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Dipartimento 50 -  GIUNTA REGIONALE DELLA CAMPANIA

 

Direzione Generale 4 - DG per la tutela della salute e il coordin. del sist. sanitario

regionale

 

U.O.D. 4 - Assistenza ospedaliera

 

Oggetto dell'Atto:

 

	  RECEPIMENTO ACCORDO STATO - REGIONI SUL DOCUMENTO "LINEE DI INDIRIZZO

PER IL GOVERNO DEL PERCORSO DEL PAZIENTE CHIRURGICO PROGRAMMATO"

REP. ATTI N. 100/CSR DEL 09/07/2020. 
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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) l’art. 2 comma 2, del D. Lgs. 502/1992 e ss.mm.ii. assegna alle Regioni la determinazione dei

principi sull’organizzazione dei servizi e sull’attività delle Aziende Sanitarie destinata alla tutela
della Salute;

b) il  D.M.  n.  70 del  2 aprile  2015 detta disposizioni finalizzate a conseguire miglioramenti  nella
produttività  e  nell'efficienza  delle  Aziende  e  degli  Enti  del  Servizio  Sanitario  Nazionale,  nel
rispetto dell'equilibrio economico-finanziario e nel rispetto della garanzia dei Livelli Essenziali dl
Assistenza (LEA), da erogarsi in condizione di appropriatezza, efficacia, efficienza e qualità;

c) il decreto del Presidente del Consiglio dei ministri del 12 gennaio 2017 recante “Definizione e
aggiornamento  dei  Livelli  essenziali  di  assistenza di  cui  all'articolo  1,  comma 7,  del  decreto
legislativo 30 dicembre 1992, n. 502”, al Capo V, relativo all'assistenza ospedaliera, indica i criteri
generali di appropriatezza e qualità nell'erogazione delle prestazioni chirurgiche nei vari setting
assistenziali;

d) la Conferenza Stato – Regioni e Province Autonome di Trento e Bolzano rep. atti n. 100/CSR del
9/7/2020 ha sancito l’Accordo sul documento avente ad oggetto “Linee di indirizzo per il governo
del percorso del paziente chirurgico programmato”, elaborato dal gruppo di lavoro comprendente
rappresentanti del Ministero della Salute e delle Regioni, operante nell’ambito di un più ampio
progetto “Riorganizzazione dell’attività chirurgica per setting assistenziali e complessità di cura”;

Preso atto, dall’istruttoria dei competenti uffici, che
a) la chirurgia è una delle attività più complesse dal punto di vista organizzativo che si svolgono

all’interno  degli  Ospedali  e  che  costituisce  elemento  caratterizzante  e  di  alto  valore  di  una
struttura sanitaria,  rappresentando il  centro di  costo più rilevante e l’attività  potenzialmente a
maggiore rischio per il paziente; 

b) la continua crescita nella domanda di prestazioni chirurgiche legata a ragioni demografiche e
l’incremento di innovazioni tecnologiche disponibili  in chirurgia, a fronte di una disponibilità di
risorse  economiche  e  umane  non  sempre  adeguate  al  fabbisogno  e  in  rapido  mutamento,
rendono non più rinviabile un’efficiente gestione dell’intro percorso chirurgico;

c) la gestione efficiente del  percorso chirurgico deve essere vista nella prospettiva del  governo
clinico, che identifica un approccio globale alla gestione dei servizi sanitari attraverso politiche di
programmazione  e  gestione  dei  servizi  che  devono  avere  come  elemento  fondante  il
miglioramento della qualità e della sicurezza, mettendo al centro i bisogni degli utenti;

d) è  necessario  definire  le  regole  generali  di  funzionamento  dei  blocchi  operatori  per  rendere
ottimale il  tempo di  utilizzo della sala operatoria  attraverso una corretta programmazione, un
inizio tempestivo delle sedute ed un contenimento dei tempi di preparazione preoperatoria del
paziente;

e) in conformità con le Linee di indirizzo previste dall’Accordo, i competenti uffici della Direzione
Generale tutela della Salute e Coordinamento del SSR hanno, pertanto, elaborato il documento
intitolato “Indicazioni per l’organizzazione e la governance del percorso del paziente chirurgico
programmato”, con cui si  forniscono alle Aziende del Servizio Sanitario Regionale indicazioni
organizzative  e  operative  delle  fasi  del  percorso  peri-operatorio  che  inizia  dal  momento
dell’inserimento del paziente in Lista d’Attesa e si conclude al momento della sua dimissione;

f) risulta opportuno che So.Re.Sa. si occupi dei successivi adempimenti per il monitoraggio degli
indicatori del percorso peri-operatorio;
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Ritenuto, di dover
a) recepire  l’Accordo  della  Conferenza  Stato-Regioni  rep.  Atti  n.  100/CSR  del  09/07/2020  sul

documento “Linee di indirizzo per il Governo del percorso del paziente chirurgico programmato”,
Allegato “A” al presente provvedimento, di cui costituisce parte integrante e sostanziale; 

b) approvare il documento regionale “Indicazioni per l’organizzazione e la governance del percorso
del paziente chirurgico programmato” Allegato “B” al presente provvedimento, di cui costituisce
parte integrante e sostanziale;

c) stabilire  che  le  Aziende  del  Servizio  Sanitario  Regionale  attuino  le  menzionate  indicazioni
regionali,  mediante  l’adozione  del  piano  aziendale  di  gestione  del  percorso  del  paziente
chirurgico programmato entro e non oltre il 31 dicembre 2024;

d) demandare alla Direzione Generale Tutela della Salute e coordinamento del SSR, i successivi
adempimenti  di  competenza  per  il  monitoraggio  dell’applicazione  del  documento  “Linee  di
indirizzo per il governo del percorso del paziente chirurgico programmato”, Allegato “A”;

e) demandare a So.Re.Sa. i successivi adempimenti per il monitoraggio degli indicatori del percorso
peri-operatorio,  di  cui  al  documento  “Indicazioni  per  l’organizzazione  e  la  governance  del
percorso del paziente chirurgico programmato”, Allegato “B”;

PROPONE e la Giunta in conformità a voto unanime 

DELIBERA 

Per i motivi espressi in narrativa che si intendono integralmente riportati e confermati

1. di  recepire l’Accordo della Conferenza Stato-Regioni rep. Atti  n.  100/CSR del 09/07/2020 sul
documento “Linee di indirizzo per il Governo del percorso del paziente chirurgico programmato”,
Allegato “A” al presente provvedimento, di cui costituisce parte integrante e sostanziale; 

2. di  approvare  il  documento  regionale  “Indicazioni  per  l’organizzazione  e  la  governance  del
percorso del paziente chirurgico programmato”, Allegato “B” al presente provvedimento, di cui
costituisce parte integrante e sostanziale; 

3. di  stabilire  che le  Aziende del  Servizio  Sanitario  Regionale attuino le  menzionate indicazioni
regionali,  mediante  l’adozione  del  piano  aziendale  di  gestione  del  percorso  del  paziente
chirurgico programmato entro e non oltre il 31 dicembre 2024;

4. di demandare alla Direzione Generale Tutela della Salute e coordinamento del SSR, i successivi
adempimenti  di  competenza  per  il  monitoraggio  dell’applicazione  del  documento  “Linee  di
indirizzo  per  il  Governo  del  percorso  del  paziente  chirurgico  programmato”  Allegato  “A”  al
presente provvedimento, di cui costituisce parte integrante e sostanziale; 

5. di  demandare  a  So.Re.Sa.  i  successivi  adempimenti  per  il  monitoraggio  degli  indicatori  del
percorso peri-operatorio, di cui al documento “Indicazioni per l’organizzazione e la governance
del percorso del paziente chirurgico programmato”, Allegato “B”;

6. di inviare il  presente provvedimento al  Gabinetto del Presidente della Giunta Regionale della
Campania, alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il  Coordinamento del Sistema
Sanitario Regionale, anche per la notifica alle Aziende del Servizio Sanitario Regionale, all’Ufficio
competente per la pubblicazione nella sezione Amministrazione Trasparente - Casa di Vetro per
l’assolvimento degli obblighi di trasparenza ed al BURC per la pubblicazione.
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