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REGIONE CALABRIA

DCA n. 1.34 del 25 GIUa 2018

.OGGETTO: Istanza di accreditamento prot. n. 341644 del 02/1112017 ~ Studio/Ambulatorio iLibero
Professionale del Dott Eugenio D'Amico con sede nel Comune di Montalto Uffugo (CS) ~ Corso
Italia snc - RIGETTO. .

IL COMMISSARIO AD ACTA
(per l'attuazione del vigente Piano di rientro dai disavanzi del SSR calabrese, sec~ndo i
Programmi operativi di cui all'articolo 2, comma 88, della legge 23 dicembre 2009, *. 191,
nominato conDeliberazione del Consiglio deìMinistri in data 12.3.2015) ,

VISTO l'articolo 120della Costituzione.

VISTO l'articolo 8, comma l, della legge 5 Giugno 2003, n.l31.

VISTO l'articolo 4, commi 1 e 2, del decreto legge 1(> Ottobre 2007, n. 159, convertito con
modificazioni dalla legge 29 Novembre 2001. n. 222.

VISTO l'Accordo sul Piano di rientro della Regione Calabria, firmato tra il Ministro della sajlme, ì1
Ministro dell'EconOlnìa e delle finanze e il Presidente pro tempore della regione in data 17 diqembre
2009, poi recepito con DGR N. 97 de112 febbraio 2010.

RICHIAMATA la Deliberazione del 30 Luglio 2010, con la quale, su proposta del M)inistro
delI'economìa e delle finanze, di concerto con.il Ministro della salute, sentito il Mìnistro per i r~pportì
con le. regioni, il Presidente pro tempore della Giunta della Regione Calabria è stato noJjJ;ùnato
COll1mÌssarioad acta per la realizzazione del Piano di rientro daì disavanzì del Servizìo sanit~io di
detta Regione e sono stati contestualmente indicati gli interventi prioritari da realizzare.

RILEVATO che il sopra citato articolo 4, comma 2, del decreto legge n. 159/2007, al fine di ass~curare
la puntuale attuazione del Piano di rientro., attribuisce al Consiglio dei Ministri - su propo$ta del
Ministro dell'economia e delle finanze, di concerto con il Mìnìstro del lavoro, della salute t.i delle
politiche sociali, sentito il Ministro per i rapporti con le regioni .. la facoltà dì nominare, anch~ dopo
l'inizio della. gestione com.rn.issariale, uno o più sub coll1mÌssari di qualificate e comProvate
professionalità ed esperienza in materia di gestione sanitaria, con il compito dì affianqare il
Commissario ad acta nella predisposìzione dei provvedimenti da assumere in esecuzione delI 'ì1l,~arico
commissariale. .

VISTO l'articolo 2, comma 88, della legge 23 dicembre 2009,. n. 191, il quale dispone che~et le
regioni già sottoposte ai piani di rientro e giàconunissariate alla data di entrata in vigore della p*detta
legge restano fermi l'assetto della gestìonecommissariale previgente per la prosecuzione del pi+n0 di
rientro, secondo programmi operativi, coerenti C011 gli obiettivi finanziari progranunati, predispo~ti dal
Commissario ad acta, nonché le relative azìonidi supporto contabìlee gestionale, i .

VISTI gli esiti delle riunioni di verifica formulate dal Ta.volointenninì.steriale nei verbali del 19 japrile
2016 e del 26 luglio 2016, e con parere CALABRIA-DG-PROGS-21/1O/2016-0000223-P~ con
particolare riferimento al ProgranunaOperativo 2016-2018. .

VISTO il DCA tl.119 del 04/11/2016 con il quale è stato·.approva,toil Programma Operativo g016-
2018, predisposto ai sensi dell'art.2, comma 88, della L..23dice111bre2009, n.191 es,mL
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VISTO il Patto per la salute 2014-2016 di cm all'Intesa Stato-Regioni del lO luglio 2014 (Rep. n.
82/CSR) ed, in particolare l'articolo 12 di detta Intesa .

VISTA la legge 23 dicembre 2014, n. 190 recante ,,-Disposizioni per la formazione del [bilancio
annuruee pluriennale dello Stato" (Legge di stabilità 2015)e s.m.i. .

VISTA la nota prot. n.298/UCL397 del 20 marzo 2015 con la quale il Ministero dell'Economi? e delle
Finanze ha trasmesso alla Regione Calabria la Deliberazione del Consiglio dei Ministri del 12.3.2015
con la quale è stato nominato l'Ing. Massimo Scura quale Commissario ad acta per l'attuaz~one del
vigente Piano· di rientro dai disavanzi del SSR calabrese, secondo i Programmi operativi di cui
all'artìcolo 2, comma 88, della legge 23 dicembre 2009, n. 191, e successive modificazÌoni.

VISTA la medesima Deliberazione del Consiglio dei Ministri in data 12.3.2015 con la qual~ è stato
nominato ìl Dott. Andrea Urbani sub Commissario unico nell'attuazione del Piano di Rientro dai
disavanzi del SSR della regione Calabria con il compito di affiancare ìl Commissario ad adta nella
predisposizìone dei provvedimenti da assumere in e.secuzionedell'incarico commissariale. .

RILEVATO che con la anzidetta. Deliberazione è stato assegnato al Commissario ad qçta per
l'attuazione del Piano di rientro l'incarico prioritario di adottare e ed attuare ì J?rogrannniopera*ìvie gli
interventi necessari a garantire, in maniera uniforme sul territorio regionale, l'erogazione dei livelli
essenziali di assistenza in condizioni di efficienza, appropriatezza, sicurezza e qualità, nei! termini
indicati dai Tavoli tecnici di verifica, nell'ambito della cornice normativa vigente, con particolare
riferimento alle seguenti azioni ed interventi prioritari:

1) adozione del provvedimento di riassetto della rete ospedaliera, coerentemente con il Regolamento
suglistandard ospedalieri di cui all'Intesa Stato-Regioni del 5 agosto 2014 e con i pareri '~esi dai
Ministeri affiancanti, nonché con le indicazioni formulate dai Tavoli tecnici di verifica; .

2) monitoraggio delle procedure per la realizzazione dei nuovi Ospedali secondo quanto prevÌ&todalla
normativa vigente e dalla programmazione sanitaria regionale;

3) adozione del provvedimento di riassetto della rete dell'emergenza. urgenza secondo quanto previsto
dalla normativa vigente; .

4) adozione del provvedimento di riassetto della rete di assistenza territoriale, in coerenza con;quanto
specificatamente previsto dal Patto·per la salute 2014-2016;

5) razionalizzazionee contenimento della spesa periI personale;

6) razionalizzazionee contenimento della spesa per l'acquisto di beni e servizi,
,

7) interventi sulla spesa farmaceutica convenzionata ed ospedalieraal fine dì garantire il risp:~ttodei
vigenti tetti di spesa previsti dalla normativa nazionale;

8) definizione deicontrattì con gli erogatori privatìaccredìtati e dei tetti di spesa delle ~elatìve
prestazioni, con l'attivazione, in caso di mancata stipulazione del contratto, di quanto p~escritto
dall'articolo 8-qu.inquies,comma 2-quìnquies, del decreto le.gislauvo 30 dicembre 1992, n{ 502 e
rideflllizionedelle tariffe delle prestazioni sanitarie, nel.rispetto·di quanto disposto dall'art. 15,lcomma
17, del decreto-legge n. 95 del 2012, convettlto, con modìficazIoni, dalla legge n, 135 del 2012; !
9) completamento del riassetto della rete laboratoristica e di assistenza specialistìcaambùlatorì~e;

lO) attuazione della normativa statale in materia dì autorizzazioni e accreditamenti istit$ionali,
mediante adeguamento della vigente normativa regionale;

Il) interventi sulla spesa .relatìva alla medìcina di base;

12) adozione dei provvedimenti necessari alla regolarizzazione degli interventi di sanità p\:lbblica
veterinaria e di sicurezza degli alimenti; .

i

13) rin::tozione,ai sensi di quanto prevìsto dall'art. 2,. Comma 80, della legge n. 191 del 2Q09, dei
provvedimenti, anche legislativi, adottatì dagli organi regionali e iprovvedimenti aziendali che ~iano di
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ostacolo alla piena attuazione del piano di rientro e s:leisuccessivi Programmi operativi, nohché in
contrasto con la normativa vigente e con ipareri e le valutazioni espressi dai Tavoli tecnici di v~rifica e
dai Ministeri affiancanti; ,

14) tempestivo trasferimento delle risorse destinate al SSR da parte del bilancio regionale;

15) conclusione della procedura di regolarizzazione delle poste debitorie relative all' ASP di iReggio
Calabria; .

16) puntuale riconduzione dei tempi di pagamento dei fornitori ai tempi della direttiva ~uropea
2011/7fUE del 2011, recepita. con decreto legislativo n. 192 de120l2. 1

VISTA la nota 'Ù008485-01!08/2017..GAB~GAB..A con la quale il Dott. Andrea Urbani, .Qitettore
Generale della programmazione sanitaria del Ministero della Salute, ha rassegnato le proprie di$ìssionì
dall'incarico da subèo1111llissario ad acta per l'attuazione del piano di dentro dai disavanzi ~anitari
per la Regione Calabria. i,

PREMESSO che con nota prot. n.48075 del 09/02/2018 è stata attivata la procedura di l~gge di
rìcmesta dì parere al Direttore Generale dell' AS.p,di Cosenza inerente l'istanza di accredi~runento
presentata dal Dr. Eugenio D'Amico, acquisitaaglìatti del Dipartimento 'Tutela della$alute e
Politiche Scmitarìe" in data 02/n/2017 con prot.. n. 341644., autorizzato all'esercizio, giusto ID.C.A
n.97!2017, quale Studio/Ambulatorio Libero Professionale, con sede nel Comune di Montalto !Uffugo
(CS), per 1'erogazione delle prestazioni della branca specialistica ambulatorìale di Endocrìnqlogia e
Malattie del Ricambìo.

VISTA la nota delI'A,S.P. di Cosenza prot. nJ6417 del 07/03/2018 con la quale il D~tettore
Generale richiede Ilotizie al Direttore Generale dell'A.O. di Cosenza circa il rapporto dì layoro del
Dott. Eugenio D'Amico con l'Azienda Ospedaliera di Cosenza. '

VISTA la nota prot. n.6389 dei 29/03/2018~ acquisita agli atti della Regi~ne in data 06/04/20~8, con
la quale il Direttore Generale dell' Azienda Ospedaliera di Cosenzacomurnca che: "il Dr. !fugenio
D'Amico Dirigente Medico presso l 'u.o.G M VaZentini di questa Azienda è dipendefltecon
rapporto di lavoro non esclusivo a tempo pieno e a tempo indeterminato ".
VISTA la nota prot. n.58203 del 23/04/2018, acquisita .agliatti del Dipartimento "Tutela dellq Salute
e Politiche Sanitarie" in data 26/04/2018 con prot. n.14683l , con la quale il Direttore q~nerale
dell' A.S.P. di Cosenza comunica, tra l'altro, che: "corre l'obbligo rilevare e segnalare çhees~endo il
Dr. EugeniO D'Amico dipendente, anche Se in maniera non esclusiva, del! 'A.o. di Cosenza q'tlestiai
sensi e per gli effetti della normativa su richiamata non può svolgere tali attività in regime di
AccreditamentO. " .
CONSIDERATA la posizione gìuridica del professionista di dipendente dell'Azienda OspedalUeradì
Cosenza, con rapporto di lavoro a tempo pieno e indeterminato, lo stesso non può essere s9ggetto
accreditatocoIl il SSR in quanto incompàtibile aì sensi del D.Lgs n.502/1992e s.m.i.. e del Mgente
CCNL dell 'area della Dirigenza Medìca. I

CONSIDERATO!

.che7 ai sensi del combinato disposto degli artt. S e lO della legge 24111990 e s.m.LI questa
Allnninistrazìone~ con nota prot. n.144655 del 24/0412018, ha comunicato al titolarq dello
Studio/Ambulatorio Libero Professionale l'avvio del procedimento di rigetto dell'istaflza dì
accreditamento presentata in data 02/11/2017 con prot ..n. 341644; I

• che nella stessa nota sopr{l.citataè stato comunicato, tra Paltro, che: "l'interessato in indirizzq, entro
lO (dieci) giorni dal ricevimento :dellapresente, pUò presentare memorie scritte contenenti le proprie
controdeduzioni, eventualmente corredate da documenti, purché pertinenti l'oggetto del proced~rtlento;
Che il procedimento dovrà concludersi,. dì norma, nel termine complessivo di 30 (trenta) giorni a
decorrere dalla data di ricezione della presente. Tale termine potrà essere sospeso per mptivate
ragioni e sarà aumentato di altri 30 (trenta) giorni nel caso in cui l'interessato in indirizzo si qvvalga
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della jacoltà di cui al precedente punto 5); Che, comunque, anche laddove tinteressato no}zjaccia
pervenire osservazioni elo memorie nel termine concesso al punto 5), l 'amministrazione proc~derà ad
adottare provvedimento definitivo sulla base dell 'istruttoria espletata. ". '

• che non sono pervenute osservazioni elo memorie nel tennineconcesso;

• che, pertanto, questa Atnrninistrazione procederà ad adottare ìl provveclìmento definitivo di riketto.

VISTI:

1) la Legge n. 241/1990 e s.m.i.,;

2) il D.Lgs. n. 502/1992 e s.m.i. e in particolare l'art. 8~quater;

3) la L.R. n. 24/2008 recante: "Norme in materia di autorizzazione, accreditamento, 'pecordi
contrattuali e controlli delle strutture sanitarie e socio-sanitarie pubbliche eprivate";

4) il Regolamento regio~ale di attuazione della L.R. n. 24/2008 approvato con D.C.A. 01.81 del
22/07/2016. . . ,

:

VISTA l'istruttoria compiuta dal Settore n. lO "Rilascio Autorizzazioni e Accreditamento Sfrutture
Sanitarie - Servizi lspettivi" del Dipartimento Tutela della Salute. .

CONSIDERA TOche i provvedimenti amministrativi in materia di autorizzazione s~nitaria
all'esercizìo, dì accreditamento sono di competenza esclusiva della Regione e per essa nell'lIfase di
attuazione del piano di rientro dal Commissario ad acta. .

DECRETA

Per le motivazioni di cui in premessa, che qui sì intendono 'riportate quale parte integrante e
sostanziale:

DI RIGETTARE l'istanza di accreditamento, acquisita aglì atti del Dipartimento "Tutelbi della
Salute e Politiche Sanitarie" in data 02/11/2017 con prot. n.341644, presentata dal Dott. E1llgenio
D'Amico titolare dello Studio/Ambulatorio Libero professionale, con sede nel Comune di M;pntalto
Uffugo (CS) in Corso Italìa snc, autorizzato all'.esercìzio~ giusto D.C.A. n. 97 del 15/06/20J.7, per
l'erogazione. di prestazioni della branca specialistica ambulatoriale di Endocrinologia e Malal:tìe dç:l
Ricambio, stante la posizione giuridica del professionista di dipendente delr Azienda Ospedaliera di
Cosenza,con rapporto di lavoro a tempo pieno e indeterminato, in quanto lo stesso, incompat~bile ai
sensi del D.Lgs n.502/1992 e s.m.L e del vigente CCNL dell'area della Dirigenza Medica, npn può
essere soggetto accreditato con il SSR. .

DI DARE MANDATO alla se.grèteria della Struttura CommiS.sariale per la trasmissiop,e del
presente decreto al Dirigente Generale del Dipartimento Tutela della Salute~ .al Direttore G~nerale
dell' A.S.P. competente per territorio e al Rappresentante legale della struttura.

DI DARE MANDATO al Dirigente generale per la pubblìcazione sul BURe telematico.e s,ul SÌto
web del Dipartimento Tutela della Salute della Regione Calabria.

DI PRECISARE che avverso il presente provvedimento, entro 60 (sessanta) giorni da$a sua
notificazione o effettiva conoscenza, è ammeSso ricorso dìnnanzial TAR competente ovvero1entro
120 (centoventi) giorni, è ammesso ricorso straordinarìoal Presidente della Repubblica. .

Il Conunissario ad acta

11\4~
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