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Regione Campania

Il Commissario ad Acta

per I'attuazione del Piano di rientro

dai disavanzi del SSR campano

(Deliberazione Consiglio dei Ministri 11/12/2015)

pecreto N. &1 9 DpEL /4/5/2/0/6

OGGETTO : Gruppo di lavoro per il miglioramento dei servizi e delle coperture vaccinali.
Determinazioni.

PREMESSO :

a) che la legge 30 dicembre 2004 , n. 311 recante “ Disposizioni per la formazione del
bilancio annuale e piuriennale dello Stato ( legge finanziaria 2005) e, in particolare, l'art. 1,
comma 180, che ha previsto per le regioni interessate I'obbligo di procedere, in presenza di
situazioni di squilibrio economico finanziario, ad una ricognizione delle cause ed alla
conseguente elaborazione di un programma operativo di riorganizzazione, di
riqualificazione o di potenziamento del Servizio sanitario regionale, di durata non superiore
ad un triennio;

b) che la Giunta regionale della Campania con deliberazione n. 460 del 20/03/2007 ha
approvato il Piano di Rientro dal disavanzo’ e di riqualificazione e razionalizzazione del
Servizio sanitario Regionale ai fini della sottoscrizione dell’Accordo tra Stato e Regione
Campania ai sensi dell’art. 1, comma 180, della legge n. 311/2004”;

¢) che con deliberazione del Consiglio dei Ministri in data 23 luglio 2009 il Governo ha
proceduto alla nomina del Presidente pro tempore della Regione Campania quale
Commissario ad acta per l'attuazione del piano di rientro dal disavanzo sanitario ai sensi
dellart. 4, comma 2, del DL 1 ottobre 2007, n. 159, convertito con modificazioni dalla L. 29
novembre 2007, n. 222;

d) che con deliberazione del Consiglio dei Ministri in data 24 aprile 2010 il Presidente pro
tempore della Regione Campania & stato nominato Commissario ad acta per il Piano di
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso, secondo Programmi
Operativi di cui all’art. 1, comma 88 della legge n.191 del 2009;

e) che con le deliberazioni del Consiglio dei Ministri in data 15 ottobre 2009, 3 marzo 2011,
20 marzo 2012, 29 ottobre 2013 ¢ stato disposto 'avvicendamento nelle funzioni di sub-
commissario ad acta con il compito di affiancare il Commissario ad acta della Regione
Campania;

VISTI gli esiti delle elezioni amministrative regionali dello scorso 31 maggio 2015 ;

VISTI i commi nn.569 e 570 dell'art. 1 della legge 23 dicembre 2014, n. 190 “Disposizioni per la
formazione del bilancio annuale e pluriennale dello Stato (legge di stabilita 2015)" con cui — in
recepimento delle disposizioni di cui all'art. 12 del Patto per la Salute 2014 —~ 2016 — & stato
previsto che “ La nomina a commissario ad acta per la predisposizione, l'adozione o
l'attuazione del piano di rientro dal disavanzo del settore sanitario, effettuata ai sensi
dell'articolo 2, commi 79, 83 e 84, della legge 23 dicembre 2009, n. 191, e successive
modificazioni, e' incompatibile con I'affidamento o la prosecuzione di qualsiasi incarico istituzionale
presso la regione soggetta a commissariamento”;

VISTA la delibera del Consiglio dei Ministri dell'11 dicembre 2015, notificata in data 8 gennaio



2016‘, con la guale i_I dptt. Joseph Polimeni & stato nominato Commissario ad acta per I'attuazione
del vigente Piano di Rientro dai disavanzi del S.S.R della Campania e con il quale il Dott. Claudio
D’Amario € stato nominato Sub Commissario ad Acta;

VISTO lincarico prioritario del Commissario ad Acta “di adottare ed attuare i Programmi operativi
2016 — 2018 e gli interventi necessari a garantire, in maniera uniforme sul territorio regionale,
I'erogazione dei livelli essenziali di assistenza in condizioni di efficienza, appropriatezza, sicurezza
e qualita, nei termini indicati dai Tavoli tecnici di verifica, nell’ambito della cornice normativa
vigente”,

VISTO lacta prioritario n. “xx”, riportato nella citata delibera del Consiglio dei Ministri del
11.12.2015 di “riorganizzazione e potenziamento delle attivita di prevenzione in tutta la Regione
Campania, con particolare attenzione alla programmazione e attuazione degli interventi previsti dal
D.L. 136/2013 convertito in legge n. 6/2014, art. 2, commi da 4-quater a 4-octies relativi alla “terra
dei fuochi”;

CONSIDERATO

che la Regione Campania con deliberazione di Giunta Regionale n.1572 del 6 Agosto 2004 ha
approvato ‘il Piano delle vaccinazioni in Regione Campania” — tuttora vigente - con il quale sono
stati fissati gli obiettivi e le azioni utili per il raggiungimento degli standard, da attuare da parte del
S.SR;

VISTL :

- la DGR n. 2 del 9 gennaio 2015 che recepisce I'Intesa ai sensi dell'art. 8 comma 6 della
legge 5 giugno del 2003, n. 131 del 22 01.12 nel documento recante “Piano Nazionale
prevenzione vaccinale 2012 — 2014 ( Rep. Atti. N. 54/CLS) : Introduzione della
vaccinazione contro la varicella”;

- Tlintesa Stato — Regioni del 20 Dicembre 2007, che attraverso la definizione del target e
delle strategie di offerta della vaccinazione anti-HPV , ha introdotto tale vaccinazione nei
LEA;

- la nota prot. n. 0691800 del 2 Agosto 2007 dell’Assessorato alla Sanita con la quale sono
stati recepiti tali indirizzi,

VISTE, altrest’,

la deliberazione di Giunta regionale n. 68 del 07/03/2011 con la quale & stato costituito un Gruppo
di Lavoro con compiti di supporto alle funzioni di pianificazione regionale in campo vaccinale e il
DP.G.R.C. n. 70 del 14/04/2015 con il quale sono stati individuati i componenti regionali in
possesso di comprovate professionalita ed esperienze nel settore;

TENUTO CONTO

che le nuove acquisizioni scientifiche nel campo delle vaccinazioni, la continua evoluzione della
situazione epidemiologica delle malattie infettive in ambito extra-regionale e regionale, le mutate
esigenze organizzative dei servizi del SSR per lofferta vaccinale richiedono un costante
aggiornamento delle strategie per Il raggiungimento degli obiettivi di copertura posti dal piano
Nazionale Vaccini per le vaccinazioni obbligatorie e ricomprese nei LEA, in considerazione anche
dei vincoli di risorse posti dal'attuale Piano di rientro della Regione Campania;

CONSIDERATO -
che, non risultano, allo stato, ancora compiutamente raggiunti gli obiettivi fissati dalla citata
delibera di Giunta regionale;

RAVVISATA
Pesigenza di dare corso alle azioni necessarie al fine del conseguimento degli obiettivi di cui alla
delibera 68/2011; :



VISTA, altresi,
la Delibera della Giunta Regionale n. 860 del 29.12.2015, con cui & stato adottato il Piano

Regionale della Prevenzione 2014 - 2018 che fra le azioni volte allincremento della copertura
vaccinale prevede, al punto 1.2 del cronoprogramma sintetico delle attivita, che “La Direzione
Generale per la Tutela della Salute istituisce un Tavolo tecnico operativo dei Servizi per
I'attuazione della programmazione regionale della Regione Campania che attua, a livello regionale,
i principi e gli indirizzi del nuovo Piano Nazionale della Prevenzione 2014 - 2018, nato dall'Intesa
13 novembre 2014 fra Stato, Regioni e Provincie Autonome”; '

VISTE

le note prot.n. 878 del 23/02/2016, prot. n. 931 del 24/02/2016, prot. n. 932 del 24/02/2016, con cui
la Regione ha assegnato alle Aziende un target obiettivo, per I'anno 2016 e successivi, in merito
alla copertura vaccinale nei bambini a 24 mesi per ciclo base (3 dosi), copertura vaccinale nei
bambini a 24 mesi per una dose di vaccino contro morbillo, parotite, rosolia (MPR) e copertura
vaccinale per vaccinazione antinfluenzale nell’anziano (= 65 anni);

VISTO

Il Programma Operativo 2016-2018, con cui la Regione definisce delle azioni prioritarie ai fini del
raggiungimento dei target definiti dai LEA in termini di copertura vaccinale;

RAVVISATA altresi

La necessita di ricostituire il gruppo di lavoro, al fine di ridurne il numero di componenti e di
velocizzare i lavori;

'opportunita di conferire a detto gruppo anche compiti di implementazione quali-quantitative delle
attivita vaccinali, di aggiornamento del calendario vaccinale e di successivo monitoraggio;

ACQUISITI
Le disponibilita e i curricula di dirigenti medici appartenenti ad aziende sanitarie;

DECRETA
per tutto quanto sopra esposto in premessa e che qui si intende integralmente riportato :
di NOMINARE i componenti del gruppo di lavoro per il miglioramento dei servizi e delle coperture
vaccinali, con funzioni di supporto alle funzioni di pianificazione regionale in campo vaccinale nel
rispetto degli obiettivi individuati con il vigente Piano di rientro della Regione Campania, nelle

persone della :

1. Prof.ssa Maria Triassi — Ordinario di Igiene, Direttore Dipartimento Sanitad Pubblica,
Universita Federico 1I° Napoli;

2. Dott. Gennaro Volpe — Direttore Dipartimento Assistenza Primaria e Continuita delle Cure
ASL NA1 Centro;

3. Dott.ssa Antonietta Ferrara - Responsabile S.E.P. ASL Avellino.}

4. Dott.ssa Rosanna Ortolano — Responsabile S.E.P. Napoli 1 Centro;
5. Dott.ssa Maria Grazia Panico — Responsabile S.E. ASL Salerno;

6. Dott. Domenico Adinolfi— MMG - ASL Napoli 2 Nord,;

7. Dott. Antonio D’Avino — PLS — ASL Na 3 Sud,

8. Dott. Aurelio Occhinegri— PLS -ASL Salerno;



9. Dott. Avntonio Sardu — MMG - ASL Napoli 1 Centro;

Di ASSEGNARE al gruppo, anche compiti di implementazione quali-quantitativa delle attivita
vaccinali, di aggiornamento del calendario vaccinale e del successivo monitoraggio;

di prevedere che le attivita del gruppo di lavoro saranno supportate dall’Advisor Contabile che
sara presente ai lavori del gruppo;

di STABILIRE che la partecipazione al predetto gruppo di lavoro, fatto salvo il rimborso di spese di
viaggio documentate & a titolo gratuito e che, per lo svolgimento delle incombenze indicate nel
presente decreto I'organismo operi senza vincoli .di forma con autorizzazione a tenere contatti
- _diretti con le aziende sanitarie campane, nonché ad effettuare verlflche presso 1e sedi stesse per le
finalita connesse ai compiti indicati;

di TRASMETTERE il presente provvedimento, attraverso la procedura SIVEAS al Tavolo di Verifica
per la valutazione di competenza, approvandolo con riserva di recepimento di eventuali indicazioni
o prescrizioni formulate dai Ministeri vigilanti; .

di NOTIFICARE il presente provvedirhento ai diretti interessati

di TRASMETTERE il presente decreto alle aziende sanitarie campane, al Gabinetto del Presidente
della Giunta Regionale, alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il coordinamento del
Sistema Sanitario Regionale, alla Direzione Generale per le Risorse Umane, al BURC per la
immediata pubblicazione nonché per tutti gli adempimenti di pubblicita e trasparenza.

Il componente del Nucleo di. supporto
Della Struttura Commissariale

Dr Vl\}enzoﬁ AW

I Direttore Generale
per la Tutela d¢lla Salute e C S.S.R.
Avv. Antoni@ Postiglione
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