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LA GIUNTA REGIONALE

Visto il documento istruttorio concernente 'argomento in oggetto: “LINEE DI INDIRIZZO REGIONALI
PER IL REGOLAMENTO DI SALA OPERATORIA. ADOZIONE” e la conseguente proposta di
Assessore Luca Coletto
Preso atto:
a) del parere favorevole di regolarita tecnica e amministrativa reso dal responsabile del
procedimento;
b) del parere favorevole sotto il profilo della legittimita espresso dal Dirigente competente;
c) del parere favorevole del Direttore in merito alla coerenza dell’atto proposto con gli indirizzi e gli
obiettivi assegnati alla Direzione stessa;
Visto il decreto del Ministro della salute 2 aprile 2015, n. 70 “Regolamento recante definizione degli
standard qualitativi, strutturali, tecnologici e quantitativi relativi all’assistenza ospedaliera”;
Visto 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", ed in particolare il Capo V relativo all’assistenza ospedaliera, laddove
vengono indicati criteri generali di appropriatezza e qualita nell’erogazione delle prestazioni
chirurgiche nei vari setting assistenziali;
Visto I'Accordo, ai sensi dell'articolo 4, del decreto legislativo 28 agosto 1997, n. 281, tra il Governo,
le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano sul documento recante “Linee di indirizzo per il
governo del percorso del paziente chirurgico programmato”, sancito dalla Conferenza Permanente
Stato-Regioni nella seduta del 9 luglio 2020 (Rep. atti n. 100/CSR), finalizzato a garantire un
appropriato, equo e tempestivo accesso del cittadini a tale percorso, migliorati livelli di efficienza e
sicurezza delle cure;
Considerato che gli obiettivi generali del suddetto documento consistono nel fornire una definizione
condivisa, teorica ed operativa per il governo del percorso del paziente chirurgico programmato nelle
sue declinazioni organizzative, descrivendone gli elementi costitutivi attraverso la definizione di una
tassonomia condivisa che garantisca un linguaggio comune ed omogeneo a livello nazionale
funzionale ai bisogni che il paziente esprime in termini di presa in carico e continuita delle cure e
sottolineando, quale elemento centrale, la garanzia del rispetto della trasparenza della lista di attesa e
dei tempi di attesa previsti dalla normativa sul percorso chirurgico;
Ritenuto, altresi, che tali indirizzi sul governo del percorso del paziente chirurgico programmato, sono
finalizzati a conseguire miglioramenti nella produttivita e nell’efficienza delle Aziende e degli Enti del
Servizio sanitario nazionale soprattutto in termini di riorganizzazione e governo efficiente dei blocchi
operatori, quali punto nevralgico dell’organizzazione ospedaliera;
Visto il “Manuale per la Sicurezza in Sala operatoria” prodotto nel 2010 dal Ministero della salute che
contiene 16 Raccomandazioni ed & corredato da una Checklist di Sala Operatoria che permette di
verificare la corretta implementazione a monte delle procedure di gestione del rischio richiamando altri
strumenti specifici come la Profilassi antitromboembolica e antibiotica ove previsto, il Rischio infettivo,
I'identificazione del paziente e del sito chirurgico;
Vista I'intesa del 21 febbraio 2019 (rep. atti n. 28/CSR) sul Piano Nazionale di governo delle liste di
attesa per il triennio 2019-2021, di cui all’articolo 1, comma 280, della legge 23 dicembre 2005, n. 266,
ed in particolare l'allegato A, punto 3.2 in cui si prevede che, nellambito delle attivita di governo
regionale delle liste di attesa, si “dovranno prevedere I'adozione di modelli gestionali aziendali atti a
garantire l'incremento dell’efficienza di utilizzo dei posti letto ospedalieri, nonché prevedendo
I'incremento delle sedute operatorie, programmando le stesse anche al pomeriggio, intervenendo sia
sui processi intraospedalieri che determinano la durata della degenza media, sia sui processi di
deospedalizzazione laddove questi richiedano interventi di facilitazione”;
Vista la DGR 472 del 18/05/2022 recante “Piano Regionale di governo delle liste di attesa per |l
triennio 2022-2025;
Rilevato che il Piano di cui alla DGR 472/2022 ha, tra le altre azioni, previsto che le Aziende debbano
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monitorare l'intero percorso chirurgico dalla visita, all'inserimento in lista di attesa, al ricovero,
all'utilizzo della sala operatoria;

Vista la DGR 437 del 26.04.2023 recante “Piano operativo straordinario di recupero delle liste di
attesa e recepimento dell'accordo, ai sensi dell’articolo 4, del decreto legislativo 28 agosto 1997, n.
281, tra il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano sul documento recante
“Linee di indirizzo per il governo del percorso del paziente chirurgico programmato”, sancito dalla
conferenza permanente stato-regioni nella seduta del 9 luglio 2020”, con la quale la Regione Umbria
ha recepito il richiamato Accordo del 09.07.2020 e delineato una strategia per il governo delle liste di
attesa che, per quanto concerne gli interventi chirurgici, si fonda soprattutto nella definizione di una
governance regionale del percorso del paziente chirurgico programmato attuativa degli indirizzi
ministeriali;

Visto I'Allegato 1 della DGR n. 459 del 03/05/2023 recante “Assegnazione obiettivi ai Direttori generali
delle Aziende Sanitarie regionali per I'anno 2023” che, in relazione all'obiettivo generale n. 11
“Governo delle liste d’attesa chirurgiche”, prevede, tra le altre azioni, 'adozione del Regolamento di
Sala operatoria ed il recepimento delle linee guida per I'attribuzione delle classi di priorita, classe di
complessita dei ricoveri chirurgici secondo le linee di indirizzo per il governo del percorso del paziente
chirurgico programmato di cui al sopra richiamato Accordo Stato — Regioni;

Dato atto che con Note pec prot. n. 128272, n. 128271, n. 128270 e n. 128267 del 30.05.2023 & stato
richiesto alle direzioni aziendali delle Aziende sanitarie regionali di indicare 1 Referente di Sala
operatoria che, insieme al Direttore sanitario, possa prendere parte al gruppo di lavoro regionale per
la redazione delle linee di indirizzo regionali per il regolamento di sala operatoria, ed 1 Referente
aziendale per ogni disciplina chirurgica al fine di comporre i relativi Gruppi di lavoro regionali che
verranno coinvolti nella ridefinizione delle classi di priorita, in riscontro alle quali ciascuna azienda ha
comunicato i propri Referenti;

Richiamata la Determinazione direttoriale n. 9288 del 04/09/2023 con cui € stato costituito il Gruppo
di lavoro per la redazione delle linee di indirizzo regionali sul regolamento di sala operatoria, composto
dai Responsabili competenti per materia della Direzione regionale Salute e Welfare, dai Direttori
sanitari della Aziende sanitarie regionali e dai Referenti di Sala Operatoria indicati dalle direzioni
aziendali, con il mandato di provvedere, entro il 31.10.2023, a redigere le sopra richiamate linee
d’indirizzo regionali per dare piena attuazione alle indicazioni ministeriali per I'ottimizzazione del
percorso del paziente chirurgico programmato, [Iefficientamento dei blocchi operatori e,
conseguentemente, al fine di contrastare e ridurre il fenomeno delle liste d’attesa chirurgiche;
Considerato che il suddetto Gruppo di lavoro si € riunito in pit sedute per valutare le regole generali
dl attivita ed organizzazione dei blocchi operatori nonché gli indicatori di performance contenuti nel
Documento nazionale e contestualizzarli alla realtad dei blocchi operatori presenti nelle aziende
sanitarie regionali, anche alla luce della situazione attualmente presente nelle liste d’attesa
chirurgiche;

Dato atto che il presente documento contenente le “Linee Guida Regionali per il Regolamento di Sala
Operatoria” & stato prodotto quale esito dell'attivita condotta dal Gruppo di lavoro sopra menzionato
nei tempi stabiliti dalla determinazione direttoriale istitutiva dello stesso;

Tenuto conto che nelllambito di tale contesto si & sviluppato ulteriormente il focus sulle attuali criticita
di operativita delle sale operatorie attraverso I'esperienza del personale ad esse preposto nonché
coinvolgendo le OO.SS. della Dirigenza Medica e del Personale del Comparto per condividere le
strategie e gli obiettivi del percorso;

Dato atto, altresi, che in data 29.11.2023 il documento & stato trasmesso a mezzo mail alle Direzioni
aziendali e ai Dirigenti della Direzione Salute e Welfare coinvolti nel governo del percorso del paziente
chirurgico programmato, al fine di validarlo o proporre eventuali modifiche;

Considerato, inoltre, che in data 04.12.2023 si & tenuta una riunione con le Direzioni sanitarie delle
aziende per condividere e perfezionare il modello di organizzazione aziendale nonché le modalita
operative e di organizzazione del lavoro della programmazione chirurgica e del percorso
peri-chirurgico rappresentato nel documento, al fine di adattarlo e renderlo maggiormente flessibili alle
diverse strutture presenti nella realta dell’Umbria;
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Dato atto che in data 21.12.2023 la stesura definitiva del documento contenente le linee di indirizzo
regionali & stata trasmessa a mezzo mail alle Organizzazioni sindacali della dirigenza medica e del
comparto dal Servizio Amministrativo e Risorse umane del SSR;

Ritenuto, pertanto, di dover adottare un sistema di gestione dei blocchi operatori uniforme e
standardizzato sul territorio regionale per dare piena attuazione alle indicazioni ministeriali per
I'ottimizzazione del percorso del paziente chirurgico programmato, ['efficientamento delle sale
operatorie e, conseguentemente, con l'obiettivo di contrastare e ridurre il fenomeno delle liste d’attesa
chirurgiche;

Vista la Legge Regionale 9 aprile 2015, n. 11 “Testo unico in materia di Sanita e Servizi sociali” e
s.m.i.;

Vista la legge regionale 1 febbraio 2005, n. 2 e la normativa attuativa della stessa;

Visto il Regolamento interno di questa Giunta;

A voti unanimi espressi nei modi di legge,

DELIBERA
per le motivazioni contenute nel documento istruttorio che é parte integrante e sostanziale della
presente deliberazione

1. di approvare il Documento contenente le “LINEE GUIDA REGIONALI PER IL
REGOLAMENTO DI SALA OPERATORIA”, che si allega quale parte integrante e
sostanziale del presente provvedimento;

2. di stabilire che il recepimento delle presenti linee di indirizzo regionali entro il 31.12.2023,
rappresenta obiettivo prioritario per i Direttori Generali delle Aziende sanitarie cosi come
previsto dalla DGR n. 459 del 03/05/2023;

3. di dare mandato alle aziende sanitarie regionali di adottare i regolamenti di sala operatoria
entro e non oltre 60 giorni dall’adozione del presente atto garantendo uniformita di
regolamentazione tra i DEA di Il livello, i DEA di | livello e gli ospedali di base;

4. di stabilire che la non attuazione di quanto previsto ai punti 2) e 3) rappresenta mancato
adempimento nei termini previsti da parte dei Direttori generali;

5. di dare mandato alla Direzione Salute e Welfare, in collaborazione con il Centro Unico di
Formazione in ambito sanitario, di individuare le strategie, le iniziative/programmi formativi
atti a diffondere in modo omogeneo le presenti linee di indirizzo regionali presso tutto il
personale delle aziende sanitarie coinvolto al fine di facilitare i cambiamenti organizzativi,
operativi e culturali necessari per I'ottimizzazione dei blocchi operatori, la presa in carico e
continuita delle cure del paziente chirurgico nonché la garanzia del rispetto della
trasparenza della lista di attesa e dei tempi di attesa previsti dalla normativa sul percorso
chirurgico;

6. di demandare alla Task Force regionale per il Governo delle liste d’attesa, di cui alla DD
1125 del 02.02.2023, il monitoraggio del cronoprogramma di attuazione delle presenti
Linee di indirizzo regionali, |la verifica degli indicatori e I'utilizzo delle sale operatorie;

7. di dare mandato al Direttore Regionale Salute e Welfare, anche in relazione agli esiti del
monitoraggio, o all’emanazione di linee di indirizzo nazionali in contrasto con quanto
contenuto nel documento di cui al punto 1), di procedere all’aggiornamento e alla revisione
del presente documento di indirizzo;

8. di notificare il presente provvedimento ai Direttori Generali delle Aziende Sanitarie
regionali e al’Amministratore Unico della Societa Punto Zero scarl;

9. di trasmettere il presente atto al Servizio Programmazione, assistenza ospedaliera, maxi
emergenza, al Servizio Amministrativo e risorse umane del SSR e al Servizio Sistemi
informativi sanitari, sanita digitale e innovazione per i rispettivi adempimenti di competenza
in relazione all’attuazione del cronoprogramma degli obiettivi presente nel documento di
cui al punto 1);
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10. di pubblicare il presente atto nel Bollettino Ufficiale Regione Umbria;
11. di pubblicare il presente atto canale Salute del sito della Regione Umbiria.
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DOCUMENTO ISTRUTTORIO

Oggetto: LINEE DI INDIRIZZO REGIONALI PER IL REGOLAMENTO DI SALA OPERATORIA.
ADOZIONE

Con DGR 437 del 26.04.2023 recante “Piano operativo straordinario di recupero delle liste di
attesa e recepimento dell’accordo, ai sensi dell’articolo 4, del decreto legislativo 28 agosto 1997,
n. 281, tra il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano sul documento
recante “Linee di indirizzo per il governo del percorso del paziente chirurgico programmato’,
sancito dalla conferenza permanente stato-regioni nella seduta del 9 luglio 2020”, la Regione
Umbria ha delineato una strategia per il governo delle liste di attesa che, per quanto concerne gli
interventi chirurgici si fonda soprattutto nella definizione di una governance regionale del percorso
del paziente chirurgico programmato attuativa degli indirizzi ministeriali.
Allo stato attuale ogni struttura pubblica garantisce il governo delle liste di attesa chirurgiche in
conformita al PNGLA e al PRGLA con regolamentazioni interne mentre & importante definire linee
di indirizzo a livello regionale per [linserimento dei pazienti in lista di attesa, per la
gestione/regolamentazione delle sale operatorie e del percorso chirurgico programmato.
L’attivita chirurgica rappresenta infatti una delle attivita piu complesse in ambito sanitario, anche a
livello organizzativo, nonché I'elemento caratterizzante e di alto valore di tutte le strutture sanitarie
risultando, al contempo, il centro di costo piu rilevante per un’Azienda Sanitaria in termini di
risorse richieste.
Per quanto detto, il Ministero della Salute si € impegnato a sviluppare progetti di ricerca dedicati a
riequilibrare I'organizzazione delle attivita chirurgiche, attraverso la definizione di nuovi bisogni di
salute individuati sulla base della domanda della popolazione, nonché della capacita produttiva
del sistema, al fine di confermare i principi ispiratori del SSN e recuperare i ritardi accumulati sui
tempi di attesa.
Le linee di indirizzo ministeriali recepite dalla DGR 437/2023 sono state prodotte quale esito
dell’attivita condotta dal Gruppo di lavoro ristretto (expert team) comprendente rappresentanti del
Ministero della salute e delle Regioni, operante nel’lambito di un piu ampio progetto di
“Riorganizzazione dell'attivita chirurgica per setting assistenziali e complessita di cura” al quale
hanno aderito tutte le Regioni e le Province autonome di Trento e di Bolzano.
Gli obiettivi generali del documento consistono nel fornire:
- una definizione condivisa, sia teorica che operativa, di governo del percorso del paziente
chirurgico programmato nelle sue declinazioni organizzative;
- una descrizione degli elementi costitutivi attraverso l'individuazione di una tassonomia
condivisa che garantisca un linguaggio comune ed omogeneo a livello nazionale funzionale ai
bisogni che il paziente chirurgico programmato;
- lindividuazione dei termini di presa in carico e continuita delle cure sottolineando la
centralita della funzione di governo delle Liste di attesa e della connessa programmazione
chirurgica quale elemento di equita di accesso alle cure.
Tali indirizzi condivisi sul governo del percorso si prefiggono I'obiettivo di rendere piu efficienti i
blocchi operatori degli ospedali nazionali, riducendo i costi, aumentando la sicurezza per pazienti
ed operatori e garantendo un appropriato, equo e tempestivo accesso dei cittadini a tale percorso
attraverso la definizione di indicatori da utilizzare per la valutazione delle performance ospedaliere
nonché delle attivita, dei ruoli, dei tempi, delle responsabilita, degli elementi di rischio e degli
strumenti di lavoro per organizzare e definire il percorso del paziente chirurgico dal momento
dell'indicazione chirurgica, all’accesso in ospedale, al trattamento chirurgico, fino alla dimissione.
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Il citato documento prevede, infatti, indicazioni organizzative ed operative delle fasi e del percorso
peri-operatorio ed i suoi principi fondanti sono:

e la garanzia del rispetto della trasparenza della lista di attesa e dei tempi di attesa previsti

dalla normativa sul percorso chirurgico;

l'informatizzazione dell'intero percorso chirurgico;

la raccolta dati ed il monitoraggio dell'intero percorso chirurgico;

la conoscenza ed il rispetto delle pratiche di sicurezza nella gestione delle sale operatorie;
la capacita di rendicontare le proprie performance utilizzando strumenti/indicatori efficaci e
condivisi.

Gli obiettivi specifici sono di seguito elencati:

e determinare le modalita gestionali ed organizzative piu idonee al governo della complessita
dell'attivita dei blocchi operatori;

e individuare le regole generali di attivita dei blocchi operatori aziendali (regolamento);

e definire i ruoli, le responsabilita ed i compiti delle diverse figure professionali coinvolte nella
pianificazione/realizzazione del percorso chirurgico;

¢ definire, pianificare e monitorare le attivita che costituiscono il percorso;

e oftimizzare l'impiego delle risorse umane, tecniche, strumentali e logistiche, al fine di
perseguire il raggiungimento degli obiettivi di qualita, efficacia, efficienza e sostenibilita
economica;

e armonizzare gli standard operativi e le raccomandazioni nazionali atti a garantire la
sicurezza e |'efficienza del sistema;

e definire la tassonomia, la metrica ed il glossario dei tempi e degli indicatori di sala
operatoria;

¢ identificare strategie iniziative/programmi formativi.

La necessita di metodi e modelli organizzativi condivisi a livello nazionale, per far fronte ad una
gestione e ad un governo del processo chirurgico e per consentire un riequilibrio dei Tempi di
Attesa per i pazienti in Lista di Attesa per prestazioni chirurgiche, ha la finalita di rendere
sostenibile questo obiettivo del SSN in coerenza con quanto previsto dal Piano Nazionale
Governo Liste di Attesa (PNGLA), mantenendo inalterata la sicurezza per pazienti ed operatori e
garantendo I'equita d’accesso alle prestazioni.

Anche in relazione a questo, negli ultimi mesi del 2022 é stato dato avvio al progetto di ricerca
“Applicazione di modelli organizzativi per il Governo delle Liste di Attesa per i ricoveri chirurgici
programmati’, promosso dalla Direzione Generale Programmazione Sanitaria, in collaborazione
con I'IRCCS Istituto Ortopedico Rizzoli, all'interno del quale & stata confermata la partecipazione
degli Ospedali Pilota e dei Referenti istituzionali regionali/provinciali ed aziendali che hanno
partecipato al precedente progetto “Riorganizzazione dell’attivita chirurgica per setting
assistenziali e complessita di cura”.

Come richiamato, la DGR n. 437 del 26/04/2023 prevede di adottare linee di indirizzo regionali
per il governo del percorso del paziente chirurgico programmato per la successiva
implementazione nelle strutture presenti in Umbria. Inoltre, con DGR 459 del 03.05.2023 sono
stati assegnati gli obiettivi ai Direttori generali delle Aziende sanitarie regionali per 'anno 2023 tra
i quali sono presenti quelli relativi al governo delle liste d’attesa chirurgiche prevedendo tra gli altri
anche il recepimento delle linee di indirizzo regionali per il regolamento di sala operatoria, sulla
base delle quali le Aziende dovranno redigere i nuovi Regolamenti aziendali di Sala operatoria,
nonché il recepimento delle linee guida per lattribuzione delle classi di priorita, classe di
complessita dei ricoveri chirurgici.

Con Note pec prot. n. 128272, n. 128271, n. 128270 e n. 128267 del 30.05.2023 ¢& stato richiesto
alle direzioni aziendali di indicare 1 Referente di Sala operatoria che, insieme al Direttore
sanitario, possa prendere parte al gruppo di lavoro regionale per la redazione delle linee di
indirizzo regionali per il regolamento di sala operatoria, nonché di individuare 1 Referente
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aziendale per ogni disciplina chirurgica al fine di comporre i relativi gruppi di lavoro regionali per la
ridefinizione delle classi di priorita e complessita degli interventi chirurgici in riscontro alle quali
ciascuna azienda ha comunicato i propri Referenti.

Con Determinazione direttoriale n. 9288 del 04/09/2023 ¢ stato costituito il Gruppo di lavoro per la
redazione delle linee di indirizzo regionali per il regolamento di sala operatoria composto dai
Responsabili competenti per materia della Direzione regionale Salute e Welfare, dai Direttori
sanitari della Aziende sanitarie regionali o, su loro delega, dai Direttori di dipartimento delle
discipline chirurgiche e dai Referenti di Sala Operatoria indicati dalle direzioni aziendali, nonché i
Gruppi di lavoro per la definizione delle linee guida per I'attribuzione delle classi di priorita e classi
di complessita dei ricoveri chirurgici composti dai Responsabili competenti per materia della
Direzione regionale Salute e Welfare e dai Referenti delle discipline chirurgiche indicati dalle
direzioni aziendali con il mandato di provvedere, entro il 31.10.2023, a redigere le sopra
richiamate linee d'indirizzo regionali per dare piena attuazione alle indicazioni ministeriali per
I'ottimizzazione del percorso del paziente chirurgico programmato e, conseguentemente, con
I'obiettivo di contrastare e ridurre, altresi, il fenomeno delle liste d’attesa chirurgiche.

Nell'ambito di tale contesto si & sviluppato ulteriormente il focus sulle attuali criticita di operativita
delle sale operatorie attraverso I'esperienza del personale ad esse preposto. Sono state coinvolte
le OO.SS. della Dirigenza Medica e del Personale del Comparto per condividere le strategie e gli
obiettivi del percorso.

Il presente documento, frutto del lavoro svolto dal Gruppo per il regolamento di Sala Operatoria e
della condivisione con le direzioni aziendali e i Dirigenti dei Servizi della Direzione regionale
Salute e Welfare coinvolti nel governo del percorso chirurgico, definisce i principi e le indicazioni
organizzative ed operative per 'adozione e I'implementazione del regolamento di sala operatoria
da parte delle Aziende sanitarie del’lUmbria, con lo scopo di identificare regole comuni di utilizzo
della risorsa Blocco Operatorio, al fine di garantire il migliore andamento delle attivita di sala
operatoria cercando di definire la modalita di gestione delle possibili evenienze che possono
occorrere in un setting operativo di tale complessita.

Tutto cid premesso si propone alla Giunta regionale:

1. di approvare il Documento contenente le “LINEE GUIDA REGIONALI PER IL
REGOLAMENTO DI SALA OPERATORIA”, che si allega quale parte integrante e
sostanziale del presente provvedimento;

2. di stabilire che il recepimento delle presenti linee di indirizzo regionali entro il 31.12.2023,
rappresenta obiettivo prioritario per i Direttori Generali delle Aziende sanitarie cosi come
previsto dalla DGR n. 459 del 03/05/2023;

3. di dare mandato alle aziende sanitarie regionali di adottare i regolamenti di sala operatoria
entro e non oltre 60 giorni dalladozione del presente atto garantendo uniformita di
regolamentazione tra i DEA di Il livello, i DEA di | livello e gli ospedali di base;

4. di stabilire che la non attuazione di quanto previsto ai punti 2) e 3) rappresenta mancato
adempimento nei termini previsti da parte dei Direttori generali;

5. di dare mandato alla Direzione Salute e Welfare, in collaborazione con il Centro Unico di
Formazione in ambito sanitario, di individuare le strategie, le iniziative/programmi formativi
atti a diffondere in modo omogeneo le presenti linee di indirizzo regionali presso tutto il
personale delle aziende sanitarie coinvolto al fine di facilitare i cambiamenti organizzativi,
operativi e culturali necessari per I'ottimizzazione dei blocchi operatori, la presa in carico e
continuita delle cure del paziente chirurgico nonché la garanzia del rispetto della
trasparenza della lista di attesa e dei tempi di attesa previsti dalla normativa sul percorso
chirurgico;

6. di demandare alla Task Force regionale per il Governo delle liste d’attesa, di cui alla DD
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7.

1125 del 02.02.2023, il monitoraggio del cronoprogramma di attuazione delle presenti
Linee di indirizzo regionali, la verifica degli indicatori e I'utilizzo delle sale operatorie;

di dare mandato al Direttore Regionale Salute e Welfare, anche in relazione agli esiti del
monitoraggio, o al’emanazione di linee di indirizzo nazionali in contrasto con quanto
contenuto nel documento di cui al punto 1), di procedere all’aggiornamento e alla revisione
del presente documento di indirizzo;

di notificare il presente provvedimento ai Direttori Generali delle Aziende Sanitarie
regionali e allAmministratore Unico della Societa Punto Zero scarl;

di trasmettere il presente atto al Servizio Programmazione, assistenza ospedaliera, maxi
emergenza, al Servizio Amministrativo e risorse umane del SSR e al Servizio Sistemi
informativi sanitari, sanita digitale e innovazione per i rispettivi adempimenti di
competenza in relazione all’attuazione del cronoprogramma degli obiettivi presente nel
documento di cui al punto 1);

10. di pubblicare il presente atto nel Bollettino Ufficiale Regione Umbria;
11. di pubblicare il presente atto canale Salute del sito della Regione Umbria.

PARERE DI REGOLARITA TECNICA E AMMINISTRATIVA

Ai sensi del vigente Regolamento interno della Giunta: si esprime parere favorevole in ordine alla
regolarita tecnica e amministrativa del procedimento e si trasmette al Dirigente per le determinazioni
di competenza.

Perugia, li 28/12/2023 Il responsabile del procedimento

- Verusca Subicini
FIRMATO

Firma apposta digitalmente ai sensi
delle vigenti disposizioni di legge

PARERE DI LEGITTIMITA

Ai sensi del vigente Regolamento interno della Giunta;

Visto il documento istruttorio;

Atteso che sull’atto é stato espresso:

- il parere favorevole in ordine alla regolarita tecnica e amministrativa reso dal responsabile del
procedimento;

Si esprime parere favorevole in merito alla legittimita dell’atto

Perugia, li 28/12/2023 Il dirigente del Servizio

Pianificazione, Programmazione e Controllo
strategico del SSR
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- Massimo D'Angelo

FIRMATO
Firma apposta digitalmente ai sensi
delle vigenti disposizioni di legge

PARERE DEL DIRETTORE

Il Direttore, ai sensi e per gli effetti degli artt. 6, I.r. n. 2/2005 e 13 del Regolamento approvato con
Deliberazione di G.R., 25 gennaio 2006, n. 108:

- riscontrati i prescritti pareri del vigente Regolamento interno della Giunta,

- verificata la coerenza dell’atto proposto con gli indirizzi e gli obiettivi assegnati alla Direzione,
esprime parere favorevole alla sua approvazione.

Perugia, li 28/12/2023 IL DIRETTORE
DIREZIONE REGIONALE SALUTE E WELFARE

- Massimo D'Angelo
Titolare

FIRMATO
Firma apposta digitalmente ai sensi
delle vigenti disposizioni di legge

PROPOSTA ASSESSORE

L'Assessore Luca Coletto ai sensi del vigente Regolamento della Giunta regionale,
propone

alla Giunta regionale I'adozione del presente atto

Perugia, li 28/12/2023 Assessore Luca Coletto
Titolare

FIRMATO
Firma apposta digitalmente ai sensi
delle vigenti disposizioni di legge
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