AZIENDA SANITARIA LOCALE NAPOLI 1 CENTRO
DIPARTIMENTO DELLE FRAGILITA’

NE CAMPANIA U.O.C. Riabilitazione dell’eta evolutiva e adulta
APOLI 1 CENTRO

Via Comunale del Principe 13/A
tel . 0812549998 — fax 0812544589

Verbale del tavolo tecnico; seduta del 6/3/2017 ore 12,00
Presenti:

ASL NA 1 Centro: dott. Nicola Abbamondi, dott. Giorgio de Simone
Associazioni: ANISAP Mastroianni, Addonizio per ANPRIC Faccetta per GIFFAS, Polizzi per ASPAT e
Confindustria, Garofalo Federlab, Scognamiglio ARIS, ANFFAS Dell’ Aquila, AIAS Saetta.

Il dott. Abbamondi dichiara aperta la discussione sull’ordine del giorno “consultivo 2016; rimodulazione
setting assistenziali alla luce anche della circolare n. 5647 del 29/9/2016 del Commissario ad acta™.

Considerate anche le recenti note commissariali n. 561 del 2/2/2017 e n. 1024 del 28/2/2017, la
discussione va allargata anche ai tetti di spesa 2017.

Per il 2016:

s Le Associazioni ANPRIC, ASPAT. Confindustria Saniti, Anisap. Aris consegnano il documento
allegato (all. 1);

e LASPAT a ricognizione di quanto sottoscritto con le altre AdC all’allegato 1, presenta propria nota n.
057/AP all’indirizzo del Direttore Generale dott. Abbondante (all. 2)

s L’AIAS prende atto del documento prodotto dall’ ASPAT (all. 2) che condivide, ed a tal proposito
precisa quanto segue:

o Rispetto al punto 2 dello stesso allegato chiede altresi di riconoscere espressamente ai fimi dei
contratti 2017 le istanze di rimodulazione presentate dalle strutture complesse, nonché chiede
all’ASL di evidenziare e rinnovare agli uffici competenti il fabbisogno delle prestazioni
ambulatoriali ex art. 26, in quanto sottostimato, come si evince dalle liste di attesa.

o Rispetto alle risorse messe in campo per ’esercizio 2016, considerato che sono state rese note
solo nel mese di settembre, chiede di confermare integralmente al comparto tutte le risorse.

® L’AIAS sollecita le risposte alle istanze sui tetti di spesa delle strutture AIAS Marechiaro, Persico e
Primi ed Athena.

# La Federlab si riserva, essendo venuta soltanto ora a conoscenza delle proposte delle altre Associazioni,
ed essendo ancora inoltre in attesa del riconoscimento del budget del centro rappresentato. Infatti la
Federlab chiede espressamente la sottoscrizione del contratto 2016 per il centro rappresentato, qualora
venga corretto ’errore del calcolo del suo budget cosi come evidenziato nel verbale dell’incontro del
23 7 tenutosi presso la ASL NA | con il dott. Abbamondi, rappresentante centro FKT,
rappresentante UIL FPL. Si allega copia del predetto verbale.




Le Associazioni tutte chiedono ancora una volta la convocazione del tavolo tecnico per la chiusura delle
annualita 2014 e 2015.

Le Associazioni tutte chiedono il saldo dell’anno 2016 delle prestazioni di FKT art. 44 attingendo dalle
economie determinatesi per la branca dall’inutilizzo di fondi assegnati/accantonati per centri inattivi ed
anche quelle derivanti dal mancato raggiungimento dei tetti di singole strutture.

Il dott. Abbamondi porterd tutte le istanze delle Associazioni all’osservazione della Direzione strategica
aziendale. Ribadisce che la liquidazione 2016 verrd effettuata con i criteri scaturenti dai DCA e circolari
commissariali di riferimento.

Per quanto riguarda le richieste di rimodulazione per 'anno 2017, al fine di evitare qualsiasi sperequazione
tra le varie strutture e di consentire a tutte di aggiornare le loro richieste alla luce della pil recente
produzione, fa presente che tutti i centri interessati dovranno trasmettere le loro richieste attuali di
rimodulazione, entro cinque giomni dalla data del presente verbale. Le precedenti richieste, pertanto, non
verranno prese in considerazione,

Le istanze dovranno pervenire all"indirizzo: uoc.riabilitazione(@pec.asinal centro.it

Per quanto riguarda I'anno 2017, il dott. Abbamondi fa presente che, a meno di variazioni eventualmente
concesse dalla Direzione strategica in relazione alle richieste di rimodulazione, i contratti da sottoscrivere
per I"anno 2017 restano quelli gia predisposti per I'anno 2016/17 ai sensi dei DCA n. 85 e 89/2016. Questi,
infatti, furono gia predisposti con i criteri ribaditi anche dalla circolare commissariale n. 551 del 2/2/17.
Ribadisce a proposito che la circolare commissariale n. 1024/C del 28/2/2017 fissa la data del 15/3/2017 per
la sottoscrizione dei contratti.

Ribadisce pertanto che, in mancanza di diverse comunicazioni da parte della Direzione strategica, i contratti
in essere non verranno modificati.

Si invita comungue tutti, intanto, all’immediata sottoscrizione dei contratti 2016.
11 verbale viene chiuso alle ore 14,36.
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Oggetto : nota metodologica per la ridistribuzione delle economie derivanti dalla macroarea
riabilitazione ASL Napoli 1 e, tetti di struttura 2017

Le associazioni ANPRIC, ASPAT,CONFINDUSTRIA SANITA’, ANISAP, ARIS,GIFFAS

PREMESSO

« che le economie di cui all’oggetto, come da documentazione ultimo tavolo tecnico ASL
NAI del 08-02-2017, risultano capienti per I'intero fatturato macroarea riabilitazione:

« che tali economie si sono determinate sia nella branca della riabilitazione ex art 26 che per la
branca della Fkt ex art 44 (in tale ultimo caso per la chiusura e/o inattivita di strutture)

e che nella nota del Commissario Joseph Polimeni prot. 859 del 16-02-2017. lo stesso
comunica che “Come gia precedentemente indicato, per I’anno 2016 & possibile attingere ai
tetti sottoutilizzati con ragionevole flessibilita ...nell’ambito del tetto aziendale macroarea
riabilitativa™

o che nella precedente nota, sempre a firma del Commissario, prot. 5647 del 29-09-2016,
viene chiarito alle strutture riabilitative che “é consentita una ragionevole flessibilita ira
setting della macroarea riabilitazione";

CONSIDERATO

« che la prestazione riabilitativa domiciliare, oltre le altre, rientra per certo nel serfing di
macroarea riabilitativa:

o che la ASL Napoli 1 ha inteso proporre la sottoscrizione dei contratti di struttura
separatamente per gli anni 2016 e 2017;

e che la circolare 6991/C del 22-11-2016. richiamando anche la precedente disposizione
prot.5647/2016, chiarisce che, nella definizione dei tetti di spesa da assegnare alle strutture
riabilitative devono tener conto “unicamente dei tetti contratiualizzati con_esclusione della

produzione over budget "

Tanto premesso e considerato
PROPONGONO

a. che le economie derivanti per I'anno di esercizio 2016 inerenti la macroarea della
riabilitazione vengano in primis utilizzate per il fabbisogno delle strutture aventi all’interno,
anche le attivita semiresidenziali dalla quale provengono la gran parte delle su detie
economie:

b. che nella ragionevole flessibilita dei sefring assistenziali, premessa la capienza economica da
parte dell’ASL NA1 e, la COM delle strutture riabilitative, vengano considerate anche le
prestazioni domiciliari art. 26 tale per cui, il superamento del limite imposto
contrattualmente nella misura del 30% del volume prestazionale globale, per il solo 2016,
non possa costituire ostacolo alla liquidazione di tali prestazioni;

c. che, una volta liquidate le prestazioni secondo i punti a), b) di cui sopra, alla luce della
notevole economia che ancora ne risulterebbe, le cifre residue vengano utilizzate per la
risoluzione e la liquidazione dei contenziosi ancora in essere per il 2014 e 2015:

d. che, in ogni caso, il liquidato 2016, non puo' costituire pregiudizi o per una rivendicazione
di tetto per I'anno 2017 e successivi da parte delle strutture accreditate anche perche la
Struttura Commissariale ha chiarito che nella definizione dei tetti di spesa, le AASS.LL.



devono tener conto “UNICAMENTE DEI TETTI CONTRATTUALIZZATI CON
ESCLUSIONE DELILA PRODUZIONE OVER BUDGET” (circolare 551/2017, che reitera
quanto gia sancito dalla precedente circolare 6991/C del 22.11.2016 la quale, richiamando
anche la precedente diposizione prot. 5647/2016. dispone che "nella definizione dei tetti di
spesa non deve tenersi conto dei volumi di prestazione non remunerabili” (ovvero di
quelli effettuati oltre il tetto di spesa della singola struttura, espressamente dichiarati non
remunerabili dall” art 2 del contratto);

per l'esercizio 2017 la ASL riconosca alle strutture complesse (ovvero quelle che effettuano
attivita anche in regime semiresidenziale) - nell'ambito del tetto complessivo di struttura
- la rimodulazione dei volumi di prestazioni e dei correlati limiti di spesa tra 1 seffing
ambulatoriale/domiciliare e semiresidenziale secondo le esigenze gia rappresentate con le
specifiche richieste @ia inviate dalle singole strutture alla ASL (ovvero da inviare entro 5
giorni da oggi).

che il tetto di spesa della macroarea della riabilitazione assegnato alla ASL NA1 per 'anno
2016, resti invariato per I'anno 2017 in considerazione che, I'incremento economico riferito
. con particolare riguardo alle prestazioni di disabilita dell’eta evolutiva (prestazioni amb. E
dom. art. 26) , € stato possibile utilizzarlo solo a far data dall’ultimo trimestre 2016.

Si fa presente che le ipotesi sopra avanzate consentirebbero alla ASL di prevenire gli oneri e i
rischi conessi al contenzioso che, come riconosciuto dalla ASL NA 1 gia nella Delibera
1142/2014 "costituisce uneo degli obiettivi da perseguire dalla Direzione Generale nell'ambito
del programma di risanamento generale dell’Azienda".




Prot. n. 057/AP
Napoli, 28 Febbraio 2017

Al Direttore Generale

Dr. Elia Abbondante

Azienda Sanitaria Locale Napoli 1 Centro
Via Comunale del Principe, 13/a

80145 Napoli

e p.c. Al Dr. Joseph Polimeni
Commissario ad Acta

Al Dr. Claudio D'Amario
Sub Commissario ad Acta

per l'attuazione del piano di rientro dai
disavanzi del settore sanitario
REGIONE CAMPANIA

Al Dr. Antonio Postiglione
Direzione Generale

per la Tutela della Salute

ed il Coordinamento del
Sistema Sanitario Regionale
REGIONE CAMPANIA
Centro Direzionale Is. C3
80143 Napoli

All’ On. Vincenzo De Luca
Presidente Giunta
Regione Campania
c/o Capo di Gabinetto
Dr. Sergio De Felice
Inviata a mezzo pec: Via S. Lucia, 81
asinapolilcentro@pec.asinalcentro.it 80132 Mapn}f
commissariato.sanita@pec.regione.campania.it
dg.04@pec.regione.campania.it
capo.gab@pec.regione.campania.it

Aspat Campania
Associazione Sanitd Privata Accreditala Temitoriale

Cenfro Direzionale Napaoli

Centro Direzionale Isola E/3 — Torre Avalon
80143 NAPOLI

E-mail aspatinforrma@gmail.com
Weab www . aspatcampanic.if




Oggetto: Macroarea Riabilitazione ex art. 26 L. 833/78.
Richiesta di convocazione urgente del Tavolo Tecnico istituito ai sensi
dell’art. 8 DCA n. 85/2016.

Ill.mo Direttore Generale,
la scrivente Associazione di Categoria, nella qualita di latrice degli interessi legittimi e diffusi
dei Centri di Riabilitazione complessa art. 26 rappresentati nonché di membro componente
dell'indicato Tavolo Tecnico,

PREMESSO

— che le prestazioni erogate agli assistiti a partire dal primo gennaio del corrente anno
rientrano, come consuetudine (distorsival)nellambito di una “prorogatio
contrattuale” afferente al DCA 85/2016;

— che le disposizioni impartite dalla Struttura Commissariale a partire dalla circolare Prot.
n. 5647 del 29/9/16 e successive hanno chiarito la corretta interpretazione del
decretato ai punti 17 lettere a) e d);

- che, sempre con la medesima nota commissariale, si richiedeva alle AA.SS.LL. di
<< inviare entro il 15 dicembre corrente anno (cfr. 2016), per le opportune valutazioni,
ai fini del monitoraggio delle programmazioni aziendali 2016, una relazione che
evidenzi la programmazione suddivisa per volumi e setting assistenziali ...(omissis)...,
nonché le misure organizzative programmate o adottate per garantire il miglior
soddisfacimento dei bisogni dei propri assistiti, in particolar modo in eta evolutiva. >>

- -:he nella mmmenzlonata cumspnndenza, Ia Stml:tura Cnmmlssanale mndudeva

- che, Ini"ne, in data 2&!12{2015 mn pmt ?549)’5 i Cumm:ssan ad Acta dr. J. Polimeni e
C. D'Amario, nel sollecitare I'adesione alla statuizione prevista dal DCA 85/2016,
autorizzavano i Direttori Generali a convocare i legali rappresentanti delle strutture
private per la sottoscrizione dei contratti 8-quinquies con riferimento al solo
esercizio 2016.

TUTTO QUANTO PREMESSO

tenuto conto che il Tavolo Tecnico specificato in oggetto deve essere convocato, ai sensi
dell’art. 8 comma 1, <<ogni due mesi>>, la scrivente Associazione di Categoria,

CHIEDE ALLA S.V. ILL.MA

di convocare con carattere d'urgenza il Tavolo Tecnico della Macroarea
Riabilitazione Complessa ex art. 26 L. 833/78 relativo al DCA 85/2016, con
indicazione dei sequenti punti all'ordine del giorno:

I



1. Condivisione della relazione annuale della ASL su consuntivo 2016 dei volumi
prestazionali erogati in ragione delle previsioni del decreto n. 85/2016 e dei relativi
chiarimenti forniti dalla Struttura Commissariale sui punti 17 lettera a) e d);

2. Asseverazione dei dati conclusivi dell’anno 2016 al fine della regolare
corresponsione degli acconti mensili e delle quote saldo scadute;

3. Programmazione, in base al DCA 85/2016 e, per quanto sollecitato dagli stessi

Commissari governativi, dei tetti di spesa e dei correlati volumi prestazionali
relativi all'anno 2017 onde consentire fattivamente alle componenti del Tavolo
Tecnico l'espletamento di quanto previsto al punto 3 commi a) e b) dell'art. 8 del
contratto di struttura 8-quinquies D.Lvo 502/92 e s.m.i. (cfr. monitoraggio delle
prestazioni e della spesa, formulazione di correttivi /o miglioramenti tecnici).
Giova precisare che nel contesto di questa attivita e nelle more dell’adozione dello
specifico provvedimento commissariale, I'applicazione del DCA 85/2016 al corrente
anno esclude tassativamente quanto previsto al comma 5 dell’art. 4 del
contratto che, come ben noto, si riferisce al solo anno 2017 nell'ambito di una durata
biennale dell’accordo.

Nel restare in attesa di tempestivo riscontro alla presente, si inviano

e -

Deferenti saluti

Allegati:
1) DCA n. 85/2016
2) Circolari dispositive della Struttura Commissariale correlate



