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Alla stregua dell’istruttoria compiuta dalla Direzione Generale e delle risultanze e degli atti tutti
richiamati nelle premesse che seguono, costituenti istruttoria a tutti gli effetti di legge, nonché
dell’espressa dichiarazione di regolarità della stessa resa dal Direttore a mezzo di sottoscrizione
della presente 

PREMESSO che:
a. con Decreto del Commissario ad Acta (DCA) n. 49 del 27/09/2010, è stato approvato lo schema

operativo  per  l’organizzazione  della  rete  dell’emergenza  cardiologica  ed  è  stato  conferito
mandato al  Coordinamento regionale del  Sistema Integrato Emergenza-Urgenza,  sulla scorta
delle  Linee  guida  emanate  dalle  società  scientifiche,  di  definire  il  “protocollo  riguardante  il
percorso clinico organizzativo”;

b. con DCA n. 29 del 15/03/2013, è stato approvato il protocollo clinico organizzativo di rete per
l’infarto miocardico acuto; 

c. con  nota  prot.  0605280  dell’11/09/2015,  è  stata  autorizzata  l’avvio  della  sperimentazione
applicativa della rete IMA nella provincia di Salerno; 

d. con DCA n. 8 del 01/02/2018 “Piano Regionale di Programmazione della Rete Ospedaliera ai
sensi  del  D.M.  70/2015  –  Aggiornamento  (acta  i)”,  nell’ambito  della  definizione  della  rete
ospedaliera, è stata delineata anche la rete cardiologica regionale;

e. con  Decreto  Dirigenziale  n.  16  del  16/04/2018,  recante  “Approvazione  protocollo  della  rete
dell’Infarto Miocardico Acuto della provincia di Napoli”, è stata aggiunta alla sperimentazione già
condotta sulla macroarea Salerno quella sulla macroarea di Napoli;

f. con DCA n. 64 del 16/07/2018, in applicazione a quanto stabilito dal Decreto Ministeriale n. 70
del 02/04/2015, è stata approvata la rete dell’emergenza cardiologica campana (Rete IMA);

g. con DCA n. 103 del 28/12/2018, di revisione della rete ospedaliera, è stata richiamata la rete
dell’emergenza cardiologica di cui al DCA n. 64/2018, integrando i centri Hub di riferimento; 

PRESO ATTO, dall’istruttoria condotta dalla Direzione Generale per la Tutela della Salute ed il
Coordinamento del Sistema Sanitario Regionale, con il supporto di So.Re.Sa., che:

a. in  un’ottica  di  miglioramento  continuo  della  qualità  dell’assistenza  sanitaria  erogata,  in
considerazione delle mutate esigenze organizzative di alcune strutture sanitarie e dei volumi di
attività e di esito della configurazione attuale della rete IMA, si rende necessario procedere a una
revisione della rete approvata con DCA n. 64/2018 e integrata con DCA n. 103/2018, soprattutto
in considerazione della necessità di incrementare il numero di pazienti che vengono trattati entro
i tempi previsti dagli standard nazionali. Nello specifico, si propone di integrare i centri HUB per il
trattamento dell’IMA-STEMI (Infarto Miocardico Acuto associato a sopraslivellamento del tratto
ST);

b. in  considerazione  del  fatto  che  il  modello  organizzativo  della  rete  IMA,  incentrato  sulle  reti
integrate secondo il modello “HUB & Spoke”, ha mostrato una più efficace risposta assistenziale
per  i  pazienti  con  IMA,  si  ritiene  necessario  estendere  il  modello  ad  altre  condizioni
cardiovascolari  acute  il  cui  trattamento  e i  relativi  esiti  sono tempo-dipendenti  che,  pertanto,
rientrano nell’ambito delle emergenze cardiovascolari tempo-dipendenti. Di conseguenza, anche
per  le  altre  emergenze  cardiovascolari,  vengono  individuate  le  strutture  di  riferimento  per  il
trattamento dei pazienti in emergenza urgenza e le relative strutture afferenti;

c. pertanto, all’esito dell’attività svolta dalle strutture già presenti nella rete IMA, ai sensi del DCA n.
64/2018 e del DCA n. 103/2018, i competenti uffici della Direzione Generale per la Tutela della
Salute  ed  il  Coordinamento  del  Sistema  Sanitario  Regionale  hanno  elaborato  il  documento
tecnico denominato “Piano regionale della rete dell’Infarto Miocardico Acuto (Rete IMA) e delle
principali Emergenze Cardiovascolari”;

d. obiettivo di detto documento è la revisione della Rete IMA, approvata con DCA n. 64/2018 e
successivamente integrata con DCA n. 103/2018, in un’ottica di  miglioramento continuo della
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qualità delle prestazioni assistenziali e l’estensione del modello organizzativo, incentrato sulle reti
integrate  secondo  il  modello  “hub  &  spoke”,  ad  altre  condizioni  cardiovascolari  acute,  il  cui
trattamento e i relativi esiti sono tempo-dipendenti;

e. si propone di demandare alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il Coordinamento
del Sistema Sanitario Regionale e all’Ufficio Speciale per la crescita e la transizione digitale, con
il supporto tecnico di So.Re.Sa., l’implementazione di un sistema di prenotifica e interoperabilità
tra  il  sistema  di  emergenza  urgenza  territoriale  e  quello  ospedaliero,  al  fine  di  favorire  la
tempestiva presa in carico del paziente;

f. si propone di dare mandato alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il Coordinamento
del  Sistema  Sanitario  Regionale  con  il  supporto  tecnico  degli  esperti  per  le  emergenze
cardiovascolari,  di  individuare una specifica modalità di  remunerazione per i  Centri  HUB che
effettuano le procedure previste nell’ambito della rete delle emergenze cardiovascolari, laddove
non coincidenti con le strutture dimettenti;

RITENUTO pertanto:
a. di dover approvare il documento tecnico “Piano regionale della rete dell’Infarto Miocardico Acuto

(Rete IMA) e delle principali Emergenze Cardiovascolari” che allegato al presente provvedimento
ne costituisce parte integrante e sostanziale;

b. di dover demandare alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il Coordinamento del
Sistema Sanitario Regionale:

b.1.  gli  adempimenti  conseguenti,  ivi  compresa  la  condivisione  con  le  Aziende  del  Servizio
Sanitario Regionale;

b.2. la definizione dell’organismo di Coordinamento regionale della rete;

c. di dover demandare alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il Coordinamento del
Sistema Sanitario Regionale e all’Ufficio Speciale per la crescita e la transizione digitale, con il
supporto tecnico di So.Re.Sa. l’implementazione di un sistema di prenotifica e interoperabilità tra
il sistema di emergenza urgenza territoriale e quello ospedaliero, al fine di favorire la tempestiva
presa in carico del paziente; 

d. di dover dare mandato alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il Coordinamento del
Sistema  Sanitario  Regionale  con  il  supporto  tecnico  degli  esperti  per  le  emergenze
cardiovascolari  di  individuare  una specifica  modalità  di  remunerazione per  i  Centri  HUB che
effettuano le procedure previste nell’ambito della rete delle emergenze cardiovascolari, laddove
non coincidenti con le strutture dimettenti;

PROPONE e la Giunta in conformità a voti unanimi

DELIBERA

Per le motivazioni indicate in narrativa, che qui si intendono integralmente riportate:

1. di approvare il documento tecnico “Piano regionale della rete dell’Infarto Miocardico Acuto (Rete
IMA) e delle principali Emergenze Cardiovascolari” che allegato al presente provvedimento ne
costituisce parte integrante e sostanziale; 

2. di demandare alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il Coordinamento del Sistema
Sanitario Regionale:

2.1 gli  adempimenti  conseguenti,  ivi  compresa  la  condivisione  con  le  Aziende  del  Servizio
Sanitario Regionale;

2.2 la definizione dell’organismo di Coordinamento regionale della rete;
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3. di demandare alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il Coordinamento del Sistema
Sanitario Regionale e all’Ufficio Speciale per la crescita e la transizione digitale, con il supporto
tecnico di So.Re.Sa. l’implementazione di un sistema di prenotifica e interoperabilità tra il sistema
di emergenza urgenza territoriale e quello ospedaliero, al fine di favorire la tempestiva presa in
carico del paziente; 

4. di  dare  mandato  alla  Direzione  Generale  per  la  Tutela  della  Salute  e  il  Coordinamento  del
Sistema  Sanitario  Regionale  con  il  supporto  tecnico  degli  esperti  per  le  emergenze
cardiovascolari  di  individuare  una specifica  modalità  di  remunerazione per  i  Centri  HUB che
effettuano le procedure previste nell’ambito della rete delle emergenze cardiovascolari, laddove
non coincidenti con le strutture dimettenti;

5. di trasmettere il presente provvedimento alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il
Coordinamento del  Sistema Sanitario  Regionale e all’Ufficio competente per la pubblicazione
nella sezione trasparenza del sito istituzionale della Regione Campania e all’Ufficio competente
per la pubblicazione sul BURC.
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