
Vertenza sull’adeguamento tariffe prestazioni ex ART. 26

LE RAGIONI DI UN ACCORDO SOSTENIBILE
(trasfuso nel DCA n. 49 del 27/5/2015 – BURC n. 37 del 17/6/2015)

Settembre 2015
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Gennaio 2015

Costituzione del Coordinamento delle AdC

86 Centri di Riabilitazione ex art. 26

sui complessivi 143 della Regione Campania
pari al 60% dell’intera piattaforma erogativa
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IL COORDINAMENTO DELLE AdC

GENNAIO 2015 3



Gennaio 2015

Costituzione del Coordinamento delle AdC

Presidenti e/o Referenti Associativi designati:

• Sede del Coordinamento: ASPAT Centro Direzionale

• Portavoce del Coordinamento:  Pier Paolo Polizzi (ASPAT)

• Segretario:  Antonio Gambardella (ASPAT)

• Addetto Stampa: Ettore Mautone (Giornalista Accreditato)
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AIOP
Dr. S. Terracciano

ANFFAS
Dr. S. Parisi 

ANISAP
Dr. F.U. Mariniello

ANPRIC
Dr. B. Pizza

CONFAPI
Dr.ssa S. Papa

CONFINDUSTRIA
Dr. G. Severino

FEDERLAB RIAB
Dr. M. Mancino

ASPAT
Dr. P.P. Polizzi



PROCLAMAZIONE STATO DI CRISI
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LA VERTENZA

9



10



11



12



13



14



15

Leggi: Tariffe troppo BASSE
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1°Incontro in Regione 
Santa Lucia - 9 Febbraio

Partecipano all’incontro:

oltre a: 

AIAS               AIAS               

NOVA CAMPANIA

ARIS      ARIS      

FRAS 

• Presidente GRC
• Capo Gabinetto e Staff
• Struttura Commissariale
• ARSAN
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FOAI      FOAI      



1. Definizione Tariffe in contenzioso 2003/2008 –
rimodulazione tariffe 2009/2014 – nuove rette 
2015

2. Tetti di spesa
3. Compartecipazione spesa socio-sanitario
4. Riconversione centri ex art. 26 per posti letto/cura

� L’Ente Regionale istituisce su nostra richiesta

IL TAVOLO REGIONALE PERMANENTE 

DI CONCERTAZIONE

recependo i punti proposti che 

costituiscono l’ OdG dei lavori.

Consegna documento con piattaforma rivendicativa
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SILENZIO !!!

Ulteriore pressione mediatica ed istituzionale  del 

Coordinamento a seguito della non determinazione 

dei ruoli in seno al Tavolo

Dopo il primo incontro del 9 febbraio trascorrono 30 giorni di … 
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Dopo alcuni incontri il 19 marzo NOVA CAMPANIA (10 

Centri) e FRAS (2 Centri) firmano una intesa:

• Sovrapposizione retta DGRC fino al 2008

• Adeguamento rette 2009/2014 con sconto del 25 %

• Nessuna retta 2015

• Costo dell’ accordo con la Regione pari a 40 mln di €.

Il Coordinamento AdC rifiuta di firmare in 

quanto proposta irricevibile e, quindi …

ACCORDO NULLO
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• Nel successivo mese seguono numerosi incontri-fiume con 

lo staff del Capo Gabinetto 

• Decine di riunioni delle AdC

• Fuoriuscita dal Coordinamento di ANFFAS e FEDERLAB

confluite con AIAS

20 Aprile: Intesa raggiunta in nottata
occorrono ulteriori dieci giorni per definire il 

contenuto dell’Intesa

29 Aprile: FIRMA DELL’INTESA
sottoscrivono 10 Associazioni su 13

presenti al Tavolo Regionale
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Cosa si è evitato con la sottoscrizione 
dell’Accordo

�Proseguimento a oltranza del  contenzioso ;

�Adozione per il corrente anno (e chi sa per quanti anni a 

venire!) delle rette afferenti al DCA 153/14 (cfr. Sentenza 

TAR Campania n. 3000/2015)

�Attuazione dei recuperi dal 2003 in base al DCA 154/14 

(implosione dell’intero Comparto) 
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Punti positivi dell’accordo sottoscritto

� Deflazione del contenzioso con la Regione;

� Recuperare alla liquidità dei Centri, in tempi brevi e certi, arretrati stimati
in circa 60 mln di € che si percepiranno oltre i tetti di spesa vigenti;

� Immediata applicazione di una retta equa a partire dal 1 gennaio 2015;

� Parziale restituzione da parte della Regione delle somme impropriamente

sottratte ai Tetti di spesa delle Asl Benevento, Napoli 1, Napoli 2 e Napoli

3, fermo restando quanto attribuito in forza dell’adeguamento in quota

capitaria con il DCA 90/2014 per le altre AA.SS.LL. ;

� Conferma dei tetti di spesa anche per il 2016 garantendo stabilità al

sistema;

� Immediata prosecuzione del Tavolo Regionale per soluzione degli

ulteriori punti:

• Compartecipazione alla spesa sociosanitaria

• Piano di riconversione dei posti letto-cura dei Centri di 

Riabilitazione 

• Riformulazione dei requisiti obbligatori  Ex 26 e 

Sociosanitario

• Riqualificazione branca FKT
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Adesso cosa fare?

dopo l’Accordo transattivo il raggiungimento del 

quorum previsto, l’adozione del DCA n. 49 

e la sua pubblicazione sul BURC

L’OBIETTIVO FINALE

è quello di rendere efficace il 

provvedimento attraverso l’acquisizione dei 

prescritti pareri dei Ministeri affiancanti
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sull’indefettibile presupposto che
il succitato provvedimento 

Commissariale, 
in considerazione della portata 
delle ultime pronunce TAR in 

materia e dello specifico parere 
reso dall’Avvocatura distrettuale,  

rappresenta 
il prosieguo logico-

procedimentale dell’iter per la 
corretta determinazione tariffaria 

rispetto alle previgenti 
determinazioni regionali (cfr. 
punto 1 – sub lettere a e b –

DCA 49/2015)


