il comma 237-quater con il quale è disposto che, in relazione all’accreditamento istituzionale 
definitivo,  il fabbisogno va soddisfatto prioritariamente attraverso l’accreditamento delle strutture 
private transitoriamente accreditate da intendersi provvisoriamente accreditate alla data del 
1/1/2007; 

b. i commi 237-quinquies, 237-sexies, 237-octies e 237-octies-bis che disciplinano la procedura per 
presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da parte delle strutture private 
transitoriamente accreditate; 

c. il comma 237-quaterdecies che dispone la cessazione dell’efficacia della delega alle AA.SS.LL. 
in materia di accreditamento definitivo prevista dall’art. 8, comma 1, della richiamata L.R. 
n.16/2008, ferme restando le disposizioni riguardanti le Commissioni istituite presso le Aziende 
medesime per la verifica del possesso dei requisiti ulteriori per l’accreditamento, i cui esiti vanno 
certificati e comunicati alla competente struttura regionale; 

d. il comma 237-duodecies che disciplina l’attività di verifica delle istanze presentate da parte  delle 
Commissioni locali previste dall’art. 8 della L.R. n. 16 del 28.11.2008 e prescrive, tra l’altro, che il 
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Commissario ad Acta adotta i decreti di rilascio dell’accreditamento definitivo al positivo esito 
delle stesse ovvero, in caso contrario, rigetta la domanda; 

 
 
PREMESSO, che: 

a. con decreto commissariale n. 19 del 7/3/2012 sono state approvate le istruzioni d’uso e le 
specifiche tecniche per la presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da 
inoltrare da parte delle strutture sanitarie e sociosanitarie private attraverso la piattaforma 
applicativa messa a disposizione da So.Re.Sa. s.p.a. ed è stato precisato che 
l’accreditamento si sarebbe conseguito soltanto al termine delle procedure di verifica come 
disciplinate dal comma 237 duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii.; 

b. con DCA n. 90 del 9/8/2012 - come rettificato con successivi decreti n.124 del 10/10/2012 e 
n. 10 del 25/1/2013 - sono state approvate: I) la disciplina per le modalità di verifica dei 
requisiti ulteriori di accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie e/o socio-sanitarie ai 
sensi della L.R. n. 23/2011; II) la check list dei requisiti generali per la verifica delle strutture 
di cui al regolamento n. 3/2006 e n. 1/2007; III) la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n.3/2006 e la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n. 1/2007, stabilendo che le AA.SS.LL., nell’ambito delle 
attività di verifica, avrebbero dovuto attenersi a quanto in essi disciplinato; 

c. con DCA n. 91 del 9/8/2012, ai sensi del citato comma 237 undecies dell’art. 1 della L.R. n. 
4/2011,  si è preso atto dell’elenco, trasmesso da So.Re.Sa. contenente la ricognizione delle 
istanze di accreditamento istituzionale risultate regolarmente ammesse, sotto gli aspetti di 
completezza e correttezza da un punto di vista informatico, demandando a So.Re.Sa. l’invio 
alle AA.SS.LL. territorialmente competenti di copia integrale delle singole istanze per 
procedere alle verifiche di cui al punto 20 dell’allegato a) del decreto commissariale n. 
19/2012; 

d. con DCA n. 151 del 28/12/2012 il precedente elenco è stato integrato a seguito di 
approfondimenti istruttori effettuati a norma del punto 17 dell’allegato A) del DCA n.19/2012 
ed è stato trasmesso alle AA.SS.LL. competenti per le conseguenti verifiche; 

e. con DCA n. 49 del 30/5/2013 è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco delle 
istanze di accreditamento istituzionale presentate in applicazione dell’art. 1, comma 237-
quinquies della L.R. n. 4/2011 dai soggetti aventi titolo, risultanti già tutte ricomprese negli 
allegati ai già citati decreti commissariali n.91/2012 e n. 151/2012, demandando alle 
AA.SS.LL. le verifiche sia per quanto concerne la veridicità delle dichiarazioni di notorietà 
rese dai richiedenti, sia  l’accertamento in loco del possesso dei requisiti ulteriori previsti 
dalla normativa vigente e richiesti per l’accreditamento istituzionale definitivo; 

f. a seguito dell’entrata in vigore della L.R. n. 5/2013, che ha sostituito i commi 237-decies, 
237-undecies e 237-duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011, con DCA n. 50 del 30/5/2013 
So.Re.Sa. è stata autorizzata all’attivazione della piattaforma informatica dalla data di 
pubblicazione del decreto medesimo sul BURC e sono state approvate le specifiche tecniche 
per la presentazione delle istanze; 

g. con DCA n. 73 del 21/6/2013, all’esito della procedura avviata con il decreto commissariale 
n. 50/2013, è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco di ulteriori n.55 istanze di 
accreditamento istituzionale, trasmesso da So.Re.Sa. che ne ha attestato la regolarità   sotto 
gli aspetti di completezza e correttezza; 

 
DATO ATTO che  il Direttore Generale dell’ASL Napoli 1 Centro ha trasmesso gli atti deliberativi  con i 
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quali: 
a.   ha preso atto delle relazioni finali motivate del Comitato di Coordinamento 

dell’Accreditamento  Aziendale che certificano: 
I. l’ammissibilità delle strutture alle procedure di accreditamento istituzionale; 
II. il possesso di tutti i requisiti e le condizioni previsti dalla legge per il rilascio 

dell’accreditamento definitivo istituzionale, come ulteriormente confermato con attestazione 
di prot. n.11588/2014 del 7.3.2014 (acquisita al prot.n.1188/C del 10.3.2014); 

III. il possesso di tutti i requisiti ulteriori previsti dal regolamento n. 1/2007 e ss.mm.ii.; 
b)  ha attestato all’Ente Regione Campania, per i successivi adempimenti di competenza, 

l’accreditabilità delle strutture sanitarie con riferimento alle specifiche tipologie di attività; 
 
VISTO che tra i suddetti atti deliberativi, sono, tra l’altro, ricompresi quelli relativi alle seguenti strutture 
sanitarie per l’attività di medicina di laboratorio in regime ambulatoriale: 
 

DENOMINAZIONE 
P.IVA 
C.F. SEDE OPERATIVA SEDE LEGALE 

ISTANZ
A 
SORES
A 

DELIB. 
ASL 

Laboratorio Analisi Cliniche 
G. Marotta s.a.s. di Orabona 
Giovanni 

0337029063
1 Via F. Bolvito, n. 31-

37 - Napoli idem 

ST0338
4 1822/13 

LABORATORIO ANALISI 
CLINICHE MALPIGHI sas 
del Dott. TUFANO 
MARIANO ANTONIO & c. 

0355432063
4 Via Botteghelle, 534 

- Napoli idem 

ST0469
2 

1965/13 
LABORATORIO ANALISI 
CLINICHE 
MICROBIOLOGIA DOTT. P. 
MAMONE SAS DI 
CANTELLI COSTANTINO 

0334412063
3 C.so Secondigliano, 

529 - Napoli idem 

ST0391
2 

1969/13 
Laboratorio analisi cliniche 
Sabato s.r.l 

0141641063
5 

Via Cilea, 147 - 
Napoli idem 

ST0233
5 1824/13 

Laboratorio Analisi Cliniche 
San Severo S.a.s. di Elena 
Addato 

0143037063
3 Via Gobetti - 

Edificio 21, Napoli idem 

ST0272
5 1753/13 

Laboratorio Analisi Cliniche 
Vesuvio S.n.c. di Mario 
Carracciuolo & C. 

0350014063
1 

Via M. Pomilio, 9 
(P.co Vesuvio) - 
Napoli idem 

ST0307
6 1785/13 

LABORATORIO ANALISI E 
CENTRO ANTIDIABETICO 
NAZARETH S.N.C. DI G. 
CASTELLANO & C. 

0353992063
1 

Via Comunale 
Guantai ad 
Orsolona, 191 - 
Napoli idem 

ST0269
9 

1746/13 
Laboratorio Analisi Minerva 
s.a.s. 

0393401063
2 

Via Servio Tullio, 
101 - Napoli idem 

ST0372
8 1894/13 

Laboratorio Analisi S. 
Giuseppe del dott. Cortese 

0336650063
9 

Via Nicola Nicolini, 
39 - Napoli idem 

ST0258
9 1725/13 

fonte: http://burc.regione.campania.it

 n. 50 del  18 Luglio 2014



 
 Regione Campania 

            Il Presidente  
Commissario ad acta per la prosecuzione del  
Piano di rientro del settore sanitario 
(Deliberazione Consiglio dei Ministri 23/4/2010) 
 

 
 

4

Salvatore & C sas 

Laboratorio Analisi 
Specialistiche Piperno s.a.s. 

0145392063
7 

Via G. Canonico 
Scherillo, 63/65 - 
Napoli idem 

ST0371
3 1907/13 

 
per le quali il Direttore Generale dell’A.S.L. di Napoli 1 Centro ha deliberato di attestare all’Ente Regione 
Campania, per i successivi adempimenti di competenza, che le strutture suddette sono accreditabili per 
le attività e le classi di qualità indicate nella seguente tabella: 
 

DENOMINAZIONE ATTIVITA' 

CLASSE 
QUALIT

A 
Laboratorio Analisi Cliniche G. 
Marotta s.a.s. di Orabona Giovanni 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

LABORATORIO ANALISI CLINICHE 
MALPIGHI sas del Dott. TUFANO 
MARIANO ANTONIO & c. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

LABORATORIO ANALISI CLINICHE 
MICROBIOLOGIA DOTT. P. 
MAMONE SAS DI CANTELLI 
COSTANTINO 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio analisi cliniche Sabato 
s.r.l 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settore specializzato: A1 3 

Laboratorio Analisi Cliniche San 
Severo S.a.s. di Elena Addato 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Analisi Cliniche Vesuvio 
S.n.c. di Mario Carracciuolo & C. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

LABORATORIO ANALISI E 
CENTRO ANTIDIABETICO 
NAZARETH S.N.C. DI G. 
CASTELLANO & C. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Analisi Minerva s.a.s. Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settore specializzato: A1 3 

Laboratorio Analisi S. Giuseppe del 
dott. Cortese Salvatore & C sas 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Analisi Specialistiche 
Piperno s.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settori specializzati: A1 e A2 3 

 
 
RILEVATO, altresì, che con decreto commissariale n. 109 del 19.11.2013, come integrato con DCA n. 
45 del 4.7.2014, è stato approvato il piano di riassetto della rete laboratoristica privata che prevede, in 
sede di prima attuazione, l’implementazione del modello organizzativo “di rete”. 
 
 
VISTO l’art. 1, comma 237-quindecies bis, che testualmente recita: “Al fine di attuare quanto disposto 
dall'articolo 1, comma 796, lettera o), della legge 296/2006, in coerenza con i programmi operativi di cui 
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alla legge 191/2009, il fabbisogno programmato di strutture private accreditate eroganti attività di 
medicina di laboratorio (laboratori di analisi) e dei correlati volumi di prestazioni a carico del SSN 
coincide per gli anni 2011 e 2012 con le attuali consistenze. Con successivo decreto commissariale, da 
emanarsi entro centottanta giorni dalla data di entrata in vigore delle presenti disposizioni, sono definite 
le specifiche modalità di associazione consortile e le soglie minime operative in base alle quali dal 1 
febbraio 2013 le strutture private eroganti attività di medicina di laboratorio procedono al rinnovo 
dell'accreditamento istituzionale definitivo”; 
 
 
Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui di seguito si intendono integralmente riportate e 
trascritte: 
 

 
 

DECRETA 
 

1. è disposto l’accreditamento istituzionale definitivo delle seguenti strutture sanitarie per l’attività di 
medicina di laboratorio presso le sedi operative e con le classi di qualità a fianco di ciascuna 
indicate: 

 
 

DENOMINAZIONE SEDE OPERATIVA ATTIVITA' 

CLASS
E 

QUALI
TA 

Laboratorio Analisi 
Cliniche G. Marotta 
s.a.s. di Orabona 
Giovanni 

Via F. Bolvito, n. 31-37 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

LABORATORIO 
ANALISI CLINICHE 
MALPIGHI sas del Dott. 
TUFANO MARIANO 
ANTONIO & c. 

Via Botteghelle, 534 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

LABORATORIO 
ANALISI CLINICHE 
MICROBIOLOGIA 
DOTT. P. MAMONE 
SAS DI CANTELLI 
COSTANTINO 

C.so Secondigliano, 529 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio analisi 
cliniche Sabato s.r.l Via Cilea, 147 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settore specializzato: A1 3 

Laboratorio Analisi 
Cliniche San Severo 
S.a.s. di Elena Addato 

Via Gobetti - Edificio 21, 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Analisi Via M. Pomilio, 9 (P.co Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 3 
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Cliniche Vesuvio S.n.c. 
di Mario Carracciuolo & 
C. 

Vesuvio) - Napoli di base con settori specializzati: A1 e A2 

LABORATORIO 
ANALISI E CENTRO 
ANTIDIABETICO 
NAZARETH S.N.C. DI 
G. CASTELLANO & C. 

Via Comunale Guantai ad 
Orsolona, 191 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Analisi 
Minerva s.a.s. 

Via Servio Tullio, 101 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settore specializzato: A1 3 

Laboratorio Analisi S. 
Giuseppe del dott. 
Cortese Salvatore & C 
sas 

Via Nicola Nicolini, 39 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Analisi 
Specialistiche Piperno 
s.a.s. 

Via G. Canonico 
Scherillo, 63/65 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale 
di base con settori specializzati: A1 e A2 3 

 
 
2. di stabilire:  

- che  l’accreditamento decorre dalla data di adozione del presente DCA ed è concesso nelle 
more della realizzazione della rete laboratoristica privata, fermo restando gli obblighi imposti 
alle strutture sanitarie di procedere alle aggregazioni previste dal DCA n.109/2013 e s.m.i. e  
nel rispetto dei tempi e delle fasi  per il raggiungimento, a regime,  dello standard minimo 
indicato nell’Accordo Stato-Regioni 23.3.2011 per struttura erogatrice e, comunque, per non 
oltre 4 anni; 

- che l’autorità deputata all’attività di controllo e vigilanza sulla erogazione delle prestazioni e 
sulla permanenza dei requisiti di accreditamento istituzionale è la A.S.L. territorialmente 
competente; 

- che in caso di riscontrata perdita dei suddetti requisiti, ovvero -nel caso ricorrano le 
condizioni- del mancato adempimento di quanto disposto dal DCA n. 109/2013,  il Direttore 
Generale dell’Azienda dovrà inviare agli Uffici regionali la relativa proposta di sospensione o 
di revoca dell’accreditamento istituzionale; 

- che, almeno sei mesi prima della scadenza del termine di validità dell’accreditamento 
istituzionale i soggetti interessati dovranno presentare all’Azienda Sanitaria la domanda per il 
rinnovo dello stesso. A tal fine il rinnovo è subordinato alla verifica del permanere di tutte le 
condizioni richieste dalla legge per il rinnovo dell’accreditamento stesso; 

- che le risultanze delle verifiche effettuate dovranno pervenire ai competenti Uffici regionali 
almeno un mese prima dalla scadenza del titolo onde consentire l’espletamento delle 
successive attività; 

 
3. di stabilire che l’accreditamento è disposto in funzione del progressivo soddisfacimento del 

fabbisogno regionale definito dal comma 237-quindecies bis dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011; 

4. di precisare che nel caso ne ricorrano le circostanze troveranno applicazione i commi 237-
nonies e 237 nonies bis dell’art. 1 della legge 4/2011 e s.m.i.; 
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5. di stabilire che le eventuali variazioni della tipologia della struttura, del titolare della gestione, 
del Direttore Sanitario, ovvero variazioni della tipologia delle prestazioni dovranno essere 
preventivamente autorizzate dagli Enti competenti; 

 
6. di stabilire altresì che la configurazione di cui al presente Decreto potrà subire variazioni in 

esito a provvedimenti di riordino della rete ospedaliera e territoriale disposti con Decreto del 
Commissario ad Acta; 

 
7. di trasmettere copia del presente decreto all’ASL Napoli 1 Centro territorialmente competente  

anche per la notifica alle strutture interessate;  
 
8. di trasmettere copia del presente decreto alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il 

Coordinamento del Servizio sanitario regionale per quanto di competenza, nonché al B.U.R.C. 
per la pubblicazione. 

 
 
 
 
 
Avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale 
Amministrativo Regionale della Campania nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario 
al Capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica. 
      
 
                  Si esprime parere favorevole 
Il Capo Dipartimento della Salute           Il Sub Commissario 
e delle Risorse Naturali              Prof. Ettore Cinque 
Prof. Ferdinando Romano 
 
Il Direttore Generale della Tutela della Salute e C.S.S.  
Dott. Mario Vasco 
 
Il Funzionario P.O. 
Avv. Lucio Podda 

Il Commissario ad Acta 
Stefano Caldoro 
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DECRETO n. 60 del 16.07.2014 
 

Oggetto: Art. 1, comma 237-quater della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii. Accreditamento Istituzionale 
definitivo per attività di Medicina di Laboratorio in regime ambulatoriale di strutture private dell’A.S.L. 
Napoli 1 Centro (10° Elenco). 
 
 
PREMESSO: 

a. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 24 luglio 2009 il Governo ha proceduto alla 
nomina del Presidente pro-tempore della Regione Campania quale commissario ad acta per 
l’intero periodo di vigenza del Piano di rientro dal disavanzo sanitario regionale, a norma 
dell’art. 4, comma 2, del decreto legge 1 ottobre 2007 n. 159 convertito, con modificazioni, 
nella legge 29 novembre 2007, n. 222; 

b. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 aprile 2010 il nuovo Presidente pro-
tempore della Regione Campania è stato nominato commissario ad acta per il piano di 
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso secondo i programmi 
operativi predisposti dal commissario medesimo ai sensi di quanto previsto dall’art. 2, 
comma 88 della legge n. 191 del 2009; 

c. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Governo ha nominato il dott. 
Mario Morlacco ed il dott. Achille Coppola sub-commissari ad acta, con il compito di 
affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da assumere per 
la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro; 

d. che a seguito delle dimissioni rassegnate in data 22 febbraio 2012 dal sub-commissario 
Achille Coppola, con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 marzo 2012 i compiti relativi 
alla predisposizione degli acta per la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro dal 
disavanzo sanitario sono riuniti nella persona del sub-commissario Mario Morlacco; 

e. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 29 ottobre 2013 il Prof. Ettore Cinque è 
stato nominato quale sub-commissario, con il compito di affiancare il Commissario ad Acta 
nella predisposizione dei provvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico 
commissariale, con riferimento a diverse azioni ed interventi, tra cui la conclusione delle 
procedure di accreditamento degli erogatori; 

 
VISTO l’art. 1 della legge regionale n. 4/2011 e successive modificazioni ed integrazioni e, in particolare: 

a. il comma 237-quater con il quale è disposto che, in relazione all’accreditamento istituzionale 
definitivo,  il fabbisogno va soddisfatto prioritariamente attraverso l’accreditamento delle strutture 
private transitoriamente accreditate da intendersi provvisoriamente accreditate alla data del 
1/1/2007; 

b. i commi 237-quinquies, 237-sexies, 237-octies e 237-octies-bis che disciplinano la procedura per 
presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da parte delle strutture private 
transitoriamente accreditate; 

c. il comma 237-quaterdecies che dispone la cessazione dell’efficacia della delega alle AA.SS.LL. 
in materia di accreditamento definitivo prevista dall’art. 8, comma 1, della richiamata L.R. 
n.16/2008, ferme restando le disposizioni riguardanti le Commissioni istituite presso le Aziende 
medesime per la verifica del possesso dei requisiti ulteriori per l’accreditamento, i cui esiti vanno 
certificati e comunicati alla competente struttura regionale; 
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d. il comma 237-duodecies che disciplina l’attività di verifica delle istanze presentate da parte  delle 
Commissioni locali previste dall’art. 8 della L.R. n. 16 del 28.11.2008 e prescrive, tra l’altro, che il 
Commissario ad Acta adotta i decreti di rilascio dell’accreditamento definitivo al positivo esito 
delle stesse ovvero, in caso contrario, rigetta la domanda; 

 
 
PREMESSO, che: 

a. con decreto commissariale n. 19 del 7/3/2012 sono state approvate le istruzioni d’uso e le 
specifiche tecniche per la presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da 
inoltrare da parte delle strutture sanitarie e sociosanitarie private attraverso la piattaforma 
applicativa messa a disposizione da So.Re.Sa. s.p.a. ed è stato precisato che 
l’accreditamento si sarebbe conseguito soltanto al termine delle procedure di verifica come 
disciplinate dal comma 237 duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii.; 

b. con DCA n. 90 del 9/8/2012 - come rettificato con successivi decreti n.124 del 10/10/2012 e 
n. 10 del 25/1/2013 - sono state approvate: I) la disciplina per le modalità di verifica dei 
requisiti ulteriori di accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie e/o socio-sanitarie ai 
sensi della L.R. n. 23/2011; II) la check list dei requisiti generali per la verifica delle strutture 
di cui al regolamento n. 3/2006 e n. 1/2007; III) la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n.3/2006 e la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n. 1/2007, stabilendo che le AA.SS.LL., nell’ambito delle 
attività di verifica, avrebbero dovuto attenersi a quanto in essi disciplinato; 

c. con DCA n. 91 del 9/8/2012, ai sensi del citato comma 237 undecies dell’art. 1 della L.R. n. 
4/2011,  si è preso atto dell’elenco, trasmesso da So.Re.Sa. contenente la ricognizione delle 
istanze di accreditamento istituzionale risultate regolarmente ammesse, sotto gli aspetti di 
completezza e correttezza da un punto di vista informatico, demandando a So.Re.Sa. l’invio 
alle AA.SS.LL. territorialmente competenti di copia integrale delle singole istanze per 
procedere alle verifiche di cui al punto 20 dell’allegato a) del decreto commissariale n. 
19/2012; 

d. con DCA n. 151 del 28/12/2012 il precedente elenco è stato integrato a seguito di 
approfondimenti istruttori effettuati a norma del punto 17 dell’allegato A) del DCA n.19/2012 
ed è stato trasmesso alle AA.SS.LL. competenti per le conseguenti verifiche; 

e. con DCA n. 49 del 30/5/2013 è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco delle 
istanze di accreditamento istituzionale presentate in applicazione dell’art. 1, comma 237-
quinquies della L.R. n. 4/2011 dai soggetti aventi titolo, risultanti già tutte ricomprese negli 
allegati ai già citati decreti commissariali n.91/2012 e n. 151/2012, demandando alle 
AA.SS.LL. le verifiche sia per quanto concerne la veridicità delle dichiarazioni di notorietà 
rese dai richiedenti, sia  l’accertamento in loco del possesso dei requisiti ulteriori previsti 
dalla normativa vigente e richiesti per l’accreditamento istituzionale definitivo; 

f. a seguito dell’entrata in vigore della L.R. n. 5/2013, che ha sostituito i commi 237-decies, 
237-undecies e 237-duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011, con DCA n. 50 del 30/5/2013 
So.Re.Sa. è stata autorizzata all’attivazione della piattaforma informatica dalla data di 
pubblicazione del decreto medesimo sul BURC e sono state approvate le specifiche tecniche 
per la presentazione delle istanze; 

g. con DCA n. 73 del 21/6/2013, all’esito della procedura avviata con il decreto commissariale 
n. 50/2013, è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco di ulteriori n.55 istanze di 
accreditamento istituzionale, trasmesso da So.Re.Sa. che ne ha attestato la regolarità   sotto 
gli aspetti di completezza e correttezza; 

fonte: http://burc.regione.campania.it

 n. 50 del  18 Luglio 2014



 
 Regione Campania 

            Il Presidente  
Commissario ad acta per la prosecuzione del  
Piano di rientro del settore sanitario 
(Deliberazione Consiglio dei Ministri 23/4/2010) 
 

 
 

3

 
DATO ATTO che  il Direttore Generale dell’ASL Napoli 1 Centro ha trasmesso gli atti deliberativi  con i 
quali: 

a.   ha preso atto delle relazioni finali motivate del Comitato di Coordinamento 
dell’Accreditamento  Aziendale che certificano: 
I. l’ammissibilità delle strutture alle procedure di accreditamento istituzionale; 
II. il possesso di tutti i requisiti e le condizioni previsti dalla legge per il rilascio 

dell’accreditamento definitivo istituzionale, come ulteriormente confermato con attestazione 
di prot. n.11588/2014 del 7.3.2014 (acquisita al prot.n.1188/C del 10.3.2014); 

III. il possesso di tutti i requisiti ulteriori previsti dal regolamento n. 1/2007 e ss.mm.ii.; 
b)  ha attestato all’Ente Regione Campania, per i successivi adempimenti di competenza, 

l’accreditabilità delle strutture sanitarie con riferimento alle specifiche tipologie di attività; 
 
VISTO che tra i suddetti atti deliberativi, sono, tra l’altro, ricompresi quelli relativi alle seguenti strutture 
sanitarie per l’attività di medicina di laboratorio in regime ambulatoriale: 
 

DENOMINAZIONE 
P.IVA 
C.F. SEDE OPERATIVA SEDE LEGALE 

ISTANZA 
SORESA DELIB. ASL 

Laboratorio Arenella s.n.c. di 
Masi Anna Maria 

05861660636 
C.so Secondigliano, 
275 - Napoli idem 

ST03381 
1788/13 

Laboratorio Bixio S.r.l. 03575130632 
Via Enrico Arlotta, 21 
- Napoli idem 

ST02565 
260/14 

Laboratorio C. Pandolfi & C. 
S.a.s. di Di Biase Dott. 
Sebastiano 

05072150633 Trav. M. Pietravalle, 
11 - Napoli idem 

ST02479 
1730/13 

Laboratorio di Analisi Chimiche 
S.E.M. della Dott. Silvana 
Madonna & C. s.n.c. 

03348330634 Via Bruno Buozzi, 126 
- Napoli idem 

ST03120 
1775/13 

LABORATORIO DI ANALISI 
CHIMICO - CLINICHE C.A.B.S. 
S.N.C. DI MARIA ROSARIA 
PATRICOLO 

03406150635 
C.so Amedeo di 
Savoia, 172 - Napoli idem 

ST02702 

1751/13 
Laboratorio Di Analisi Chimico 
Cliniche I.M.D. S.a.s. di Iovino 
Giuseppina 

03646860639 Via G. Santacroce, 79 
- Napoli idem 

ST03190 
1836/13 

Laboratorio di Analisi Chimico-
Cliniche di Luigi Noviello & C. 
S.n.c. 

03357910631 Viale Margherita, 
5/7/9 - Napoli  idem 

ST02609 
1949/13 

Laboratorio di Analisi Chimico-
Cliniche-Batteriologiche-
Immunologiche Toledo di 
Liguoro Raffaele e C. S.n.c. 

01885520633 
C.so Umberto, 381 - 
Napoli idem 

ST02439 

1776/13 
Laboratorio di Analisi Cliniche 
C/2 S.a.s. di Cirillo Bruno e 
Capaldo Rita 

03352670636 
Via S. Severo a 
Capodimonte, 28 - 
Napoli idem 

ST02495 
1731/13 

Laboratorio di Analisi Cliniche 
Carlo Schiraldi s.n.c. 03329890630 

Via Napoli a 
Piscinola, 61 - Napoli idem 

ST03390 
1773/13 

 
per le quali il Direttore Generale dell’A.S.L. di Napoli 1 Centro ha deliberato di attestare all’Ente Regione 
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Campania, per i successivi adempimenti di competenza, che le strutture suddette sono accreditabili per 
le attività e le classi di qualità indicate nella seguente tabella: 
 

DENOMINAZIONE ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

Laboratorio Arenella s.n.c. di Masi Anna 
Maria 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Bixio S.r.l. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1, A2 e A6 3 

Laboratorio C. Pandolfi & C. S.a.s. di Di 
Biase Dott. Sebastiano 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1, A2, A3, A4 e A6 3 

Laboratorio di Analisi Chimiche S.E.M. 
della Dott. Silvana Madonna & C. s.n.c. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

LABORATORIO DI ANALISI CHIMICO - 
CLINICHE C.A.B.S. S.N.C. DI MARIA 
ROSARIA PATRICOLO 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Di Analisi Chimico Cliniche 
I.M.D. S.a.s. di Iovino Giuseppina 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio di Analisi Chimico-Cliniche di 
Luigi Noviello & C. S.n.c. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1,  A2 e A3 3 

Laboratorio di Analisi Chimico-Cliniche-
Batteriologiche-Immunologiche Toledo di 
Liguoro Raffaele e C. S.n.c. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio di Analisi Cliniche C/2 S.a.s. 
di Cirillo Bruno e Capaldo Rita 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio di Analisi Cliniche Carlo 
Schiraldi s.n.c. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

 
 
RILEVATO, altresì, che con decreto commissariale n. 109 del 19.11.2013, come integrato con DCA n. 
45 del 4.7.2014, è stato approvato il piano di riassetto della rete laboratoristica privata che prevede, in 
sede di prima attuazione, l’implementazione del modello organizzativo “di rete”. 
 
 
VISTO l’art. 1, comma 237-quindecies bis, che testualmente recita: “Al fine di attuare quanto disposto 
dall'articolo 1, comma 796, lettera o), della legge 296/2006, in coerenza con i programmi operativi di cui 
alla legge 191/2009, il fabbisogno programmato di strutture private accreditate eroganti attività di 
medicina di laboratorio (laboratori di analisi) e dei correlati volumi di prestazioni a carico del SSN 
coincide per gli anni 2011 e 2012 con le attuali consistenze. Con successivo decreto commissariale, da 
emanarsi entro centottanta giorni dalla data di entrata in vigore delle presenti disposizioni, sono definite 
le specifiche modalità di associazione consortile e le soglie minime operative in base alle quali dal 1 
febbraio 2013 le strutture private eroganti attività di medicina di laboratorio procedono al rinnovo 
dell'accreditamento istituzionale definitivo”; 
 
 
Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui di seguito si intendono integralmente riportate e 
trascritte: 
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DECRETA 

 
 
 

1. è disposto l’accreditamento istituzionale definitivo delle seguenti strutture sanitarie per l’attività di 
medicina di laboratorio presso le sedi operative e con le classi di qualità a fianco di ciascuna 
indicate: 

 

DENOMINAZIONE SEDE OPERATIVA ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

Laboratorio Arenella s.n.c. 
di Masi Anna Maria 

C.so Secondigliano, 275 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Bixio S.r.l. 
Via Enrico Arlotta, 21 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1, A2 e A6 3 

Laboratorio C. Pandolfi & 
C. S.a.s. di Di Biase Dott. 
Sebastiano 

Trav. M. Pietravalle, 11 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1, A2, A3, A4 e A6 3 

Laboratorio di Analisi 
Chimiche S.E.M. della 
Dott. Silvana Madonna & 
C. s.n.c. 

Via Bruno Buozzi, 126 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

LABORATORIO DI 
ANALISI CHIMICO - 
CLINICHE C.A.B.S. S.N.C. 
DI MARIA ROSARIA 
PATRICOLO 

C.so Amedeo di Savoia, 172 
- Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Di Analisi 
Chimico Cliniche I.M.D. 
S.a.s. di Iovino Giuseppina 

Via G. Santacroce, 79 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio di Analisi 
Chimico-Cliniche di Luigi 
Noviello & C. S.n.c. 

Viale Margherita, 5/7/9 - 
Napoli  

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1,  A2 e A3 3 

Laboratorio di Analisi 
Chimico-Cliniche-
Batteriologiche-
Immunologiche Toledo di 
Liguoro Raffaele e C. 
S.n.c. C.so Umberto, 381 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio di Analisi 
Cliniche C/2 S.a.s. di Cirillo 
Bruno e Capaldo Rita 

Via S. Severo a 
Capodimonte, 28 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio di Analisi 
Cliniche Carlo Schiraldi 
s.n.c. 

Via Napoli a Piscinola, 61 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

 
2. di stabilire:  

- che  l’accreditamento decorre dalla data di adozione del presente DCA ed è concesso nelle  
 
- more della realizzazione della rete laboratoristica privata, fermo restando gli obblighi imposti 
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alle strutture sanitarie di procedere alle aggregazioni previste dal DCA n.109/2013 e s.m.i. e  
nel rispetto dei tempi e delle fasi  per il raggiungimento, a regime,  dello standard minimo 
indicato nell’Accordo Stato-Regioni 23.3.2011 per struttura erogatrice e, comunque, per non 
oltre 4 anni; 

- che l’autorità deputata all’attività di controllo e vigilanza sulla erogazione delle prestazioni e 
sulla permanenza dei requisiti di accreditamento istituzionale è la A.S.L. territorialmente 
competente; 

- che in caso di riscontrata perdita dei suddetti requisiti, ovvero -nel caso ricorrano le 
condizioni- del mancato adempimento di quanto disposto dal DCA n. 109/2013,  il Direttore 
Generale dell’Azienda dovrà inviare agli Uffici regionali la relativa proposta di sospensione o 
di revoca dell’accreditamento istituzionale; 

- che, almeno sei mesi prima della scadenza del termine di validità dell’accreditamento 
istituzionale i soggetti interessati dovranno presentare all’Azienda Sanitaria la domanda per il 
rinnovo dello stesso. A tal fine il rinnovo è subordinato alla verifica del permanere di tutte le 
condizioni richieste dalla legge per il rinnovo dell’accreditamento stesso; 

- che le risultanze delle verifiche effettuate dovranno pervenire ai competenti Uffici regionali 
almeno un mese prima dalla scadenza del titolo onde consentire l’espletamento delle 
successive attività; 

 
3. di stabilire che l’accreditamento è disposto in funzione del progressivo soddisfacimento del 

fabbisogno regionale definito dal comma 237-quindecies bis dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011; 

4. di precisare che nel caso ne ricorrano le circostanze troveranno applicazione i commi 237-
nonies e 237 nonies bis dell’art. 1 della legge 4/2011 e s.m.i.; 

 
5. di stabilire che le eventuali variazioni della tipologia della struttura, del titolare della gestione, 

del Direttore Sanitario, ovvero variazioni della tipologia delle prestazioni dovranno essere 
preventivamente autorizzate dagli Enti competenti; 

 
6. di stabilire altresì che la configurazione di cui al presente Decreto potrà subire variazioni in 

esito a provvedimenti di riordino della rete ospedaliera e territoriale disposti con Decreto del 
Commissario ad Acta; 

 
7. di trasmettere copia del presente decreto all’ASL Napoli 1 Centro territorialmente competente  

anche per la notifica alle strutture interessate;  
 
8. di trasmettere copia del presente decreto alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il 

Coordinamento del Servizio sanitario regionale per quanto di competenza, nonché al B.U.R.C. 
per la pubblicazione. 

 
 
 
 
Avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale 
Amministrativo Regionale della Campania nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario 
al Capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica. 
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                  Si esprime parere favorevole 
Il Capo Dipartimento della Salute           Il Sub Commissario 
e delle Risorse Naturali              Prof. Ettore Cinque 
Prof. Ferdinando Romano 
 
Il Direttore Generale della Tutela della Salute e C.S.S.  
Dott. Mario Vasco 
 
 
Il Funzionario P.O. 
Avv. Lucio Podda 

Il Commissario ad Acta 
Stefano Caldoro 
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DECRETO n. 61 del 16.07.2014 
 

Oggetto: Art. 1, comma 237-quater della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii. Accreditamento Istituzionale 
definitivo per attività di Medicina di Laboratorio in regime ambulatoriale di strutture private dell’A.S.L. 
Napoli 1 Centro (11° Elenco). 
 
PREMESSO: 

a. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 24 luglio 2009 il Governo ha proceduto alla 
nomina del Presidente pro-tempore della Regione Campania quale commissario ad acta per 
l’intero periodo di vigenza del Piano di rientro dal disavanzo sanitario regionale, a norma 
dell’art. 4, comma 2, del decreto legge 1 ottobre 2007 n. 159 convertito, con modificazioni, 
nella legge 29 novembre 2007, n. 222; 

b. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 aprile 2010 il nuovo Presidente pro-
tempore della Regione Campania è stato nominato commissario ad acta per il piano di 
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso secondo i programmi 
operativi predisposti dal commissario medesimo ai sensi di quanto previsto dall’art. 2, 
comma 88 della legge n. 191 del 2009; 

c. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Governo ha nominato il dott. 
Mario Morlacco ed il dott. Achille Coppola sub-commissari ad acta, con il compito di 
affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da assumere per 
la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro; 

d. che a seguito delle dimissioni rassegnate in data 22 febbraio 2012 dal sub-commissario 
Achille Coppola, con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 marzo 2012 i compiti relativi 
alla predisposizione degli acta per la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro dal 
disavanzo sanitario sono riuniti nella persona del sub-commissario Mario Morlacco; 

e. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 29 ottobre 2013 il Prof. Ettore Cinque è 
stato nominato quale sub-commissario, con il compito di affiancare il Commissario ad Acta 
nella predisposizione dei provvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico 
commissariale, con riferimento a diverse azioni ed interventi, tra cui la conclusione delle 
procedure di accreditamento degli erogatori; 

 
VISTO l’art. 1 della legge regionale n. 4/2011 e successive modificazioni ed integrazioni e, in particolare: 

a. il comma 237-quater con il quale è disposto che, in relazione all’accreditamento istituzionale 
definitivo,  il fabbisogno va soddisfatto prioritariamente attraverso l’accreditamento delle strutture 
private transitoriamente accreditate da intendersi provvisoriamente accreditate alla data del 
1/1/2007; 

b. i commi 237-quinquies, 237-sexies, 237-octies e 237-octies-bis che disciplinano la procedura per 
presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da parte delle strutture private 
transitoriamente accreditate; 

c. il comma 237-quaterdecies che dispone la cessazione dell’efficacia della delega alle AA.SS.LL. 
in materia di accreditamento definitivo prevista dall’art. 8, comma 1, della richiamata L.R. 
n.16/2008, ferme restando le disposizioni riguardanti le Commissioni istituite presso le Aziende 
medesime per la verifica del possesso dei requisiti ulteriori per l’accreditamento, i cui esiti vanno 
certificati e comunicati alla competente struttura regionale; 

d. il comma 237-duodecies che disciplina l’attività di verifica delle istanze presentate da parte  delle 
Commissioni locali previste dall’art. 8 della L.R. n. 16 del 28.11.2008 e prescrive, tra l’altro, che il 
Commissario ad Acta adotta i decreti di rilascio dell’accreditamento definitivo al positivo esito 
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delle stesse ovvero, in caso contrario, rigetta la domanda; 
 
 
PREMESSO, che: 

a. con decreto commissariale n. 19 del 7/3/2012 sono state approvate le istruzioni d’uso e le 
specifiche tecniche per la presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da 
inoltrare da parte delle strutture sanitarie e sociosanitarie private attraverso la piattaforma 
applicativa messa a disposizione da So.Re.Sa. s.p.a. ed è stato precisato che 
l’accreditamento si sarebbe conseguito soltanto al termine delle procedure di verifica come 
disciplinate dal comma 237 duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii.; 

b. con DCA n. 90 del 9/8/2012 - come rettificato con successivi decreti n.124 del 10/10/2012 e 
n. 10 del 25/1/2013 - sono state approvate: I) la disciplina per le modalità di verifica dei 
requisiti ulteriori di accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie e/o socio-sanitarie ai 
sensi della L.R. n. 23/2011; II) la check list dei requisiti generali per la verifica delle strutture 
di cui al regolamento n. 3/2006 e n. 1/2007; III) la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n.3/2006 e la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n. 1/2007, stabilendo che le AA.SS.LL., nell’ambito delle 
attività di verifica, avrebbero dovuto attenersi a quanto in essi disciplinato; 

c. con DCA n. 91 del 9/8/2012, ai sensi del citato comma 237 undecies dell’art. 1 della L.R. n. 
4/2011,  si è preso atto dell’elenco, trasmesso da So.Re.Sa. contenente la ricognizione delle 
istanze di accreditamento istituzionale risultate regolarmente ammesse, sotto gli aspetti di 
completezza e correttezza da un punto di vista informatico, demandando a So.Re.Sa. l’invio 
alle AA.SS.LL. territorialmente competenti di copia integrale delle singole istanze per 
procedere alle verifiche di cui al punto 20 dell’allegato a) del decreto commissariale n. 
19/2012; 

d. con DCA n. 151 del 28/12/2012 il precedente elenco è stato integrato a seguito di 
approfondimenti istruttori effettuati a norma del punto 17 dell’allegato A) del DCA n.19/2012 
ed è stato trasmesso alle AA.SS.LL. competenti per le conseguenti verifiche; 

e. con DCA n. 49 del 30/5/2013 è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco delle 
istanze di accreditamento istituzionale presentate in applicazione dell’art. 1, comma 237-
quinquies della L.R. n. 4/2011 dai soggetti aventi titolo, risultanti già tutte ricomprese negli 
allegati ai già citati decreti commissariali n.91/2012 e n. 151/2012, demandando alle 
AA.SS.LL. le verifiche sia per quanto concerne la veridicità delle dichiarazioni di notorietà 
rese dai richiedenti, sia  l’accertamento in loco del possesso dei requisiti ulteriori previsti 
dalla normativa vigente e richiesti per l’accreditamento istituzionale definitivo; 

f. a seguito dell’entrata in vigore della L.R. n. 5/2013, che ha sostituito i commi 237-decies, 
237-undecies e 237-duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011, con DCA n. 50 del 30/5/2013 
So.Re.Sa. è stata autorizzata all’attivazione della piattaforma informatica dalla data di 
pubblicazione del decreto medesimo sul BURC e sono state approvate le specifiche tecniche 
per la presentazione delle istanze; 

g. con DCA n. 73 del 21/6/2013, all’esito della procedura avviata con il decreto commissariale 
n. 50/2013, è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco di ulteriori n.55 istanze di 
accreditamento istituzionale, trasmesso da So.Re.Sa. che ne ha attestato la regolarità   sotto 
gli aspetti di completezza e correttezza; 

 
DATO ATTO che  il Direttore Generale dell’ASL Napoli 1 Centro ha trasmesso gli atti deliberativi  con i 
quali: 
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a.   ha preso atto delle relazioni finali motivate del Comitato di Coordinamento 
dell’Accreditamento  Aziendale che certificano: 
I. l’ammissibilità delle strutture alle procedure di accreditamento istituzionale; 
II. il possesso di tutti i requisiti e le condizioni previsti dalla legge per il rilascio 

dell’accreditamento definitivo istituzionale, come ulteriormente confermato con attestazione 
di prot. n.11588/2014 del 7.3.2014 (acquisita al prot.n.1188/C del 10.3.2014); 

III. il possesso di tutti i requisiti ulteriori previsti dal regolamento n. 1/2007 e ss.mm.ii.; 
b)  ha attestato all’Ente Regione Campania, per i successivi adempimenti di competenza, 

l’accreditabilità delle strutture sanitarie con riferimento alle specifiche tipologie di attività; 
 
VISTO che tra i suddetti atti deliberativi, sono, tra l’altro, ricompresi quelli relativi alle seguenti strutture 
sanitarie per l’attività di medicina di laboratorio in regime ambulatoriale: 
 

DENOMINAZIONE 
P.IVA 
C.F. SEDE OPERATIVA SEDE LEGALE 

ISTANZA 
SORESA DELIB. ASL 

Laboratorio di Analisi Cliniche 
dott. Mario Ciriaco De Angelis 01368340632 

Via Giustiniano, 289 - 
Napoli idem 

ST02478 
1742/13 

Laboratorio di Analisi Cliniche 
S.a.s. Dott. Mario Nicoletti di 
Antonella Nivuori 

07007020634 Via G. Sanfelice, 31 - 
Napoli idem 

ST02778 
1784/13 

Laboratorio di Analisi Cliniche 
Società del Leone S.a.s. 

04457280636 
Via Riviera di Chiaia, 
53 - Napoli idem 

ST03235 
1786/13 

Laboratorio di Analisi L. Pasteur 
S.r.l. 

06210830631 
Via Niutta, 22 - Napoli idem 

ST02469 
1752/13 

Laboratorio di analisi Marinelli di 
Garofalo Bianca Patrizia & C. 
S.A.S. 

04025270630 Via Morgantini, 3 - 
Napoli idem 

ST03863 
280/14 

LABORATORIO DI ANALISI 
S.ELIA DELLA DOTT.SSA 
MARGHERITA LEVA S.N.C. DI 
DRAPPELLO ELIANA 

03353690633 
Via Foria, 106 - 
Napoli idem 

ST02931 

1754/13 
Laboratorio di Ricerche 
Diagnostiche A. FOGGIANO&C 
s.r.l. 

03319070631 Via F. Flora, 7 - 
Napoli idem 

ST03411 
1757/13 

Laboratorio Diagnostica Clinica 
S. Lucia di M. Iacobelli s.a.s. 

03407810633 
Via Marino Turchi, 34 
- Napoli idem 

ST03860 
2288/13 

Laboratorio Igiene 
Epidemiologia e Profilassi s.a.s. 

01503350637 
Piazza V. Aprea, 12 - 
Napoli idem 

ST03835 
1902/13 

Laboratorio Mizar S.a.s. 06319860638 
Via Vincenzo Scala, 
28 - Napoli idem 

ST02851 
1733/13 

 
per le quali il Direttore Generale dell’A.S.L. di Napoli 1 Centro ha deliberato di attestare all’Ente Regione 
Campania, per i successivi adempimenti di competenza, che le strutture suddette sono accreditabili per 
le attività e le classi di qualità indicate nella seguente tabella: 
 

DENOMINAZIONE ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

Laboratorio di Analisi Cliniche dott. Mario 
Ciriaco De Angelis 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 
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Laboratorio di Analisi Cliniche S.a.s. Dott. 
Mario Nicoletti di Antonella Nivuori 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio di Analisi Cliniche Società del 
Leone S.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio di Analisi L. Pasteur S.r.l. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio di analisi Marinelli di Garofalo 
Bianca Patrizia & C. S.A.S. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

LABORATORIO DI ANALISI S.ELIA 
DELLA DOTT.SSA MARGHERITA LEVA 
S.N.C. DI DRAPPELLO ELIANA 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio di Ricerche Diagnostiche A. 
FOGGIANO&C s.r.l. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Diagnostica Clinica S. Lucia 
di M. Iacobelli s.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settore specializzato: A2 2 

Laboratorio Igiene Epidemiologia e 
Profilassi s.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Mizar S.a.s. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

 
RILEVATO, altresì, che con decreto commissariale n. 109 del 19.11.2013, come integrato con DCA n. 
45 del 4.7.2014, è stato approvato il piano di riassetto della rete laboratoristica privata che prevede, in 
sede di prima attuazione, l’implementazione del modello organizzativo “di rete”. 
 
VISTO l’art. 1, comma 237-quindecies bis, che testualmente recita: “Al fine di attuare quanto disposto 
dall'articolo 1, comma 796, lettera o), della legge 296/2006, in coerenza con i programmi operativi di cui 
alla legge 191/2009, il fabbisogno programmato di strutture private accreditate eroganti attività di 
medicina di laboratorio (laboratori di analisi) e dei correlati volumi di prestazioni a carico del SSN 
coincide per gli anni 2011 e 2012 con le attuali consistenze. Con successivo decreto commissariale, da 
emanarsi entro centottanta giorni dalla data di entrata in vigore delle presenti disposizioni, sono definite 
le specifiche modalità di associazione consortile e le soglie minime operative in base alle quali dal 1 
febbraio 2013 le strutture private eroganti attività di medicina di laboratorio procedono al rinnovo 
dell'accreditamento istituzionale definitivo”; 
 
Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui di seguito si intendono integralmente riportate e 
trascritte: 

DECRETA 
1. è disposto l’accreditamento istituzionale definitivo delle seguenti strutture sanitarie per l’attività di 

medicina di laboratorio presso le sedi operative e con le classi di qualità a fianco di ciascuna 
indicate: 

DENOMINAZIONE SEDE OPERATIVA ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

Laboratorio di Analisi 
Cliniche dott. Mario Ciriaco 
De Angelis Via Giustiniano, 289 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio di Analisi 
Cliniche S.a.s. Dott. Mario 
Nicoletti di Antonella 
Nivuori Via G. Sanfelice, 31 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 
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Laboratorio di Analisi 
Cliniche Società del Leone 
S.a.s. 

Via Riviera di Chiaia, 53 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio di Analisi L. 
Pasteur S.r.l. Via Niutta, 22 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio di analisi 
Marinelli di Garofalo 
Bianca Patrizia & C. S.A.S. Via Morgantini, 3 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

LABORATORIO DI 
ANALISI S.ELIA DELLA 
DOTT.SSA MARGHERITA 
LEVA S.N.C. DI 
DRAPPELLO ELIANA Via Foria, 106 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio di Ricerche 
Diagnostiche A. 
FOGGIANO&C s.r.l. Via F. Flora, 7 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Diagnostica 
Clinica S. Lucia di M. 
Iacobelli s.a.s. 

Via Marino Turchi, 34 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settore specializzato: A2 2 

Laboratorio Igiene 
Epidemiologia e Profilassi 
s.a.s. Piazza V. Aprea, 12 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Mizar S.a.s. 
Via Vincenzo Scala, 28 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

 
2. di stabilire:  

- che  l’accreditamento decorre dalla data di adozione del presente DCA ed è concesso nelle 
more della realizzazione della rete laboratoristica privata, fermo restando gli obblighi imposti 
alle strutture sanitarie di procedere alle aggregazioni previste dal DCA n.109/2013 e s.m.i. e  
nel rispetto dei tempi e delle fasi  per il raggiungimento, a regime,  dello standard minimo 
indicato nell’Accordo Stato-Regioni 23.3.2011 per struttura erogatrice e, comunque, per non 
oltre 4 anni; 

- che l’autorità deputata all’attività di controllo e vigilanza sulla erogazione delle prestazioni e 
sulla permanenza dei requisiti di accreditamento istituzionale è la A.S.L. territorialmente 
competente; 

- che in caso di riscontrata perdita dei suddetti requisiti, ovvero -nel caso ricorrano le 
condizioni- del mancato adempimento di quanto disposto dal DCA n. 109/2013,  il Direttore 
Generale dell’Azienda dovrà inviare agli Uffici regionali la relativa proposta di sospensione o 
di revoca dell’accreditamento istituzionale; 

- che, almeno sei mesi prima della scadenza del termine di validità dell’accreditamento 
istituzionale i soggetti interessati dovranno presentare all’Azienda Sanitaria la domanda per il 
rinnovo dello stesso. A tal fine il rinnovo è subordinato alla verifica del permanere di tutte le 
condizioni richieste dalla legge per il rinnovo dell’accreditamento stesso; 

- che le risultanze delle verifiche effettuate dovranno pervenire ai competenti Uffici regionali 
almeno un mese prima dalla scadenza del titolo onde consentire l’espletamento delle 
successive attività; 
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3. di stabilire che l’accreditamento è disposto in funzione del progressivo soddisfacimento del 

fabbisogno regionale definito dal comma 237-quindecies bis dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011; 

4. di precisare che nel caso ne ricorrano le circostanze troveranno applicazione i commi 237-
nonies e 237 nonies bis dell’art. 1 della legge 4/2011 e s.m.i.; 

 
5. di stabilire che le eventuali variazioni della tipologia della struttura, del titolare della gestione, 

del Direttore Sanitario, ovvero variazioni della tipologia delle prestazioni dovranno essere 
preventivamente autorizzate dagli Enti competenti; 

 
6. di stabilire altresì che la configurazione di cui al presente Decreto potrà subire variazioni in 

esito a provvedimenti di riordino della rete ospedaliera e territoriale disposti con Decreto del 
Commissario ad Acta; 

 
7. di trasmettere copia del presente decreto all’ASL Napoli 1 Centro territorialmente competente  

anche per la notifica alle strutture interessate;  
 
8. di trasmettere copia del presente decreto alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il 

Coordinamento del Servizio sanitario regionale per quanto di competenza, nonché al B.U.R.C. 
per la pubblicazione. 

 
 
Avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale 
Amministrativo Regionale della Campania nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario 
al Capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica. 
      
 
                  Si esprime parere favorevole 
Il Capo Dipartimento della Salute           Il Sub Commissario 
e delle Risorse Naturali              Prof. Ettore Cinque 
Prof. Ferdinando Romano 
 
Il Direttore Generale della Tutela della Salute e C.S.S.  
Dott. Mario Vasco 
 
 
Il Funzionario P.O. 
Avv. Lucio Podda 

Il Commissario ad Acta 
Stefano Caldoro 
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DECRETO n. 62  del 16.07.2014 

 
Oggetto: Art. 1, comma 237-quater della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii. Accreditamento Istituzionale 
definitivo per attività di Medicina di Laboratorio in regime ambulatoriale di strutture private dell’A.S.L. 
Napoli 1 Centro (12° Elenco). 
 
PREMESSO: 

a. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 24 luglio 2009 il Governo ha proceduto alla 
nomina del Presidente pro-tempore della Regione Campania quale commissario ad acta per 
l’intero periodo di vigenza del Piano di rientro dal disavanzo sanitario regionale, a norma 
dell’art. 4, comma 2, del decreto legge 1 ottobre 2007 n. 159 convertito, con modificazioni, 
nella legge 29 novembre 2007, n. 222; 

b. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 aprile 2010 il nuovo Presidente pro-
tempore della Regione Campania è stato nominato commissario ad acta per il piano di 
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso secondo i programmi 
operativi predisposti dal commissario medesimo ai sensi di quanto previsto dall’art. 2, 
comma 88 della legge n. 191 del 2009; 

c. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Governo ha nominato il dott. 
Mario Morlacco ed il dott. Achille Coppola sub-commissari ad acta, con il compito di 
affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da assumere per 
la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro; 

d. che a seguito delle dimissioni rassegnate in data 22 febbraio 2012 dal sub-commissario 
Achille Coppola, con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 marzo 2012 i compiti relativi 
alla predisposizione degli acta per la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro dal 
disavanzo sanitario sono riuniti nella persona del sub-commissario Mario Morlacco; 

e. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 29 ottobre 2013 il Prof. Ettore Cinque è 
stato nominato quale sub-commissario, con il compito di affiancare il Commissario ad Acta 
nella predisposizione dei provvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico 
commissariale, con riferimento a diverse azioni ed interventi, tra cui la conclusione delle 
procedure di accreditamento degli erogatori; 

 
VISTO l’art. 1 della legge regionale n. 4/2011 e successive modificazioni ed integrazioni e, in particolare: 

a. il comma 237-quater con il quale è disposto che, in relazione all’accreditamento istituzionale 
definitivo,  il fabbisogno va soddisfatto prioritariamente attraverso l’accreditamento delle strutture 
private transitoriamente accreditate da intendersi provvisoriamente accreditate alla data del 
1/1/2007; 

b. i commi 237-quinquies, 237-sexies, 237-octies e 237-octies-bis che disciplinano la procedura per 
presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da parte delle strutture private 
transitoriamente accreditate; 

c. il comma 237-quaterdecies che dispone la cessazione dell’efficacia della delega alle AA.SS.LL. 
in materia di accreditamento definitivo prevista dall’art. 8, comma 1, della richiamata L.R. 
n.16/2008, ferme restando le disposizioni riguardanti le Commissioni istituite presso le Aziende 
medesime per la verifica del possesso dei requisiti ulteriori per l’accreditamento, i cui esiti vanno 
certificati e comunicati alla competente struttura regionale; 

d. il comma 237-duodecies che disciplina l’attività di verifica delle istanze presentate da parte  delle 
Commissioni locali previste dall’art. 8 della L.R. n. 16 del 28.11.2008 e prescrive, tra l’altro, che il 
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Commissario ad Acta adotta i decreti di rilascio dell’accreditamento definitivo al positivo esito 
delle stesse ovvero, in caso contrario, rigetta la domanda; 

 
 
PREMESSO, che: 

a. con decreto commissariale n. 19 del 7/3/2012 sono state approvate le istruzioni d’uso e le 
specifiche tecniche per la presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da 
inoltrare da parte delle strutture sanitarie e sociosanitarie private attraverso la piattaforma 
applicativa messa a disposizione da So.Re.Sa. s.p.a. ed è stato precisato che 
l’accreditamento si sarebbe conseguito soltanto al termine delle procedure di verifica come 
disciplinate dal comma 237 duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii.; 

b. con DCA n. 90 del 9/8/2012 - come rettificato con successivi decreti n.124 del 10/10/2012 e 
n. 10 del 25/1/2013 - sono state approvate: I) la disciplina per le modalità di verifica dei 
requisiti ulteriori di accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie e/o socio-sanitarie ai 
sensi della L.R. n. 23/2011; II) la check list dei requisiti generali per la verifica delle strutture 
di cui al regolamento n. 3/2006 e n. 1/2007; III) la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n.3/2006 e la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n. 1/2007, stabilendo che le AA.SS.LL., nell’ambito delle 
attività di verifica, avrebbero dovuto attenersi a quanto in essi disciplinato; 

c. con DCA n. 91 del 9/8/2012, ai sensi del citato comma 237 undecies dell’art. 1 della L.R. n. 
4/2011,  si è preso atto dell’elenco, trasmesso da So.Re.Sa. contenente la ricognizione delle 
istanze di accreditamento istituzionale risultate regolarmente ammesse, sotto gli aspetti di 
completezza e correttezza da un punto di vista informatico, demandando a So.Re.Sa. l’invio 
alle AA.SS.LL. territorialmente competenti di copia integrale delle singole istanze per 
procedere alle verifiche di cui al punto 20 dell’allegato a) del decreto commissariale n. 
19/2012; 

d. con DCA n. 151 del 28/12/2012 il precedente elenco è stato integrato a seguito di 
approfondimenti istruttori effettuati a norma del punto 17 dell’allegato A) del DCA n.19/2012 
ed è stato trasmesso alle AA.SS.LL. competenti per le conseguenti verifiche; 

e. con DCA n. 49 del 30/5/2013 è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco delle 
istanze di accreditamento istituzionale presentate in applicazione dell’art. 1, comma 237-
quinquies della L.R. n. 4/2011 dai soggetti aventi titolo, risultanti già tutte ricomprese negli 
allegati ai già citati decreti commissariali n.91/2012 e n. 151/2012, demandando alle 
AA.SS.LL. le verifiche sia per quanto concerne la veridicità delle dichiarazioni di notorietà 
rese dai richiedenti, sia  l’accertamento in loco del possesso dei requisiti ulteriori previsti 
dalla normativa vigente e richiesti per l’accreditamento istituzionale definitivo; 

f. a seguito dell’entrata in vigore della L.R. n. 5/2013, che ha sostituito i commi 237-decies, 
237-undecies e 237-duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011, con DCA n. 50 del 30/5/2013 
So.Re.Sa. è stata autorizzata all’attivazione della piattaforma informatica dalla data di 
pubblicazione del decreto medesimo sul BURC e sono state approvate le specifiche tecniche 
per la presentazione delle istanze; 

g. con DCA n. 73 del 21/6/2013, all’esito della procedura avviata con il decreto commissariale 
n. 50/2013, è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco di ulteriori n.55 istanze di 
accreditamento istituzionale, trasmesso da So.Re.Sa. che ne ha attestato la regolarità   sotto 
gli aspetti di completezza e correttezza; 

 
DATO ATTO che  il Direttore Generale dell’ASL Napoli 1 Centro ha trasmesso gli atti deliberativi  con i 
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quali: 
a.   ha preso atto delle relazioni finali motivate del Comitato di Coordinamento 

dell’Accreditamento  Aziendale che certificano: 
I. l’ammissibilità delle strutture alle procedure di accreditamento istituzionale; 
II. il possesso di tutti i requisiti e le condizioni previsti dalla legge per il rilascio 

dell’accreditamento definitivo istituzionale, come ulteriormente confermato con attestazione 
di prot. n.11588/2014 del 7.3.2014 (acquisita al prot.n.1188/C del 10.3.2014); 

III. il possesso di tutti i requisiti ulteriori previsti dal regolamento n. 1/2007 e ss.mm.ii.; 
b)  ha attestato all’Ente Regione Campania, per i successivi adempimenti di competenza, 

l’accreditabilità delle strutture sanitarie con riferimento alle specifiche tipologie di attività; 
 
VISTO che tra i suddetti atti deliberativi, sono, tra l’altro, ricompresi quelli relativi alle seguenti strutture 
sanitarie per l’attività di medicina di laboratorio in regime ambulatoriale: 
 

DENOMINAZIONE 
P.IVA 
C.F. SEDE OPERATIVA SEDE LEGALE 

ISTANZA 
SORESA DELIB. ASL 

LABORATORIO SALVATOR 
ROSA DI ILLIANO GIUSEPPE  
& C. CENTRO DIAGNOSTICO 
SAS 

03344140631 
Via Salvator Rosa, 
124 - Napoli idem 

ST04087 

1962/13 
Laboratorio Scarlatti s.a.s. del 
Dr. Umberto Polverino & C. 

06451340639 
Via Scarlatti, 209/G - 
Napoli idem 

ST03632 
1947/13 

Laboratorio Varelli srl 03277940635 
Viale Traiano, 323 - 
Napoli idem 

ST03579 
1843/13 

MULTIMEDICA S.r.l. 03424220634 
Via T. Caravita, 29 - 
Napoli idem 

ST04334 
1904/13 

O.P.C. Analisi Chimiche e 
Cliniche S.r.l. 

00833090632 
C.so Vittorio 
Emanuele, 656 - 
Napoli idem 

ST02301 
1837/13 

Prof. Raffaele Belli s.a.s. di 
Antonello Belli 

06228370638 
Via Santa Lucia, 20 - 
Napoli idem 

ST02985 
2203/13 

S.D.N. SPA 01288650631 
Via Crispi, 2/4/8 - 
P.zza Amedeo, 9 - 
Napoli 

Via Crispi, 8 - 
Napoli 

ST02307 
1821/13 

Salus s.a.s. Analisi Cliniche 06481160635 
Via Don Guanella, 14 
- Napoli idem 

ST04205 
1890/13 

Salus S.r.l. 05483440631 
Piazza V. Calenda, 
1/2 - Napoli idem 

ST03470 
1827/13 

SDN GIANTURCO SRL 06132760635 
Via E. Gianturco, 
111/113 - Napoli idem 

ST02278 
1818/13 

 
per le quali il Direttore Generale dell’A.S.L. di Napoli 1 Centro ha deliberato di attestare all’Ente Regione 
Campania, per i successivi adempimenti di competenza, che le strutture suddette sono accreditabili per 
le attività e le classi di qualità indicate nella seguente tabella: 

DENOMINAZIONE ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

LABORATORIO SALVATOR ROSA DI 
ILLIANO GIUSEPPE  & C. CENTRO 
DIAGNOSTICO SAS 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settore specializzato: A2 3 
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Laboratorio Scarlatti s.a.s. del Dr. 
Umberto Polverino & C. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Varelli srl 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settore specializzato: A1 3 

MULTIMEDICA S.r.l. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

O.P.C. Analisi Chimiche e Cliniche S.r.l. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1, A2 e A6 3 

Prof. Raffaele Belli s.a.s. di Antonello 
Belli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

S.D.N. SPA 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1, A2, A3 e A6 3 

Salus s.a.s. Analisi Cliniche 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Salus S.r.l. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1, A2 e A3 3 

SDN GIANTURCO SRL 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1(con RIA), A2, A3, A4, A5 e A6 3 

 
RILEVATO, altresì, che con decreto commissariale n. 109 del 19.11.2013, come integrato con DCA n. 
45 del 4.7.2014, è stato approvato il piano di riassetto della rete laboratoristica privata che prevede, in 
sede di prima attuazione, l’implementazione del modello organizzativo “di rete”. 
 
VISTO l’art. 1, comma 237-quindecies bis, che testualmente recita: “Al fine di attuare quanto disposto 
dall'articolo 1, comma 796, lettera o), della legge 296/2006, in coerenza con i programmi operativi di cui 
alla legge 191/2009, il fabbisogno programmato di strutture private accreditate eroganti attività di 
medicina di laboratorio (laboratori di analisi) e dei correlati volumi di prestazioni a carico del SSN 
coincide per gli anni 2011 e 2012 con le attuali consistenze. Con successivo decreto commissariale, da 
emanarsi entro centottanta giorni dalla data di entrata in vigore delle presenti disposizioni, sono definite 
le specifiche modalità di associazione consortile e le soglie minime operative in base alle quali dal 1 
febbraio 2013 le strutture private eroganti attività di medicina di laboratorio procedono al rinnovo 
dell'accreditamento istituzionale definitivo”; 
 
Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui di seguito si intendono integralmente riportate e 
trascritte: 
 

DECRETA 
 

1. è disposto l’accreditamento istituzionale definitivo delle seguenti strutture sanitarie per l’attività di 
medicina di laboratorio presso le sedi operative e con le classi di qualità a fianco di ciascuna 
indicate: 

 

DENOMINAZIONE SEDE OPERATIVA ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

LABORATORIO 
SALVATOR ROSA DI 
ILLIANO GIUSEPPE  & C. 
CENTRO DIAGNOSTICO 
SAS 

Via Salvator Rosa, 124 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settore specializzato: A2 3 
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Laboratorio Scarlatti s.a.s. 
del Dr. Umberto Polverino 
& C. Via Scarlatti, 209/G - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Laboratorio Varelli srl 
Viale Traiano, 323 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settore specializzato: A1 3 

MULTIMEDICA S.r.l. 
Via T. Caravita, 29 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

O.P.C. Analisi Chimiche e 
Cliniche S.r.l. 

C.so Vittorio Emanuele, 656 
- Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1, A2 e A6 3 

Prof. Raffaele Belli s.a.s. di 
Antonello Belli Via Santa Lucia, 20 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

S.D.N. SPA 
Via Crispi, 2/4/8 - P.zza 
Amedeo, 9 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1, A2, A3 e A6 3 

Salus s.a.s. Analisi 
Cliniche 

Via Don Guanella, 14 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Salus S.r.l. 
Piazza V. Calenda, 1/2 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1, A2 e A3 3 

SDN GIANTURCO SRL Via E. Gianturco, 111/113 - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1(con RIA), A2, A3, 
A4, A5 e A6 3 

 
2. di stabilire:  

- che  l’accreditamento decorre dalla data di adozione del presente DCA ed è concesso nelle 
more della realizzazione della rete laboratoristica privata, fermo restando gli obblighi imposti 
alle strutture sanitarie di procedere alle aggregazioni previste dal DCA n.109/2013 e s.m.i. e  
nel rispetto dei tempi e delle fasi  per il raggiungimento, a regime,  dello standard minimo 
indicato nell’Accordo Stato-Regioni 23.3.2011 per struttura erogatrice e, comunque, per non 
oltre 4 anni; 

- che l’autorità deputata all’attività di controllo e vigilanza sulla erogazione delle prestazioni e 
sulla permanenza dei requisiti di accreditamento istituzionale è la A.S.L. territorialmente 
competente; 

- che in caso di riscontrata perdita dei suddetti requisiti, ovvero -nel caso ricorrano le 
condizioni- del mancato adempimento di quanto disposto dal DCA n. 109/2013,  il Direttore 
Generale dell’Azienda dovrà inviare agli Uffici regionali la relativa proposta di sospensione o 
di revoca dell’accreditamento istituzionale; 

- che, almeno sei mesi prima della scadenza del termine di validità dell’accreditamento 
istituzionale i soggetti interessati dovranno presentare all’Azienda Sanitaria la domanda per il 
rinnovo dello stesso. A tal fine il rinnovo è subordinato alla verifica del permanere di tutte le 
condizioni richieste dalla legge per il rinnovo dell’accreditamento stesso; 

- che le risultanze delle verifiche effettuate dovranno pervenire ai competenti Uffici regionali 
almeno un mese prima dalla scadenza del titolo onde consentire l’espletamento delle 
successive attività; 

 
3. di stabilire che l’accreditamento è disposto in funzione del progressivo soddisfacimento del 

fabbisogno regionale definito dal comma 237-quindecies bis dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011; 

4. di precisare che nel caso ne ricorrano le circostanze troveranno applicazione i commi 237-
nonies e 237 nonies bis dell’art. 1 della legge 4/2011 e s.m.i.; 
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5. di stabilire che le eventuali variazioni della tipologia della struttura, del titolare della gestione, 

del Direttore Sanitario, ovvero variazioni della tipologia delle prestazioni dovranno essere 
preventivamente autorizzate dagli Enti competenti; 

 
6. di stabilire altresì che la configurazione di cui al presente Decreto potrà subire variazioni in 

esito a provvedimenti di riordino della rete ospedaliera e territoriale disposti con Decreto del 
Commissario ad Acta; 

 
7. di trasmettere copia del presente decreto all’ASL Napoli 1 Centro territorialmente competente  

anche per la notifica alle strutture interessate;  
 
8. di trasmettere copia del presente decreto alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il 

Coordinamento del Servizio sanitario regionale per quanto di competenza, nonché al B.U.R.C. 
per la pubblicazione. 

 
 
Avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale 
Amministrativo Regionale della Campania nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario 
al Capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica. 
      
 
                  Si esprime parere favorevole 
Il Capo Dipartimento della Salute           Il Sub Commissario 
e delle Risorse Naturali              Prof. Ettore Cinque 
Prof. Ferdinando Romano 
 
Il Direttore Generale della Tutela della Salute e C.S.S.  
Dott. Mario Vasco 
 
 
Il Funzionario P.O. 
Avv. Lucio Podda 

Il Commissario ad Acta 
Stefano Caldoro 
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DECRETO n. 63 del 16.07.2014 

 
Oggetto: Art. 1, comma 237-quater della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii. Accreditamento Istituzionale 
definitivo per attività di Medicina di Laboratorio in regime ambulatoriale di strutture private dell’A.S.L. 
Napoli 1 Centro (13° Elenco). 
 
PREMESSO: 

a. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 24 luglio 2009 il Governo ha proceduto alla 
nomina del Presidente pro-tempore della Regione Campania quale commissario ad acta per 
l’intero periodo di vigenza del Piano di rientro dal disavanzo sanitario regionale, a norma 
dell’art. 4, comma 2, del decreto legge 1 ottobre 2007 n. 159 convertito, con modificazioni, 
nella legge 29 novembre 2007, n. 222; 

b. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 aprile 2010 il nuovo Presidente pro-
tempore della Regione Campania è stato nominato commissario ad acta per il piano di 
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso secondo i programmi 
operativi predisposti dal commissario medesimo ai sensi di quanto previsto dall’art. 2, 
comma 88 della legge n. 191 del 2009; 

c. che con delibera del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Governo ha nominato il dott. 
Mario Morlacco ed il dott. Achille Coppola sub-commissari ad acta, con il compito di 
affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da assumere per 
la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro; 

d. che a seguito delle dimissioni rassegnate in data 22 febbraio 2012 dal sub-commissario 
Achille Coppola, con delibera del Consiglio dei Ministri del 23 marzo 2012 i compiti relativi 
alla predisposizione degli acta per la prosecuzione dell’attuazione del Piano di rientro dal 
disavanzo sanitario sono riuniti nella persona del sub-commissario Mario Morlacco; 

e. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 29 ottobre 2013 il Prof. Ettore Cinque è 
stato nominato quale sub-commissario, con il compito di affiancare il Commissario ad Acta 
nella predisposizione dei provvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico 
commissariale, con riferimento a diverse azioni ed interventi, tra cui la conclusione delle 
procedure di accreditamento degli erogatori; 

 
VISTO l’art. 1 della legge regionale n. 4/2011 e successive modificazioni ed integrazioni e, in particolare: 

a. il comma 237-quater con il quale è disposto che, in relazione all’accreditamento istituzionale 
definitivo,  il fabbisogno va soddisfatto prioritariamente attraverso l’accreditamento delle strutture 
private transitoriamente accreditate da intendersi provvisoriamente accreditate alla data del 
1/1/2007; 

b. i commi 237-quinquies, 237-sexies, 237-octies e 237-octies-bis che disciplinano la procedura per 
presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da parte delle strutture private 
transitoriamente accreditate; 

c. il comma 237-quaterdecies che dispone la cessazione dell’efficacia della delega alle AA.SS.LL. 
in materia di accreditamento definitivo prevista dall’art. 8, comma 1, della richiamata L.R. 
n.16/2008, ferme restando le disposizioni riguardanti le Commissioni istituite presso le Aziende 
medesime per la verifica del possesso dei requisiti ulteriori per l’accreditamento, i cui esiti vanno 
certificati e comunicati alla competente struttura regionale; 

d. il comma 237-duodecies che disciplina l’attività di verifica delle istanze presentate da parte  delle 
Commissioni locali previste dall’art. 8 della L.R. n. 16 del 28.11.2008 e prescrive, tra l’altro, che il 
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Commissario ad Acta adotta i decreti di rilascio dell’accreditamento definitivo al positivo esito 
delle stesse ovvero, in caso contrario, rigetta la domanda; 

 
 
PREMESSO, che: 

a. con decreto commissariale n. 19 del 7/3/2012 sono state approvate le istruzioni d’uso e le 
specifiche tecniche per la presentazione delle istanze di accreditamento istituzionale da 
inoltrare da parte delle strutture sanitarie e sociosanitarie private attraverso la piattaforma 
applicativa messa a disposizione da So.Re.Sa. s.p.a. ed è stato precisato che 
l’accreditamento si sarebbe conseguito soltanto al termine delle procedure di verifica come 
disciplinate dal comma 237 duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011 e ss.mm.ii.; 

b. con DCA n. 90 del 9/8/2012 - come rettificato con successivi decreti n.124 del 10/10/2012 e 
n. 10 del 25/1/2013 - sono state approvate: I) la disciplina per le modalità di verifica dei 
requisiti ulteriori di accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie e/o socio-sanitarie ai 
sensi della L.R. n. 23/2011; II) la check list dei requisiti generali per la verifica delle strutture 
di cui al regolamento n. 3/2006 e n. 1/2007; III) la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n.3/2006 e la check list per la verifica dei requisiti 
specifici delle strutture di cui al Reg. n. 1/2007, stabilendo che le AA.SS.LL., nell’ambito delle 
attività di verifica, avrebbero dovuto attenersi a quanto in essi disciplinato; 

c. con DCA n. 91 del 9/8/2012, ai sensi del citato comma 237 undecies dell’art. 1 della L.R. n. 
4/2011,  si è preso atto dell’elenco, trasmesso da So.Re.Sa. contenente la ricognizione delle 
istanze di accreditamento istituzionale risultate regolarmente ammesse, sotto gli aspetti di 
completezza e correttezza da un punto di vista informatico, demandando a So.Re.Sa. l’invio 
alle AA.SS.LL. territorialmente competenti di copia integrale delle singole istanze per 
procedere alle verifiche di cui al punto 20 dell’allegato a) del decreto commissariale n. 
19/2012; 

d. con DCA n. 151 del 28/12/2012 il precedente elenco è stato integrato a seguito di 
approfondimenti istruttori effettuati a norma del punto 17 dell’allegato A) del DCA n.19/2012 
ed è stato trasmesso alle AA.SS.LL. competenti per le conseguenti verifiche; 

e. con DCA n. 49 del 30/5/2013 è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco delle 
istanze di accreditamento istituzionale presentate in applicazione dell’art. 1, comma 237-
quinquies della L.R. n. 4/2011 dai soggetti aventi titolo, risultanti già tutte ricomprese negli 
allegati ai già citati decreti commissariali n.91/2012 e n. 151/2012, demandando alle 
AA.SS.LL. le verifiche sia per quanto concerne la veridicità delle dichiarazioni di notorietà 
rese dai richiedenti, sia  l’accertamento in loco del possesso dei requisiti ulteriori previsti 
dalla normativa vigente e richiesti per l’accreditamento istituzionale definitivo; 

f. a seguito dell’entrata in vigore della L.R. n. 5/2013, che ha sostituito i commi 237-decies, 
237-undecies e 237-duodecies dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011, con DCA n. 50 del 30/5/2013 
So.Re.Sa. è stata autorizzata all’attivazione della piattaforma informatica dalla data di 
pubblicazione del decreto medesimo sul BURC e sono state approvate le specifiche tecniche 
per la presentazione delle istanze; 

g. con DCA n. 73 del 21/6/2013, all’esito della procedura avviata con il decreto commissariale 
n. 50/2013, è stato approvato, quale mero atto ricognitivo, l’elenco di ulteriori n.55 istanze di 
accreditamento istituzionale, trasmesso da So.Re.Sa. che ne ha attestato la regolarità   sotto 
gli aspetti di completezza e correttezza; 

 
DATO ATTO che  il Direttore Generale dell’ASL Napoli 1 Centro ha trasmesso gli atti deliberativi  con i 
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quali: 
a.   ha preso atto delle relazioni finali motivate del Comitato di Coordinamento 

dell’Accreditamento  Aziendale che certificano: 
I. l’ammissibilità delle strutture alle procedure di accreditamento istituzionale; 
II. il possesso di tutti i requisiti e le condizioni previsti dalla legge per il rilascio 

dell’accreditamento definitivo istituzionale, come ulteriormente confermato con attestazione 
di prot. n.11588/2014 del 7.3.2014 (acquisita al prot.n.1188/C del 10.3.2014); 

III. il possesso di tutti i requisiti ulteriori previsti dal regolamento n. 1/2007 e ss.mm.ii.; 
b)  ha attestato all’Ente Regione Campania, per i successivi adempimenti di competenza, 

l’accreditabilità delle strutture sanitarie con riferimento alle specifiche tipologie di attività; 
 
VISTO che tra i suddetti atti deliberativi, sono, tra l’altro, ricompresi quelli relativi alle seguenti strutture 
sanitarie per l’attività di medicina di laboratorio in regime ambulatoriale: 
 

DENOMINAZIONE 
P.IVA 
C.F. SEDE OPERATIVA SEDE LEGALE 

ISTANZA 
SORESA DELIB. ASL 

SDN VANVITELLI SRL 04333640631 
P.zza vanvitelli, 24 - 
Napoli idem 

ST02276 
1961/13 

SPES S.r.l. 04500160637 
Via Cupa del 
Segretario - Napoli idem 

ST04717 
2298/13 

Studio Analisi Dr. Carano e 
Corvino di Carano Renato 
S.a.s. 

04797021211 
Via Monte San 
Michele, 29/31 - 
Napoli idem 

ST03101 
1845/13 

Studio di Diagnostica Medica 
Pirolo della Dott. Maria Rosaria 
Pirolo & C. S.a.s. 

03446830634 Via Giannone, 30 - 
Napoli idem 

ST03758 
1833/13 

STUDIO DI PATOLOGIA 
PROF.L.CALIFANO S.A.S. 

03761090632 
Via Roma, 329 - 
Napoli idem 

ST03343 
1948/13 

STUDIO DIAGNOSTICO 
COLUCCI S.A.S. DI ESPOSITO 
TOMMASO & C. 

07100120638 Via Frangianni, 49 - 
Napoli idem 

ST02498 
1748/13 

STUDIO POLIDIAGNOSTICO 
PERSICO E PRIMI SRL 

01867000638 
Via Foria, 42/Via 
Duomo, 9  - Napoli 

P.zza Cavour, 9 - 
Napoli 

ST02252 
256/14 

STUDIO PRISCO DI DELLO 
IACOVO CLAUDIA E MIRONE 
GABRIELLA S.A.S. 

04408790634 Via Stadera, 49 - 
Napoli idem 

ST03058 
1830/13 

VEGA S.A.S. DI CERCIELLO 
ARIANNA & C. 

04605550633 
Via Nuova S. Rocco a 
Capodimonte, 63 - 
Napoli idem 

ST03443 
1914/13 

ISTITUTO DIAGNOSTICO 
LANDI E. S.R.L. 

03383420639 
Via S. Tommaso 
d'Aquino, 67 - Napoli idem 

ST04918 
1893/13 

ISTITUTO BIOLOGIA CLINICA 
S.R.L. 03642420636 

Via S. Donato, 86 - 
Napoli idem 

ST04919 
1901/13 

 
per le quali il Direttore Generale dell’A.S.L. di Napoli 1 Centro ha deliberato di attestare all’Ente Regione 
Campania, per i successivi adempimenti di competenza, che le strutture suddette sono accreditabili per 
le attività e le classi di qualità indicate nella seguente tabella: 
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DENOMINAZIONE ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

SDN VANVITELLI SRL 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con 
settore specializzato: A1 3 

SPES S.r.l. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Studio Analisi Dr. Carano e Corvino di 
Carano Renato S.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

Studio di Diagnostica Medica Pirolo della 
Dott. Maria Rosaria Pirolo & C. S.a.s. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

STUDIO DI PATOLOGIA 
PROF.L.CALIFANO S.A.S. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 2 

STUDIO DIAGNOSTICO COLUCCI 
S.A.S. DI ESPOSITO TOMMASO & C. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

STUDIO POLIDIAGNOSTICO PERSICO 
E PRIMI SRL 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

STUDIO PRISCO DI DELLO IACOVO 
CLAUDIA E MIRONE GABRIELLA 
S.A.S. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

VEGA S.A.S. DI CERCIELLO ARIANNA 
& C. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

ISTITUTO DIAGNOSTICO LANDI E. 
S.R.L. 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

ISTITUTO BIOLOGIA CLINICA S.R.L. 
Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di base con settori 
specializzati: A1 e A2 3 

 
RILEVATO, altresì, che con decreto commissariale n. 109 del 19.11.2013, come integrato con DCA n. 
45 del 4.7.2014, è stato approvato il piano di riassetto della rete laboratoristica privata che prevede, in 
sede di prima attuazione, l’implementazione del modello organizzativo “di rete”. 
 
VISTO l’art. 1, comma 237-quindecies bis, che testualmente recita: “Al fine di attuare quanto disposto 
dall'articolo 1, comma 796, lettera o), della legge 296/2006, in coerenza con i programmi operativi di cui 
alla legge 191/2009, il fabbisogno programmato di strutture private accreditate eroganti attività di 
medicina di laboratorio (laboratori di analisi) e dei correlati volumi di prestazioni a carico del SSN 
coincide per gli anni 2011 e 2012 con le attuali consistenze. Con successivo decreto commissariale, da 
emanarsi entro centottanta giorni dalla data di entrata in vigore delle presenti disposizioni, sono definite 
le specifiche modalità di associazione consortile e le soglie minime operative in base alle quali dal 1 
febbraio 2013 le strutture private eroganti attività di medicina di laboratorio procedono al rinnovo 
dell'accreditamento istituzionale definitivo”; 
 
Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui di seguito si intendono integralmente riportate e 
trascritte: 
 

DECRETA 
 

1. è disposto l’accreditamento istituzionale definitivo delle seguenti strutture sanitarie per l’attività di 
medicina di laboratorio presso le sedi operative e con le classi di qualità a fianco di ciascuna 
indicate: 
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DENOMINAZIONE SEDE OPERATIVA ATTIVITA' 
CLASSE 
QUALITA 

SDN VANVITELLI SRL 
P.zza vanvitelli, 24 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settore specializzato: A1 3 

SPES S.r.l. 
Via Cupa del Segretario - 
Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Studio Analisi Dr. Carano e 
Corvino di Carano Renato 
S.a.s. 

Via Monte San Michele, 
29/31 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

Studio di Diagnostica 
Medica Pirolo della Dott. 
Maria Rosaria Pirolo & C. 
S.a.s. Via Giannone, 30 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

STUDIO DI PATOLOGIA 
PROF.L.CALIFANO S.A.S. Via Roma, 329 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 2 

STUDIO DIAGNOSTICO 
COLUCCI S.A.S. DI 
ESPOSITO TOMMASO & 
C. Via Frangianni, 49 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

STUDIO 
POLIDIAGNOSTICO 
PERSICO E PRIMI SRL 

Via Foria, 42/Via Duomo, 9  
- Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

STUDIO PRISCO DI 
DELLO IACOVO CLAUDIA 
E MIRONE GABRIELLA 
S.A.S. Via Stadera, 49 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

VEGA S.A.S. DI 
CERCIELLO ARIANNA & 
C. 

Via Nuova S. Rocco a 
Capodimonte, 63 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

ISTITUTO DIAGNOSTICO 
LANDI E. S.R.L. 

Via S. Tommaso d'Aquino, 
67 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

ISTITUTO BIOLOGIA 
CLINICA S.R.L. Via S. Donato, 86 - Napoli 

Medicina di laboratorio: Laboratorio generale di 
base con settori specializzati: A1 e A2 3 

 
2. di stabilire:  

- che  l’accreditamento decorre dalla data di adozione del presente DCA ed è concesso nelle 
more della realizzazione della rete laboratoristica privata, fermo restando gli obblighi imposti 
alle strutture sanitarie di procedere alle aggregazioni previste dal DCA n.109/2013 e s.m.i. e  
nel rispetto dei tempi e delle fasi  per il raggiungimento, a regime,  dello standard minimo 
indicato nell’Accordo Stato-Regioni 23.3.2011 per struttura erogatrice e, comunque, per non 
oltre 4 anni; 

- che l’autorità deputata all’attività di controllo e vigilanza sulla erogazione delle prestazioni e 
sulla permanenza dei requisiti di accreditamento istituzionale è la A.S.L. territorialmente 
competente; 

- che in caso di riscontrata perdita dei suddetti requisiti, ovvero -nel caso ricorrano le 
condizioni- del mancato adempimento di quanto disposto dal DCA n. 109/2013,  il Direttore 
Generale dell’Azienda dovrà inviare agli Uffici regionali la relativa proposta di sospensione o 
di revoca dell’accreditamento istituzionale; 
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- che, almeno sei mesi prima della scadenza del termine di validità dell’accreditamento 
istituzionale i soggetti interessati dovranno presentare all’Azienda Sanitaria la domanda per il 
rinnovo dello stesso. A tal fine il rinnovo è subordinato alla verifica del permanere di tutte le 
condizioni richieste dalla legge per il rinnovo dell’accreditamento stesso; 

- che le risultanze delle verifiche effettuate dovranno pervenire ai competenti Uffici regionali 
almeno un mese prima dalla scadenza del titolo onde consentire l’espletamento delle 
successive attività; 

 
3. di stabilire che l’accreditamento è disposto in funzione del progressivo soddisfacimento del 

fabbisogno regionale definito dal comma 237-quindecies bis dell’art. 1 della L.R. n. 4/2011; 
4. di precisare che nel caso ne ricorrano le circostanze troveranno applicazione i commi 237-

nonies e 237 nonies bis dell’art. 1 della legge 4/2011 e s.m.i.; 
5. di stabilire che le eventuali variazioni della tipologia della struttura, del titolare della gestione, 

del Direttore Sanitario, ovvero variazioni della tipologia delle prestazioni dovranno essere 
preventivamente autorizzate dagli Enti competenti; 

6. di stabilire altresì che la configurazione di cui al presente Decreto potrà subire variazioni in 
esito a provvedimenti di riordino della rete ospedaliera e territoriale disposti con Decreto del 
Commissario ad Acta; 

7. di trasmettere copia del presente decreto all’ASL Napoli 1 Centro territorialmente competente  
anche per la notifica alle strutture interessate;  

8. di trasmettere copia del presente decreto alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il 
Coordinamento del Servizio sanitario regionale per quanto di competenza, nonché al B.U.R.C. 
per la pubblicazione. 

 
Avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale 
Amministrativo Regionale della Campania nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario 
al Capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica. 
     
 
                  Si esprime parere favorevole 
Il Capo Dipartimento della Salute           Il Sub Commissario 
e delle Risorse Naturali              Prof. Ettore Cinque 
Prof. Ferdinando Romano 
 
Il Direttore Generale della Tutela della Salute e C.S.S.  
Dott. Mario Vasco 
 
 
Il Funzionario P.O. 
Avv. Lucio Podda 

Il Commissario ad Acta 
Stefano Caldoro 
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