Servizio Sanitario della Puglia
Azienda Sanitaria Locale Lecce
Sede Legale e Direzione Generale
Via Miglietta, 5
Lecce

DELIBERAZIONE DEL COMMISSARIO STRAORDINARIO

NUMERO 205—6 EDEL | -- 11 Giv. 2007 :

‘ DELIBERAZIONE |

~ {DGR n.1582 del 28/10/2004 “Programma di utilizzo defle quote vincolate |
OGGETTO: i agli obiettivi del P.S.N. 2003/05 . Nomina referenti unici. '

LUanno Duemilasette, il giorno V¥ D'(Ch dei mese di GCluecnT

in Lecce, nella Sede della Azienda , in via Migliettan. 5

STRUTTURA (Codice) CENTRO DI COSTO (Codice)

STRUTTURA CENTRO DI COSTO

Ll

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

-Visto il D.Lgs. 30/12/1992 n. 502 e successive modifiche ed integrazioni;

-vista la Legge Regionale 28/12/1994, n. 36;

-vista la Legge Regionale 30/12/1994, n. 38;

-vista la Legge Regionale 03.08.2006, n.25;

-vista la Legge Regionale 28/12/2006, n. 39;

-Con i poteri conferiti con la Deliberazione della Giunta Regionale n°2057 del 29 dicembre 2006;

-Vista la relazione istruttoria del Dirigente responsabile della proposta di deliberazione, di seguito

integralmente riportata:



Premesso
-che con defiberazioni n.1501 del 19.05.2006 della ex AUSL LE/1 e n. 441 del 15.06.2006 della ex
AUSL LE/2 furono nominati i referenti aziendali per 'attuazione dei progetti di piano per anno
2004, di cui alla deliberazione della Giunta Regionale n. 1582 del 28.10.2004;
-che per |a realizzazione di detti progetti € stato previsto il reciutamento, per un periodo di due
anni, di risorse umane appartenenti a diversi ruoli e profili professionali, nonché il finanziamento
per l'acquisto di beni e servizi e per la formazione ed aggiornamento del personale;
-che la legge regionale n.39 del 30.12.2006 ha unificato le due predette aziende, creando una sola
azienda sanitaria per tutto il territorrio della Provincia di Lecce;
-che la quasi totalita dei progetti di piano non sono stati avviati per ritardi, dovuti alla selezione
espletata dall'A.Re.S. per I'assegnazione dei medici previsti nei singoli progetti;
-che solo in data 26.03.2007, con nota prot.n. 1043, sono stati trasmessi dallA.Re.S. gli elenchi di
detti medici, dei quali molti non hanno accettato l'incarico, ragion per cui si dovra procedere alla
loro sostituzione con lo scorrimento delle singole graduatorie predisposte dalla stessa A.Re.S.;
Ritenuto
-di dover unificare i progetti de quo da attuarsi in tutto il territorio di competenza - Provincia di
Lecce — e, di conseguenza, nominare un solo responsabile medico per ogni singolo progetto a
modifica di quanto deliberato con i predetti atti delle ex AA.SS.LL. LE/1 e LE/Z;
-che [PAssessorato reg.le alle Politiche della salute ha comunicato con nota prot.
n.24/17685/PGS/1 del 12.04.07 i criteri di corresponsione dei finanziamenti in favore delle attuali
AA SS.LL, per cui l'accreditamento regionale verra .disposto a favore dell'Azienda sanitaria di
Lecce;
-che l'unificazione dei progetti comportera, di conseguenza, 'omogeneita degli obiettivi in tutto il
territorio provinciale,;
Vista la nota prot. n.21912/p del 1.06.2007,a firma del Commissario Straordinario dellA.S.L. Di
Lecce;
II Dirigente responsabile della gestione amministrativa dei progetti in questione

PROPONE
di unificare i progetti di piano, nominando, a modifica delle deliberazioni n. 1501 del 19.05.2006
della ex AUSL LE/1 e n. 441 del 15.06.2006 della ex AUSL LE/2, un unico referente per ogni
singolo progetto.

Il Dirigente Responsabile
(dr. Enrico Manno)



IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

Convenuta la relazione istruttoria e la proposta;
Acquisito il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario;

DELIBERA

1. di modificare e deliberazione delle ex AA SS.LL. LE/1 e LE/2, rispettivamente la n.1501 del
19.05.2006 e la n. 441 del 15.06.2008, con [a nomina di un solo referente per ogni singoclo
pregetto, di cui alla DGR n.1582 del 28/10/2004 *Programma di utilizzo delle quote
vincolate agli obiettivi del P.S.N. 2003/05 *.

2. di nominare i seguenti medici quali referenti dei predetti progetti, cosi come di seguito:

1/AP1 - ‘implementazione dell'attivita del luogo di osservazione delle strutture di medicina e
chirurgia d'accettazione e d'urgenza” - Responsabile dr. Fracella Silvano.

2/AP1 - “Implementazione delle attivitd relative allo studio e al controllo del rischio clinico” -
Responsabile dr. Causc Bruno.

3/IAP1 - “Implementazione dell'attivita delle residenze sanitarie per cure palliative” Responsabile
dr.Caroprese Lucio.

4/AP1 - “Attivazione del flusso informativo corrente per la gestione dell'assistenza nelle residenze
sanitarie” Responsabile dott.ssa Morciano Cinzia.

1/AP2 - “Miglioramento organizzativo del distretto” Responsabile dr. Camboa Pierluigi.

2/AP2 - “Implementazione delle attivita riabilitative domiciliari” Responsabile dott.ssa Morciano
Cinzia.

3/AP2 - “L'Ospedale di comunita quale risposta assistenziale anche per le aree non urbane ed
ambito di integrazione dei medici di medicina generale con altre figure dell'ospedale e del territorio”
Responsabile dr. Camboa Pierluigi.

4/AP2 - ‘Implementazione dell'attivitd di aspedalizzazione domiciliare” Responsabile
dr.Cosentino Luigi.

5/AP2 - “Assistenza domiciliare per pazienti affetti da fibrosi cistica® Responsabile dott.ssa
Morciano Cinzia.

1/AP3 - “‘Potenziamento della rete integrata per la non autosufficienza” Responsabile dr, Camboa
Pierluigi.

2/AP3 - “Promozione della definizione dei programmi delle attivita territoriali distrettuali e lero
attuazione nelle realtad dove non sono steti definiti” Responsabile dr. Gigante Vito.

3/AP3 - “Verifica costante della qualita deil'assistenza erogata dalla rete integrata dei servizi
sanitari & sociali” Responsabile dr. Causo Bruno.

1/AP4 - "Organizzazione e collegamento dei centri di eccellenza” Responsabile dott.ssa
Ciminiello Patrizia.



2/AP4 - “Potenziamento e qualificazione delle strutture ospedaliere per l'assistenza oncologica”
Responsabile dr. Lorusso Vito.

3/AP4 - ‘Programma di controllo € prevenzione delle malattie da enteropatogeni” Responsabile
dott.ssa Pizzolante Maria.

5/AP4 - *Sviluppo della funzione dipartimentale relativa alle attivitd di medicina fisica e
riabilitazione” Responsabile Fari Francesco.

1/APS - “Supporto in sede aziendale ai programmi di educazione alla salute” Responsabile dr.
Fedele Alberto

2/AP5 - “Implementazione dei processi educativi ed informativi nel campo deile malattie genetiche”
Responsabile dr. Mauro Salvatore.

3/IAP5 - “Potenziamento delle attivita di prevenzione oncologica” Responsabile dr. D'Ambrosio
Enrico.

4/APS - "Potenziamento delle attivita di prevenzione oncologica” Responsabile dr. Lorusso Vito.
5IAPS - “Comunicazione per i pazienti oncologici” Responsabile dott. Buongiorno Erasmo.
6/APS - “Prevenzione delle complicanze del diabete” Responsabile dott.ssa Serra Rosalia.
7/APS - “Implementazione delle attivita vaccinali” Responsabile dr. Fedele Alberto.
3. dirimettere al Coordinatore aziendale dei progetti 'onere di seguire il regolare svolgimento
degli stessi, al fine di rendicontare all'Assessorato Regionale alle Politiche della Salute per
il puntuale finanziamento,
4. Di precisare che i sigg. Responsabili dei progetti relazioneranno periodicamente sulio stato
di avanzamento degli stessi al dr. Enrico Manno, dirigente regionate comandato presso

ASL di Lecce.

5. Di dare atto che il presente provvedimento non comporta oneri aggiuntivi a carico del
Bilancio dell'Azienda.






