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DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE 

 

    n. 848  del 11.10.2021 

 

 

 

Struttura proponente: Direzione Sanitaria 

 

 

Oggetto: Piano Operativo Regionale per il recupero delle liste d’attesa ai sensi dell’art. 29 del D.L. n. 104 del 14 

agosto 2020 – Recepimento ed attuazione – II Fase – Attività Chirurgica. 

 

 

Il Direttore Sanitario, con la sottoscrizione del presente atto, a seguito dell’istruttoria effettuata, attesta che l’atto 

è legittimo nella forma e nella sostanza ed è utile per il servizio pubblico. 

 

 

 

                       F.to Il Direttore Sanitario  

Dott.ssa Emilia Anna Vozzella 

      

Il Direttore U.O.C. Gestione Risorse Economico – Finanziarie attesta che la spesa autorizzata viene imputata ai 

seguenti conti del bilancio economico anno 2021 conto        centro di costo preso nota. 

 

       F.to Il Direttore U.O.C. Gestione Economico-Finanziaria 

Dott. Rosario Magro 

 

 

 

Pareri ex art.3 D.L.vo n.502/92 e succ. mod. 

 

 

 

 

        F.to Il Direttore Amministrativo                                         F.to Il Direttore Sanitario 

             Dott. Stefano Visani                                     Dott.ssa Emilia Anna Vozzella 

 

  

 

 



 

 

 

Il Direttore Sanitario 

 

Premesso che con Delibera della Giunta Regionale n. 543 del 02.12.2020 è stato approvato il “Programma 

operativo per la gestione dell’emergenza da Covid-19 per gli anni 2020 e 2021” che contiene, 

conformemente a quanto previsto dal comma 9 dell’art. 29 del D.L. n. 104/2020, il Piano Operativo 

Regionale per il recupero delle liste di attesa; 

 

 che con Delibera della Giunta Regionale n. 620 del 29.12.2020 la Regione Campania ha adottato 

– in sostituzione ed aggiornamento del Piano Operativo Regionale per il recupero delle liste di 

attesa adottato con la suddetta delibera – il documento “Piano Operativo regionale per il recupero 

delle liste di attesa ai sensi dell’art. 29 del D.L. n. 104 del 14 agosto 2020 – Aggiornamento”; 

  

 che la Regione Campania, con Delibera della Giunta Regionale n. 353 del 04.08.2021 ha apportato 

aggiornamenti al Piano Operativo Regionale per il recupero delle liste di attesa, già adottato con 

DRGC n. 620 del 29.12.2020, sostituendolo al precedente provvedimento; 

 

Preso atto  che con la citata Delibera della Giunta Regionale n. 620 del 29.12.2020 è stata effettuata la 

ripartizione delle risorse di cui all’art. 29 del D.L. 104 del 14.08.2020 per il recupero delle liste di 

attesa per le prestazioni non erogate per l’emergenza Covid-19; 

  

 che con DGRC n.353 del 04.08.2021 vengono aggiornate le ripartizioni delle risorse assegnate ad 

ogni Azienda Sanitaria Regionale, come definito nel precedente Piano Operativo Regionale per il 

recupero delle liste di attesa di cui alla Delibera n. 620/2020, al fine di poter procedere entro il 31 

dicembre 2021 ad integrare le attività di recupero delle prestazioni di ricovero, non erogate a causa 

della pandemia definita Covid-19; 

 

che le Aziende Sanitarie Regionali devono garantire, oltre ai monitoraggi previsti dal Piano 

Nazionale Governo Liste d’Attesa (P.N.G.L.A.) 2019-2021, anche il monitoraggio delle 

prestazioni recuperate con l’attivazione degli strumenti previsti dal suddetto Piano, nonché 

analizzare costantemente la situazione al fine di porre in essere le azioni di miglioramento; 

 

che l’A.O.U. Federico II in ottemperanza a quanto previsto dal DGRC n.353/2021, ha elaborato e 

trasmesso alla Direzione Generale per la Tutela della Salute ed il Coordinamento del Sistema 

Sanitario Regionale, con nota prot. n. 20421 del 9 settembre 2021, il Piano Operativo Aziendale 

per il Recupero delle Liste di Attesa, conformemente ai criteri generali, alle azioni ed alla 

metodologia richiamati nel Piano Operativo Regionale; 

 

Considerato che per fronteggiare la situazione emergenziale da Covid-19, conformemente a quanto previsto 

dall’art. 2 del Decreto-Legge 34/2020 e dalle successive linee di indirizzo, è stato favorito il 

potenziamento dei reparti di terapia intensiva e semintensiva in attuazione della DGR 378/2020 e 

la riconversione di reparti e di strutture da dedicare alla gestione esclusiva del paziente affetto da 

CoViD-19; 

  

 che a seguito dell’evento epidemiologico iniziato a marzo 2020, e delle disposizioni regionali e 

nazionali, si è verificata una riduzione dei ricoveri di elezione, sia medici che chirurgici, pari al 

25% di cui 43% medici e 57% chirurgici;  

 

che ai sensi del Decreto del Commissario ad Acta n. 23 del 24.01.2020 – recante “Modifica ed 

Integrazione del D.C.A. n. 52 del 04.07.2019 _Piano Nazionale per il Governo delle Liste di Attesa 



2019/2021 (PNGLA 2019/2021). Recepimento Intesa e adozione del Piano Regionale per il 

Governo delle Liste di Attesa 2019/2021 (PRGLA 2019/2021)” – può essere garantito l’accesso 

alle prestazioni, nel caso di superamento dei valori soglia per la riduzione di richieste, attraverso 

un aumento dell’offerta assistenziale in regime di ricovero e di specialistica ambulatoriale;  

 

Ritenuto  di dover rendere disponibile un percorso che possa garantire il recupero di alcune prestazioni che 

vedono superati i limiti previsti ai sensi del suddetto DCA n. 23 del 24.01.2020; 

 

di dover incrementare l’offerta per alcune prestazioni in regime di ricovero di cui al Piano 

Nazionale Governo Liste d’Attesa 2019-2021, erogate dalle seguenti UU.OO.:  

 

 U.O.C. Cardiochirurgia; 

 U.O.C. Cardiologia, Emodinamica ed UTIC;  

 U.O.C. Chirurgia Endoscopica; 

 U.O.C. Chirurgia Epato-biblio-pancreatica, Mininvasiva e Robotica Clinica; 

 U.O.C. Chirurgia Generale ad Indirizzo Bariatrico ed Endocrino Metabolico e Breast Unit; 

 U.O.C. Chirurgia Generale Oncologica Mini Invasiva; 

 U.O.C. Chirurgia Maxillo Facciale; 

 U.O.C. Chirurgia Plastica e Ricostruttiva; 

 U.O.S.D. Chirurgia Vascolare; 

 U.O.C. Neurochirurgia; 

 U.O.C. Oftalmologia; 

 U.O.C. Ortopedia e Traumatologia; 

 U.O.C. Ostetricia e Ginecologia, Centro di Sterilità; 

 U.O.C. Otorinolaringoiatria; 

 U.O.C. Urologia; 

 U.O.C. Urologia Andrologica. 

 

 

Preso atto che il DGRC n. 353 del 04.08.2021 chiarisce che al fine di recuperare le prestazioni non erogate nel 

periodo emergenziale, quali strumenti di incentivazione del personale, nel rispetto delle 

disposizioni di cui all’art. 26 del D.L. n. 73/2021, è consentito il ricorso a prestazioni aggiuntive 

ad una tariffa oraria di euro 80 lordi omnicomprensivi per il personale della Dirigenza Medica ed 

euro 50 lordi omnicomprensivi per il personale di comparto del Servizio Sanitario Nazionale nel 

caso in cui le attività integrative siano espletate al di fuori dell’orario di servizio, entro e non oltre 

il 31 dicembre 2021;  

 

 che il richiamato DGRC n.353/2021 prevede, ai sensi dell’art. 29, comma 2 del D.L. 104 del 14, 

la possibilità di ricorrere a forme di reclutamento di personale del Comparto e della Dirigenza 

Medica sanitaria veterinaria e delle professioni sanitarie, anche in deroga ai vigenti CCNL di 

settore, o forme di lavoro autonomo nonché di collaborazione coordinata e continuativa; 

 

Visto  il Contratto Collettivo Nazionale di Lavoro dell’Area Sanità 2016-2018; 

 

Attestato che il presente provvedimento, a seguito dell’istruttoria effettuata, nella forma e nella sostanza, è 

legittimo ai sensi della normativa vigente e utile per il servizio pubblico, ai sensi e per gli effetti di 

quanto disposto dall’art.1 della L.20/94 e ss.mm.ii. e che lo stesso trova rispondenza nel documento 

di budget, 

 

 

 



 

 

Propone 

 

Per quanto indicato in premessa l’adozione del deliberato che segue: 

 

- di attuare, in questa seconda fase del programma aziendale di recupero delle liste di attesa, l’erogazione di 

prestazioni chirurgiche e strumentali per le seguenti UU.OO.: 

 

 U.O.C. Cardiochirurgia; 

 U.O.C. Cardiologia, Emodinamica ed UTIC;  

 U.O.C. Chirurgia Endoscopica; 

 U.O.C. Chirurgia Epato-biblio-pancreatica, Mininvasiva e Robotica Clinica; 

 U.O.C. Chirurgia Generale ad Indirizzo Bariatrico ed Endocrino Metabolico e Breast Unit; 

 U.O.C. Chirurgia Generale Oncologica Mini Invasiva; 

 U.O.C. Chirurgia Maxillo Facciale; 

 U.O.C. Chirurgia Plastica e Ricostruttiva; 

 U.O.S.D. Chirurgia Vascolare; 

 U.O.C. Neurochirurgia; 

 U.O.C. Oftalmologia; 

 U.O.C. Ortopedia e Traumatologia; 

 U.O.C. Ostetricia e Ginecologia, Centro di Sterilità; 

 U.O.C. Otorinolaringoiatria; 

 U.O.C. Urologia; 

 U.O.C. Urologia Andrologica. 

 

- di realizzare il progetto in parola fino ad esaurimento delle risorse assegnate e comunque non oltre il 31 

dicembre 2021, nel rispetto del monte ore complessivo stabilito per ogni figura professionale e degli strumenti 

di incentivazione del personale, di cui all’art. 26 del D.L. n. 73/2021 che consentono il ricorso a prestazioni 

aggiuntive ad una tariffa oraria di euro 80 lordi omnicomprensivi per il personale della Dirigenza Medica ed 

euro 50 lordi omnicomprensivi per il personale di comparto del Servizio Sanitario Nazionale, secondo il 

computo di seguito riportato; 

 



 

- di riservarsi la possibilità di ricorrere a forme di reclutamento di personale del Comparto e della Dirigenza 

Medica sanitaria veterinaria e delle professioni sanitarie ai sensi dell’art. 29, comma 2 del D.L. 104 del 

14, anche in deroga ai vigenti CCNL di settore, o forme di lavoro autonomo nonché di collaborazione 

coordinata e continuativa; 

- di incaricare i Direttori delle UU.OO. coinvolte alla trasmissione alla Direzione Sanitaria del calendario 

preventivo delle sedute operatorie di recupero, nonché con cadenza settimanale del prospetto consuntivo 

delle stesse, comprensivo dei dati anagrafici del paziente, del numero nosologico, del regime di ricovero 

e della procedura chirurgica effettuata, ai fini dell’attività di monitoraggio; 

- di considerare l’inserimento nelle sedute operatorie di ricovero ordinario destinate al recupero delle 

prestazioni, esclusivamente gli interventi correlati ai DRG stabiliti con DGRC 353/2021, di cui all’All.1; 

- di rispettare, in sede di convocazione dei pazienti presenti in lista di attesa nelle sedute di recupero, sempre 

e comunque il criterio delle classi di priorità;  

- di incaricare il D.A.I di Medicina di Laboratorio e Trasfusionale all’erogazione di prestazioni intermedie 

di supporto alle sedute operatorie di recupero, mediante l’elaborazione di turni di servizio aggiuntivi del 

personale, correlati alle suddette sedute ed alla trasmissione degli stessi alla Direzione Sanitaria; 

- di prevedere nelle sedute di recupero destinate ai Day Surgery l’inserimento di interventi attribuiti a 

qualsiasi DRG di tipo chirurgico; 

- di incaricare il Referente Unico Aziendale ALPI e Liste di attesa, Dott. Alessandro Barbarino, al 

coordinamento ed al monitoraggio delle attività assistenziali relativo all’iniziativa in oggetto; 

- di incaricare il Referente Unico Aziendale SDO, Dott.ssa Rosanna Egidio, al coordinamento ed al 

monitoraggio delle attività inerenti le prestazioni di recupero erogate in regime di ricovero;  

- di incaricare il personale interessato in servizio presso la Direzione Sanitaria di implementare le attività 

inerenti il progetto, per quanto di competenza; 

- di incaricare l’U.O.C. “Gestione Risorse Umane” al controllo ed alla rendicontazione delle attività 

correlate alle suddette prestazioni erogate, con l’utilizzo del codice identificativo 91; 

- di incaricare i Responsabili delle strutture all’individuazione ed alla trasmissione alla Direzione Sanitaria 

ed alla Direzione Generale dei nominativi e dei turni del personale medico e di comparto che aderirà – al 

di fuori dell’orario di servizio – a tale iniziativa e, al termine della stessa, dell’elenco dei nominativi del 

personale che vi ha partecipato con indicazione dei giorni e delle ore effettivamente rese, per l’opportuna 

autorizzazione; 

- di imputare i costi dell’iniziativa in parola ai finanziamenti di cui all’art. 29 del D.L. 104 del 14.08.2020; 

UU.OO.
Dirigenti Medici 

ore stimate

Dirigenti Medici 

Anestesisti ore 

stimate

Dirigenti Medici 

Costi stimati

CPS Infermieri 

ore stimate

CPS OSS ore 

stimate

CPS Tecnici 

Sanitari ore 

stimate

Personale di 

Comparto Costi 

stimati

Costo stimato 

complessivo

Cardiochirurgia 516 208 57.920 € 516 208 208 46.600 € 104.520 €

Cardiologia, Emodinamica ed 

Utic
208 104 24.960 € 208 104 104 20.800 € 45.760 €

Chirurgia Endoscopica 208 104 24.960 € 208 104 0 15.600 € 40.560 €

Chirurgia 

Epatobiliopancreatica, 

mininvasiva e robotica clinica

516 208 57.920 € 516 208 0 36.200 € 94.120 €

Chirurgia Generale ad 

Indirizzo Bariatrico ed 

Endocrino metabolico e 

breast unit

208 104 24.960 € 208 104 0 15.600 € 40.560 €

Chirurgia Generale, 

Oncologica e Mininvasiva
208 104 24.960 € 208 104 0 15.600 € 40.560 €

Chirurgia Maxillo Facciale 208 104 24.960 € 208 104 0 15.600 € 40.560 €

Chirurgia Plastica e Ricostruttiva 208 104 24.960 € 208 104 0 15.600 € 40.560 €

Chirurgia Vascolare 208 104 24.960 € 208 104 0 15.600 € 40.560 €

Neurochirurgia 208 104 24.960 € 208 104 0 15.600 € 40.560 €

Oftalmologia 208 104 24.960 € 208 104 0 15.600 € 40.560 €

Ortopedia e Traumatologia 208 104 24.960 € 208 104 104 20.800 € 45.760 €

Otorinolaringoiatria 208 104 24.960 € 208 104 0 15.600 € 40.560 €

Ostetricia e Ginecologia 208 104 24.960 € 208 104 0 15.600 € 40.560 €

Urologia 516 208 57.920 € 516 208 0 36.200 € 94.120 €

Urologia andrologica 516 208 57.920 € 516 208 0 36.200 € 94.120 €

Totale AOU 4560 2080 531.200 € 4560 2080 416 352.800 € 884.000 €



- di trasmettere il presente provvedimento, per i consequenziali adempimenti di rispettiva competenza, ai 

DD.AA.II. interessati, alla U.O.C. G.R.E.F., al Referente Unico Aziendale ALPI e Liste di attesa, al 

Referente Unico Aziendale SDO; 

- di dichiarare il presente provvedimento immediatamente esecutivo, al fine di consentire un rapido 

svolgimento delle attività nel rispetto dei tempi del progetto. 

 

                     F.to Il Direttore Sanitario 

     Dott.ssa Emilia Anna Vozzella 
                  

 

 

 

           

     F.to Il Dirigente Medico di Direzione Sanitaria    F.to Il Dirigente Medico di Direzione Sanitaria 

Referente Unico Aziendale ALPI e Liste di attesa    Referente Unico Aziendale Flusso SDO 

 Dott. Alessandro Barbarino      Dott.ssa Rosanna Egidio 

 

 

 

 
F.to Dott.ssa Ilaria Carannante 

 

 

 

IL DIRETTORE GENERALE 

 

Letta la proposta di delibera sopra riportata, presentata dal Direttore Sanitario;  

 

Preso atto che il Direttore Sanitario proponente il presente provvedimento, sottoscrivendolo, attesta che lo 

stesso, a seguito dell’istruttoria effettuata, nella forma e nella sostanza, è legittimo e utile per il servizio 

pubblico, ai sensi e per gli effetti di quanto disposto dall’art. 1 della L. 20/94 e ss.mm.ii.;  

 

Acquisito il parere favorevole del Direttore Amministrativo;  

 

Acquisito il parere favorevole del Direttore Sanitario; 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

       

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

D E L I B E R A 

 

per i motivi su esposti, che si intendono qui di seguito integralmente riportati e confermati : 

 

 - di adottare la proposta di deliberazione sopra riportata, nei termini indicati; 

 - di conferire immediata esecutività al presente atto, ricorrendone i   presupposti; 

 - di inviare la presente deliberazione, ai sensi della normativa vigente al Collegio   Sindacale; 

-  di trasmettere il presente provvedimento per i consequenziali adempimenti di rispettiva 

competenza, alla SC GRU, al Referente Unico Aziendale ALPI e Liste di attesa, al Referente 

Unico Aziendale SDO, alla SC GREF.  

 

 

 

 

                               F.to IL DIRETTORE GENERALE 

               Avv. Anna  Iervolino 
  



Data consegna 

 

 

 

 

 

SI DICHIARA CHE LA PRESENTE DELIBERA: 

 

E’ stata affissa all’Albo dell’Azienda, ai sensi dell’art.124, comma 1, del D.L.vo n.267/2000, 

il………. 

 

 

 

        F.to Il Funzionario 

        Giacomo Iazzetta 

 

 

E’ divenuta esecutiva il 11.10.2021 

 

 

 

 

        F.to Il Funzionario 

        Giacomo Iazzetta 

 

 

È stata trasmessa al Collegio Sindacale 

 

 

        F.to Il Funzionario 

        Giacomo Iazzetta 

 

 

 

PER COPIA CONFORME ALL’ORIGINALE ESISTENTE AGLI ATTI D’UFFICIO 

 

 

        F.to Il Funzionario 

        Giacomo Iazzetta 
 


