Tavolo Tecnico per la Macroarea Assistenza Specialistica Ambulatoriale

Addi 23 maggio 2013 sono riuniti alle ore 10.30 presso la sede ASL NA 3 SUD, in via Alcide de
Gasperi n. 167 C/Mare di Stabia, i componenti del Tavolo Tecnico, Rappresentanti Aziendali e
delle Associazioni di Categoria, per la Macroarea Assistenza Specialistica Ambulatoriale, giusta
convocazione del 14 maggio 2013 n.74 '

Associazioni di categoria

A.LS.A.: Dr. Antonio Salvatore presente
AN.P.R.LC. e AIAS —dott.ssa Annunziata Guerriero presente
CONFAPISANITA’ Federbiologi - Buonincontri per delega anpric n.1 presente
S.N.R. - Dr. Bruno Accarino presente
A.N.LS.A.P.: Sig.ra C. Mautone Avv. Chiosi presente
CONF. C. ANTIDIABETE: ' ' /assente
CONFINDUSTRIA SANITA’: Avv. G. Abagnale ‘presente
FEDERLAB SBYV : Dr. G. Diglio Dott. Mancino presente
FOAL Ing. L. De Carlo cevocc e - - presente
ASPAT: Dr. Gambino e e Tprésente
FRAS: Dr. Scognamiglio ___presente
Rappresentanti aziendali : R .
D.ssa A. De Stefano - Coordinatore: : presente
Dr. S. D’Ambrosio assente
Dr. M. Di Gennaro presente
Dr. P. Sergianni presente
Dr. L. Fiorenza - presente
Dr. A. Ciccone presente
Dr. S. Langella presente

Il Coordinatore del Tavolo Tecnico Dott.ssa Antonella De Stefano in premessa lamenta-che il
perpetuare di continui rinvii richiesti dalle Associazioni di Categoria ritardano- ulteriormente 1434
conclusione dell’iter relativo alla determinazione defla RTU per il 2009, con ricaduta anche per glif ¢
anni successivi, Pertanto ribadisce la volontd aziendale di portare a termine questo processo g

consentire il normale operato dello stesso Tavolo Tecnico. Alla luce delle risultanze espresse nella ‘g g
ultima riunione del 18.4.2013; 1 CTA hanno inviato le motivazioni che stanno alla base ‘%4
dell’overselling prestazionale e dello scostamento di oltre i110% rispetto al Valore Medio previsto Q
dalla 1269/2009 e s.m.i., cosi come da nota 0052 del 29 aprile 2013 del CSdG (allegata) 3
Viene allegato il verbale del 25 ottobre 2012 n.37. _Q Z
Il dr. Accarino ribadisce quanto dichiarato nel verbale n. 73 del 18.4.13 e che gli atti verbali siano §

inviati al Tavolo Tecnico della Regione Campania di cui alla DGRC 1268/08.

Il dr.Buonincontri ritiene che vadano rivalutate tutte le motivazioni onde evitare metodologie |
diverse tra specialistica ambulatoriale ¢ FKT.

dall’amministrazione, rilevano che ancora una volta si & ritenuto di non tenere in debito conto

I"inattendibilitd dei predetti valori e la non rispondenza ai fatti, Ai fini del calcolo della regressione

tariffaria dell’anno 2008 per la Branca FKT, I’ ASL non ha tenuto conto che gli importi fatturati nel -

corso dello stesso anno per le prestazioni complesse ex art 44 (Valore della produzione pari ad €

1.433.964) erano impropriamente inglobate per la procedura di presa in carico, fatturazione e «:%
4
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L’Unione Industriale e Federlab Riab e FOAI nel prendere atto dei valori numerici espressi W



pagamento nel Tetto di Area ex art 26. Tanto ha comportato che la determinazione della regressione
tariffaria per il 2008 per la Branca di FKT & stata effettuata tenendo conto del valore della
produzione totale di prestazioni erogate (semplici e complesse) pari ad € 9.268.695 rispetto al solo
budget relativo alle prestazioni semplici pari ad € 7.834.731, generando cosi una impropria ed
abnorme regressione non dovuta. Essendo 1"anno 2008 la base di calcolo per il 2009 tale situazione
si ripercuote anche su questa ultima annualit. Per tutto quanto esposto le Associazioni si riservano
di impugnare nei termini di legge davanti alle competenti autorita provvedimenti che I’ASL NA3
Sud adotter? in spregio di quanto ripetutamente segnalato a tutela dei diritti dei singoli centri.

A tal proposito i rappresentanti della parte pubblica contestano tali affermazioni, che d’altronde non
hanno trovato riscontro nell’apposito Tavolo Paritetico presieduto dal dr. Sabino, Responsabile del
GEF, rammentano che la procedura seguita nell’erogazione di prestazioni ex art 44 sino alla
liguidazione, nulla a che vedere sui dati economici di attivitd, considerati nel calcolo della RTU. .
D'altronde se fosse avvenuta tale migrazione di somme, queste sarebbero state riversate
impropriamente nella Branca di Riabilitazione ex art 26: cosa mai verificata dal Tavolo Tecnico.

Sl allontana il dr. Accarmo S R R e

Sl passa all’esame di tutte le glustlflcazwm trasmesse al Tavolo Tecmco, relativamente alla Branca N
di FKT, constatata la non unanimits delle valutazioni, le associazioni ASPAT ANPRIC CONFAPI. "}
AIAS e ANISAP, maggiormente rappresentative della macroarea di assistenza riabilitativa nel
presente tavolo aziendale, lette le motivazioni presentate dalle strutture di FKT che hanno fatto
registrare un costo medio oltre il 10% consentito, ritengono, a valere quale principio di base, di -
considerare valide le giustificazioni addotte dalle strutture di Fascia B ¢ C nei limiti del valore
medio rispettivamente di €16.66 e di €16.25, quali parametri determinati sulla sotta di quanto gia
analizzato dal Tavolo Tecnmico del 13.10.2009 sulla scorta delle proposte formulate dalle
Associazioni ASPAT ANPRIC e CONFAPI. Le stesse cinque Associazioni evidenziano tra I’altro
che gli stessi valori per tipologia costituiscono 1"unica proposta formulata in seno al Tavolo Tecnico
in corso d’anno e quindi legittimo parametro di riferimento su cui le strutture hanno fatto
. .ragionevole ed oggettivo_fondamento, Si gvidenzia altresi che tale. linea mterpretatlva in sede di ..
valutazione delle giustificazioni- precette risulta pienamente coerentea- quanto*gia' condivisoed~
adottato per tutte le altre Branche della macroarea della specialistica ambulatoriale in seno a questo
Tavolo Tecnico, oltre che in tutte le altre Asl della Campania. L’ANISAP e FRAS rappresentano
che alcuni associati (insistenti in particolar nei Distretti 48 e 49) non hanno ricevuto richiesta di
giustificazioni.

altre organizzazioni datoriali, sostenendo in vero che i dati forniti al Tavolo Tecnico dalla parte
pubblica sconfessano tali asserzioni, in quanto molte strutture di fascia C rientrano nei parametri di
VMP cosi come calcolati. Vi & pili che il Valore medio prestazionale, per definizione, & da ritenersi
unico e che tale valutazione & di competenza della parte pubblica. E’ da tenere in debito conto.che ¥
I”impropria giustificazione dello sforamento dei VMP comporterebbe — stante I’incapienza del tetto -
di branca — indebite regressioni per i CTA che hanno rispettato tale valore. Restano le motivazioni

gia prodotte agli atti per i CTA di fascia B, che hanno un paniere di attivitd diverso, e che di fatto
non rientrano nei VMP proposti.

La Federlab, Fras e Confindustria Sanita ribadiscono il netto dissenso da quanto prospetiato dalle i\ﬁ\

/
11 Prof. Antonio Salvatore evidenzia ai componenti del Tavolo Tecnico che la erogazione delle
prestazioni da parte delle struiture private accreditate, per I’anno 2009, & disciplinata dalle
convenzioni negoziali accolte nei contratti stipulati dalle medesime strutture in aderenza alle
disposizioni contenute nella deliberazione di Giunta R.C. n° 1269 del 16 luglio 2009, come W
i
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116.02.2011 prot. 6, e chiede di provvedere puntualmente ad una formale convocazione per i.
“‘prossimi.lavori dei Tavoli Tecnici, a tal fine rilascio suoi recapiti PEC al presidente.del Tavolo... .

. .discutere solo quelle richieste e pervenute successivamente.. e i
~ - Altresi, sno-malgrado, FEDERLAB & costretta a proseguire gh ademplmentl successivi all’mvﬂ:o R ¢

- Associazioni di Categoria congiuntamente.

giustificazioni prodotte dai CTA, per tutte le branche inclusa la FKT, a seguito della richiesta

modificata dal Decreto del Commissario ad acta n°® 3 del 30 settembre 2009, alle quali bisogna-
uniformarsi. Conseguentemente, ai sensi dell’art. 8) del Contratto stipulato per I’anno 2009, la
valutazione delle giustificazioni prodotte dalle singole strutture andra sottoposta al Tavolo Tecnico
che, su aspetti tecnici e giuridici, dovra pronunciarsi.

L’ Ing. Lucio de Carlo in merito al primo punto all’ordine del giorno del tavolo tecnico convocato
dall’ASL NA 3 SUD con prot. n.74 del 14/05/2013 ritiene che si possa esprimere solo ed
esclusivamente in merito alle competenze del predetto e piu’ in dettaglio alla sola valutazione delle
“adeguate motivazioni” cosi come previsto dalla DGRC 1269/09 art.8 punto 2 e che i centri
rappresentati dal FOAI abbiano gia risposto nei modi e termini dovuti ai smgoh Distretti dai quali
hanno ricevuto richiesta formale.

Le Associazioni ASPAT ANPRIC CONFAPI AIAS e ANISAP, chiedono I’esibizione dell’atto
aziendale istitutivo del tavolo tecnico dal momento che alla riunione risulta presente, sebbene non
convocata la rappresentante dell’ Associazione FRAS per valutare la legittimita di tale presenza.

La dott.ssa Linda Scognamiglio in quality di rappresentante della associazione FRAS dichiara che
non e&-stata-convocata -per cause- attribuibili ad una difficoltd di comunicazione con L'-ASL NA 3~
SUD, avendo gia inoltrata la comunicazione di richiesta di partecipizioné #i tavoli techici in data™ T

Alle ore 14.30 la rappresentante dell’ ANPRIC si allontana e lascia delega al rappresentante della
CONFAPI dott. Giovanni buonincontri

LA FEDERLAB SBV, prende atto che I’Associazione ASPAT, pur di non proseguire i lavori di
chiusura del consuntivo anno 2009, trova qualsiasi elemento ostativo , pertanto propone di
proseguire ed ultimare i lavori con I'esame delle giustificazioni pervenute, esprimendosi
singolarmente su ogni singola struttura e contemporaneamente propone di approvare I’elenco
allegato al verbale n.37 del 25 ottobre 2012 dal quale si evincono le motivazioni approvate mentre

diffida presentata al Direttore Generale, nell’esclusivo interesse delle proprie associate.

Il dott. Gambino per I’ASPAT rileva con rammarico I’atteggiamento preconcetto assunto dal
rappresentante della Federlab nei confronti dell’ Associazione da lui rappresentata dal momento che
tutte le osservazioni a verbale, peraltro legittime, sono state espresse in nome e per conto da cinque

[ componenti del tavolo tecnico all’ unisono ritengono, al fine di addivenire ad una definizione
conclusiva della materie poste all’ ordine del gioro, deliberano di approvare con esito positivo le

formulata da codesta Azienda Sanitaria nel mese di ottobre 2012. Inoltre, -avendo codesta medesima
azienda prodotto una nuova richiesta di giustificazione di superamento del volume prestazionale e
di valore medio ai CTA, si provvede ad esaminare le giustificazioni, pervenute da quest’ ultimi,
che nel mese di ottobre non avevano prodotta alcuna giustificazione, o che erano state non
Approvate.

All’ esito della valutazione vengono approvate le giustificazioni addotte dai centri contrassegnat
dai seguenti codici

1. Codice 770300: branca a v181ta odontmatrla Tavolo Tecnico APPR()VA



2. Codice 8621: medicina nucleare, laboratorio analisi ¢ radiologia il Tavolo Tecnico
APPROVA

3. Codice 8417: branca a visita : il tavolo tecnico NON APPROVA in quanto il centro
nel ritenere errato lo sforamento non ha argomentato alcuna motivazione plausibile. In
ordine all’ asserito errore i componente di parte pubblica attestano che 1" incremento dei
volumi di prestazioni ¢ stato riconosciuto ed avallato dal distretto.: branca a visita:

4. Codice 8321: branca a visita: il tavolo tecnico NON APPROVA _in quanto il centro nel

ritenere errato lo sforamento non ha argomentato alcuna motivazione plausibile. In ordine

all’ asserito errore i componente di parte pubblica attestano che I’ incremento dei volumi di

prestazioni € stato riconosciuto ed avallato dal distretto

Codice 8430 : diagnostica per 1mmag1n1 il Tavolo Tecnico: APPROVA

Codice 8620: diagnostica per immagini: il tavolo tecnico NON APPROVA in quanto il

centro nel ritenere errato lo sforamento non ha argomentato alcuna motivazione plausibile.

In ordine all’ asserito errore i componente di parte pubblica attestano che 1’ incremento dei

volumi di prestazioni & stato riconosciuto ed avallato dal distretto. *
7. BRANCA FKT approvate giustificazioni overselllng per i CTA codlce. 150202

Laees 730200, 150801,-008022, 150005, 1:50851,-008713; - RN

28, BRANCA FKT NON approvate giustificazioni oversellmg per 1 C'I’A coﬂlcé" 1 50204“ TN
750200, 008420;

o

La Parte pubblica considerato che per quanto attiene la branca di FKT - v.m.p., |’art. 4 comma 6
del contratto stipulato dalle strutture prevede espressamente le modalita di calcolo del VMP e che
’art. 8 del citato contratto prevede che le variazioni di volume delle prestazioni ed il loro limite &
subordinata alla valutazione positiva del tavolo tecnico, considerato che nel caso di specie in data
odierna non si & registrata una valutazione unanime bensi 1’ espressione diverse da parte delle
associazioni di categoria, restano invariate le previsioni contrattuali.

Le organizzazioni datoriali, nelle more dell’ adozione del provvedimento definitivo da parte del
Direttore Generale si impegnano a far pervenire al Direttore Generale ed al Tavolo Tecnico una (
. eventuale. proposta unitaria, limitatamente alla branca di FKT regressione: tariffaria, .entre..e non. . .. ..\
olire-7-giorni-dala-data: de!mpresente' verbale;-in- mancanza la P.A: adottera 1 consequenziah meti-di -+~ *
legge, tenendo in debito conto i contributi finche forniti dalle associazioni. : '
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