COD. PRATICA: 2023-002-1339

il

Regione Umbria

Giunta Regionale

DIREZIONE REGIONALE SALUTE E WELFARE

DETERMINAZIONE DIRETTORIALE

N. 1125 DEL 02/02/2023

OGGETTO: Istituzione Task force regionale per il governo delle liste d’attesa

Visto il decreto legislativo 30 marzo 2001, 165 e sue successive modifiche ed integrazioni;
Vista la legge regionale 1 febbraio 2005, n. 2 e i successivi regolamenti di organizzazione,
attuativi della stessa;

Vista la legge 7 agosto 1990, n. 241 e sue successive modifiche ed integrazioni;

Vista la legge regionale 16 settembre 2011, n. 8, “Semplificazione amministrativa e normativa
dell’ordinamento regionale e degli Enti locali territoriali”;

Visto il Regolamento interno della Giunta regionale — Titolo V;

Richiamata la Deliberazione del Consiglio dei Ministri del 31 gennaio 2020 con cui & stato
dichiarato lo stato di emergenza sul territorio nazionale relativo al rischio sanitario connesso
allinsorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili (pandemia COVID-19),
prorogato fino al 31 dicembre 2021 con DL 23 luglio 2021, n. 105, convertito con
modificazioni dalla L. 16 settembre 2021, n. 126 (in G.U. 18/09/2021, n. 224);

Dato atto che:

e |a gestione del’emergenza da COVID -19 ha reso necessario, in un primo momento,
mettere in atto ogni procedura ritenuta necessaria a tutela e garanzia della salute
pubblica, in coerenza alle direttive nazionali, disponendo la sospensione delle attivita
programmate differibili;

e successivamente, pur permanendo la condizione emergenziale, si € resa necessaria una
nuova fase programmatoria volta al riavvio graduale delle attivita sospese, regolata dalle
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“Linee di indirizzo per le attivita sanitarie nella fase 2" adottate con DGR n. 374 del
13.05.20207;

Richiamate inoltre le DD.GG.R:

¢ 10.06.2020, n. 467, recante “Linee di indirizzo per le attivita sanitarie nella Fase 3”;

¢05.08.2020, n. 711, recante “Piano operativo per il recupero delle prestazioni sospese

e/o ridotte in periodo di lock-down”;
¢20.05.2021, n. 469, recante “Piano Assistenza Ospedaliera - Dotazione Posti Letto e
Ripresa Attivita.”

Dato atto che con DGR n. 647 del 07/07/2021 si & provveduto ad adottare il “Piano operativo
per il recupero delle prestazioni sospese e/o ridotte in periodo di emergenza epidemica”;
Preso atto che con Determina Direttoriale n.12406 del 3/12/2021, in ossequio alla DGR
647/2021, é stato costituito il Tavolo regionale di coordinamento e monitoraggio delle liste di
attesa coordinato dal Dr. Camillo Giammartino;
Tenuto conto che nella Legge di bilancio 2022 (art. 1, commi 276-279), al fine di garantire la
piena attuazione del Piano Operativo per i recuperi delle liste di attesa, le disposizioni previste
dall’articolo 26, commi 1 e 2, del decreto legge 25 maggio 2021, n. 73, sono state prorogate
fino al 31 dicembre 2022. Le Regioni e Province autonome devono rimodulare il Piano gia
adottato e presentarlo entro il 31 gennaio 2022 al Ministero della salute e al Ministero
dell’economia e delle finanze;
Tenuto conto che con nota n. 0002700-04/02/2022-DGPROGS-MDS-P il Ministero della
Salute — Direzione Generale della programmazione sanitaria, ha richiesto la trasmissione del
Piano di recupero per le liste di attesa, rimodulato ai sensi della vigente normativa da
trasmettere al Ministero della Salute entro e non oltre il 24 febbraio 2022 da redigere secondo
le indicazioni delle Linee di indirizzo ministeriali;
Rilevato che il Tavolo regionale di coordinamento e monitoraggio dele liste di attesa ha
provveduto nei termini indicati ad elaborare il piano richiesto che & stato quindi trasmesso al
Ministero tramite il sistema documentale SiVeAS con prot. n.12 del 24.2.2022;
Rilevato altresi che con nota prot. n. 0007545-DGPROGS-MDS-P del 4.4.2022 Il Ministero
della Salute nel comunicare I'avvio del monitoraggio del piano di recupero delle liste di attesa
trasmesso dalla Regione Umbria é risultato coerente con i criteri previsti dalle Linee di indirizzo
ministeriali n. 1525 del 24/01/2022.
Tenuto conto che con DGR n. 349 del 13.4.2022 ¢ stato adottato il documento recante “Piano
di Recupero per le Liste d’attesa rimodulato ai sensi della vigente normativa” e che in tale DGR
si dava atto che “tale piano & stato redatto in coerenza con quanto previsto attualmente dalla
DGR n.610 del 06.05.2019, sebbene sia in corso una sua ridefinizione e revisione”;
Preso atto che il Tavolo regionale di coordinamento e monitoraggio delle liste di attesa ha
provveduto alla revisione dell’Allegato 2 della DGR 610/2019, successivamente adottato dalla
Giunta regionale con DGR 472 del 18/05/2022, come evoluzione del Piano Regionale delle
liste di attesa per il triennio 2022-2025;
Rilevato che il Piano di cui alla DGR 472/2022, decorrente dal 1° luglio 2022, ha, tra le altre
azioni, previsto la realizzazione di un cruscotto regionale per il monitoraggio dei tempi e delle
liste di attesa;
Considerato tuttavia, che a distanza di sei mesi dall’attuazione del suddetto Piano, permane
una situazione di elevata criticita, rilevata mediante la suddetta attivita di monitoraggio dei
tempi e delle liste d’attesa, sia per quanto concerne la specialistica ambulatoriale, in
particolare per le prestazioni inserite nel percorso di tutela, sia per quanto riguarda i ricoveri,
determinando un crescente disagio da parte dellutenza cui & indispensabile porre
tempestivamente rimedio;
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Ritenuto indispensabile, quindi, superare e allo stesso tempo rafforzare I'esperienza
maturata in seno al Tavolo regionale di coordinamento e monitoraggio per il governo delle liste
d’attesa mediante l'istituzione di una Task Force regionale che, attraverso la definizione di
strumenti e programmi operativi condivisi tra Regione, Aziende sanitarie, Punto Zero Scarl ed
i rappresentanti dei professionisti coinvolti, contribuisca a garantire la piena attuazione, nei
tempi definiti, del Piano Operativo per il recupero delle prestazioni di cui alla DGR 472/2022
anche mediante un’azione periodica di informazione e comunicazione nei confronti della
cittadinanza;

Richiamato l'art. 13, comma I, lett. k-ter) del Regolamento di organizzazione della struttura
organizzativa della Dirigenza della Presidenza e della Giunta Regionale di cui alla DGR
108/2006 e ss.mm.ii.;

Considerato che con la sottoscrizione del presente atto se ne attesta la legittimita;

Il Direttore

DETERMINA

1. di istituire, in sostituzione del Tavolo regionale di coordinamento e monitoraggio per il
governo delle liste d’attesa, di cui alla Determinazione direttoriale n. 12406 del 03.12.2021,
la Task force regionale per il governo delle liste d’attesa, in ossequio al mandato
ricevuto dalla Giunta regionale con DGR 07.07.2021, n. 647;

2. di stabilire che la Task Force regionale abbia funzioni di:

e monitoraggio e analisi dei dati;

e analisi criticita organizzative;

¢ definizione piani operativi di attivita;

¢ informazione e comunicazione nei confronti della cittadinanza circa il monitoraggio
delle liste d’attesa ed il recupero delle prestazioni, mediante la produzione di report
periodici;

3. didisporre che la Task Force di cui al precedente punto 1) sia costituita da:

¢ Direttore regionale Salute e Welfare, che la coordina;

¢ Dirigente regionale competente in materia di assistenza ospedaliera;

e Dirigente regionale competente in materia di assistenza territoriale;

¢ Dirigente regionale competente in materia di sistemi informativi sanitari;

¢ Responsabile della Sezione regionale competente in materia di monitoraggio liste di
attesa;

¢ Responsabile della Sezione regionale competente in materia di comunicazione,
semplificazione dei rapporti tra cittadino e SSR;

e Amministratore Unico di Punto Zero Scarl;

¢ Dirigente e personale interessato dell’area Servizi all’'utenza di Punto Zero Scarl;

¢ Dirigente e personale interessato dell’area ICT di Punto Zero Scarl;

4. di prevedere che la composizione della Task Force regionale potra essere integrata con
altri esperti delle Aziende sanitarie o di Punto Zero Scarl su indicazione del Direttore
regionale Salute e Welfare;

5. di stabilire che la Task Force regionale potra avvalersi di Tavoli Tecnici composti da
rappresentanti dei Medici specialisti, dipendenti e convenzionati, e da Medici di assistenza
primaria e Pediatri di libera scelta delle Aziende sanitarie regionali per la definizione delle
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azioni da porre in essere nei diversi ambiti di competenza;

6. distabilire che, il ruolo di Referenti unici aziendali per il governo delle liste di attesa, previsti
dalla DGR 647/2022, debba essere, in questa fase, ricoperto dagli stessi Direttori sanitari
delle Aziende sanitarie regionali;

7. di notificare il presente atto alle Direzioni Generali delle Aziende sanitarie regionali, ai
Dirigenti della Direzione Salute e Welfare, al Responsabile regionale della Sezione
competente in materia di monitoraggio liste di attesa, al Responsabile della Sezione
regionale competente in materia di comunicazione, semplificazione dei rapporti tra
cittadino e SSR e all Amministratore Unico di Punto Zero Scarl;

8. di dare atto che il presente provvedimento verra pubblicato nel sito istituzionale della
Regione Umbria, sezione Salute;

9. didichiarare che I'atto &€ immediatamente efficace.

Perugia li 02/02/2023 L’Istruttore

- Verusca Subicini
Istruttoria firmata ai sensi dell’ art. 23-ter del Codice dell Amministrazione digitale

Perugia li 02/02/2023 Si attesta la regolarita tecnica e amministrativa
Il Responsabile

- Verusca Subicini
Parere apposto ai sensi dell’ art. 23-ter del Codice del’ Amministrazione digitale

Perugia li 02/02/2023 Il Direttore

- Massimo D'Angelo
Documento firmato digitalmente ai sensi del d.Igs. 7 marzo 2005, n. 82, art. 21 comma 2
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