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COMMISSIONE STRACORDINARIA

Allegato A) alla delibera n.[1651 _|CS del [15/1172012 | - Ricognizio—;lte‘ assetto
orgamzzativo — provvedimenti nelle more dell’approvazione del nuovo
Atto Aziendale.

Staff Direzionale

Delibera 1746/C del 28.10.2010

Programmazione e controllo
Comunicazione-URP

Struttura complessa

Unita Organizzativa Autonoma

Sistema Informatico ed Informativo | Unitd Organizzativa Autonoma

Osservazioni:

Con la delibera n. 1779/C del 9.11.2010 avente ad oggetto: “Nuovo modello organizzativo
— Staft direzionale e servizi di supporto - Conferimento incarichi personale dirigente non
sanitario ¢ stato confermato il Direttore dell’U.O. Programmazione e Controllo e sono
statl nominati i responsabili delle U.O.A. Comunicazione-URP e Sistema Informatico ed
Informativo.

Le Unita Organizzative Autonome non rientrano all’interno della tipologia di incarichi
previsti dai vigenti contratti collettivi nazionale per I’area della dirigenza SPTA ¢
avrebbero dovuto essere classificate, sotto il profilo economico, in occasione della nuova
graduazione delle funzioni. Nelle more i dirigenti responsabili hanno diritto a mantenere il
medesimo trattamento economico gia in godimento, sia esso di struttura complessa o
semplice.

La delibera n. 1746/C del 28.10.2010 ha invece soppresso la struttura semplice Verifica
deli’Appropriatezza che avrebbe dovuto essere accorpata nella struttura cornplessa di
Supporto Sanitario “Accordi contrattuali, controlli pubblico/privato ¢ appropriatezza™ i cui
compiti e funzioni, tuttavia, non sono ma stati definiti cosi come non ¢ mai stato
nominato il Direttore.

Nel nuovo Atto Aziendale, adottato con delibera n. 1493/CS del 1.12.2011 (adeguato con
delibera n. 1445/CS del 4.10.2012 alle disposizioni contenute nel D.P.G.R. n. 137/2012), ¢
stata, peraltro, prevista I'istituzione, in staff alla Direzione Aziendale, della struttura
semplice a valenza dipartimentale “monitoraggio e controllo delle attivita di ricovero e di
verifica dell’appropriatezza delle prestazioni sanitarie” per lo svolgimento delle funzioni di
cui al D.P.G.R. n. 53 del 4.07.2011, funzioni che con celibera n. 627/CS del 2.05.2012
sono stati, nelle more, assegnate alla struttura semplice Verifica dell’ Appropriatezza, che
ha continuato a svolgere I’attivita di competenza.

Si ritiene, pertanto, necessario prendere atto dell’inefficacia della delibera n. 1746/C del
28.10.2010 nella parte in cui ha soppresso la struttura serplice verifica dell’appropriatezza
ed istituito la struttura complessa Accordi contrattuali, controlli pubblico/privato ¢
appropriatezza”.
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Servizi di Supperto Sanitario

Delibera 1746/C del 28.10.2010

Assistenza F armaceutica Struttura comi&sshal
Farmacia territoriale e magazzino farmaceutica

accordi contrattuali, controlli pubblico/privato ¢ appropriatezza | Struttura complossa
Gestione sanitaria integrata (ADI/ADO) mplessa |

Struttura complessa
Assistenza Infermieristica

Direzione Sanitaria PO Vibe Struttura complessa |
Gestione medica ospedaliera P.0. Serra San Bruno Struttura Semplice
Gestione medica ospedaliera PO Tropea Struttura Semplice J
Osservazioni:

Per alcune delle strutture complesse e semplici istituite nei servizi di supporto sanitario -

Accordi  contrattuali, controlli pubblico/privato e appropriatezza, Gestione sanitaria

integrata (ADI/ADO), Assistenza Infermieristica, Assistenza Farmaceutica, Farmacia

territoriale e magazzino farmaceutico - Ia delibera n. 1746/C non ha avuto alcuna

attuazione o principio di esecuzione in quanto non sono stati definiti i compiti e le

funzioni delle stesse né sono stati nominati i nuovi direttori o responsabili.

Le stesse disposizioni contrastano inoltre con nuovo Atto Aziendale, adottato con delibera

n. 1493/CS  del 1.12.2011 (adeguato con delibera 1. 1445/CS del 4.10.2012 alle

disposizioni contenute nel D.P.G.R. n. 137/2012) e con le linee guida di cui al D.P.G.R. n.

54 del 5.07.2011.

L’inserimento tra i servizi di supporto sanitario della Direzione Sanitaria del P.O. di Vibo

Valentia ¢ delle strutture semplici di Serra San Bruno e Tropea ¢ reso necessario dalla

soppressione del Dipartimento dei Servizi Sanitari e puo essere confermato nelle more

dell’approvazione del nuovo atto aziendale.

Alla soppressione della struttura complessa di protezione ¢ prevenzione aziendale ¢ stata

data attuazione assegnando i compiti e le funzioni al servizio di sorveglianza sanitaria ed al

responsabile della sicurezza e protezione aziendale (RSPP) mediante la creazione di

apposita posizione organizzativa.

La soppressione del servizio infermieristico ¢ ostetrico & in contrasto con la L. 251/2000 e

con le previsioni del nuovo atto aziendale nel quale & prevista Uistituzione del servizio

delle professioni sanitarie.

Si ritiene, pertanto, necessario prendere atto dell’inefficacia della delibera n. 1746/C del

28.10.2010 nella parte in cui ha istituito:

1) la struttura complessa Accordi conirattuali, controlli pubblico/privato e
appropriatezza’;

2)  la struttura complessa Gestione sanitaria integrata (ADY/ ADO),

3) la struttura semplice Assistenza Infermieristica,

4) lastruttura complessa Assistenza Farmaceutica;

5) [la struttura semplice, Farmacia territoriale e agazzino farmaceuticp;

nonch¢ nella parte in cui ha soppresso il servizio infermieristico e ostetrico.




Servizi di Suppoerto Amministrativo

Delibera 1746/C del 28.10.2010

_A_ffari Gepeyath 2 T T Ta —
Ufficio Legale Struttura complegsa

Gestione, Sviluppo e Formazione Risorse Umane Struttura complegsa

Gestione Risorse Umane Struttura sempligg— ]

Garee Contratti Struttura complessa |

Progettazione e Gestione_AttiVit:‘iTl‘ecniche Struttura complessa

Gestione Economica e Finanziaria e Gestione Struttura complessa
Patrimonio ed Economato

Bilanci e finanze Struttura semplice

- ]

Osservazioni:

Per quanto riguarda i servizi di supporto amministrativo la delibera n. 1746/C ha avuto
attuazione con la nominaricollocazione dei  nuovi direttori o  responsabili.
At dirigenti nominati & stato assegnato termine per:
* la predisposizione e I'invio alla direzione aziendale di proposta di disciplinare
relativo alle procedure tecnico operative della propria struttura;
® la quantificazione del fabbisogno di personale, distinto per qualifica funzionale e
per profilo professionale, aggregandolo per mansioni, funzioni ed attivita cui sara
preposto con i rispettivi carichi di lavoro presunti.
Le posizioni apicali di alcune strutture (Progettazione ¢ Gestione  attivitd recniche e
Gestione economica finanziaria e Gestione patrimonio ed economato) sono state coperte
mediante "assegnazione di personale ex art. 145 d.1.vo 267/2000.
Non e stato, invece, mai nominato il nuovo Direttore dell’U.O. Gestione, Sviluppo e
Formazione Risorse umane - le cui funzioni continuaso ad essere disimpegnate  dal
precedente titolare - né ¢ cessata Dattivita del responsabile della struttura gestione
personale convenzionato che ha regolarmente continuato a prestare la propria attivita
lavorativa all’interno dell’unita operativa.
Con delibera n. 750 del 23.06.201, peraltro,  le attivita e le funzioni relative alla
Formazione professionale del personale dell’Azienda sono  state assegnate
temporaneamente, fino alla data di approvazicne del nuovo Atto Aziendale, all’U.O.A.
Comunicazione-JRP,
Altre strutture, in particolare I’U.O. Gare e Contratti e I’U.O. Gestione Fconomica
Finanziaria ¢ Gestione Patriraonio ed Economato, hanno operato a pieno regime
svolgendo un’intensa attivita di produzione di atti amministrativi i cui effetti si sono gia
consolidati.
Relativamente ai Servizi di supporto amministrativo risulta, pertanto, necessario prendere
atto dell’inefficacia della delibera n. 1746/C del 28.10.2010 nella parte in cui:
o haistituito la struttura complessa Gestione, Sviluppo ¢ Formazione risorse umane:
» haistituito la struttura semplice Gestione risorse umane;
¢ ha soppresso la struttura semplice gestione personale convenzionato.
Per il resto il nuovo assetto puo essere confermato facendo salva "assegnazione
temporanea delle attivita relative alla Formazione all’U.O.A. Comunicazione — U.R.P di
cui alla citata delibera n. 750/CS del 23.06.2011.




Distretti di Vibo Valentia, Serra San Bruno ¢ Tropea

Delibera 1746/C del 28.10.2010

[@HP@’_ di Vibo Valentia [ Struttura complessa T
| Gestione amministrativa Struttura semplice interdistrettuale

| Assi stenza specialistica Struttura semplice interdistrertuale |
Tutela della persona Mh*_____ﬁ Struttura semplice interdistrettuale
RSA B “_‘_hj‘ Struttura semplice interdistrettuale |
SERT B o - Struttura semplice interdistrettuale |
Neuropsichiatria (infantile i:::: Struttura semplice interdistrettuale |
| Servizi Sociali ed integrazione sociosanitaria Struttura semplice interdistrettuale |
Assistenza prote:ﬁg&t—iaﬂg}ﬁ{@zzim Struttura semplice T
_in_tgr_d@:ttualeh_‘m___»‘_*‘__»_

Distretto Serra San Bruno Struttura complessa ]

| Assistenza protesica Struttura semplice

 Distretto di Tro ea Struttura complessa
Assistenza protesica - Struttura semplice L
Osservazioni:

L intera organizzazione distrettuale definita dalla delibera n. 1746/C non ha trovato
attuazione e non risulta operativa. Non sono stati, infatti, definiti i compiti e ‘e funzioni
delle nuove articolazioni organizzative e non sono stati nominati i nuovi direttori o
responsabili ad eccezione dei responsabili della Neuropschiatria Infantile - la cui struttura
cra presente anche nell’assetto organizzativo preesistente e che quindi ha continuato a
svolgere la propria attivita senza soluzione di continuita - e della struttura interdistrettuale
Gestione Amministrativa che non ha, in assenza dei necessari presupposti organizzativi,
svolto alcuna attivita a livello distrettuale.

La stessa organizzazione inoltre presenta delle incoerenze organizzative in quanto la
totalita delle strutture semplici inserite nel Distretto di Vibo Valentia ha competenze
allargate ai Distretti di Serra San Bruno e Tropea.

Non ¢ stata prevista alcuna struttura deputata alla gestione delle cure primarie né tale
primaria funzione puo essere ricondotta alla direzione distrettuale in assenza di alcuna
indicazione nella relazione illustrativa.

Nel frattempo i tre distretti dell’Azienda hanno continuato ad operare  sulla base
dell’assetto organizzativo di cui all’atto aziendale approvato con D.G.R. n. 68 del
6.02.2007, attraverso la gestione di atti e procedimenti con assunzione diretta di
responsabilita da parte dei titolari delle strutture, complesse e semplici, di riferimento.
Lrarticolazione distrettuale prevista nella delibera 1746/C del 28.10.2010 non ¢ inoltre
coerente con 1l modello di sanitd territoriale definito con il nuovo Atto Aziendale,
adottato con delibera n. 1493/CS del 1.12.2011 (adeguato con delibera n. 1445/CS del
4.10.2012 alle disposizioni contenute nel D.P.Gi.R. n. 137/2012) e con le linee gutda di cui
al D.P.G.R. n. 54 del 5.07.2011.

Si ritiene, pertanto, necessario prendere atto dell’inefficacia della delibera n. 1746/C del
28.10.2010 con riferimento a tutte le modifiche introdotte all’organizzazione distrettuale,




Dipartimento di Prevenzione

Delibera 1746/C del 28.10.2010

e

| Igiene, epidemiologia € sanita pubblica _| Struttura complessa 7

| Medicina preventiva

Struttura semplice

Igiene della nutrizione Struttura semplice

T T e

Struttura semplice a
valenza dipartimentale

| Medicina dello Sport

 Prevenzione Igiene e Sicurezza degli Ambienti di Lavoro | Struttura complessa

Struttura semplice a

 Sanita Animale o valenza dipartimentale
Struttura semplice a
Igiene degli alimenti di origine animale e loro derivati valenza dipartimentale

Struttura semplice &
| Igiene degli Allevamenti_ e delle produzioni zootecniche | Valenza dipartimentale

Osservazioni:

La delibera n. 1746/C del 28.10.2010 ha inciso profondamente  sul dipartimento di
prevenzione modificandone radicalmente 1’assetto precedente.

Oltre al declassamento delle strutture complesse dell’Area Veterinaria con conseguente
soppressione delle strutture semplici afferenti alle stesse & stato disposto il trasferimento
dell’U.0. di Medicina legale nel dipartimento di Medicina.

La riorganizzazione ¢ stata completata mediante la nomina/ricollocazione, con delibera n.
1849/C del 19/11/2010, dei Direttori/responsabili delle nuove strutture.

Avverso la delibera n. 1746/C ¢ stata proposto ricorso al T.A.R. Calabria da parte dei
direttori di struttura complessa delle tre arce della sanitd animale nonché dalle
organizzazioni sindacali di riferimento. Non essendo stata richiesta la sospensiva del
provvedimento, lo stesso ricorso non ¢ ancora stato discusso.

Pur non essendo I’articolazione organizzativa attuale del Dipartimento di Prevenzione
coerente con 'assetto definito con il nuovo Atto Aziendale, adottato con delibera n.
1493/CS del 1.12.2011 (adeguato con delibera n. 1445/CS del 4.10.2012 alle disposizioni
contenute nel D.P.G.R. n. 137/2012), la delibera n. 1746/C del 28.10.2010 non puo che
essere confermata in quanto  risultano adottati tutti i necessari e consequenziali
provvedimenti esecutivi.




Dipartimento di Medicina

Delibera 1746/C del 28.10.2010

rMedicina_Genelr:ile -P.O. Vﬁiﬁél&?ﬂg

Struttura comﬂes?a ‘-[

Gestione del pazu nte complesso

Struttura sempli&

Medlcma Generale - P.O. Serra San Bruno

Medicina Generale - P.O, 'Iropea

(Jestlone del paznente comple;so

Dialisi Vibo Valentia

' Dialisi Serra San Bruno

Struttura semplice

Dialisi Soriano

Struttura semplice

Dialisi — P.O. Nicotera

Struttura semplice

Dialisi — P.O. Tropea

Struttura semplice

Struttura complessa

Attivita in Day Hospltal

Struttura semplice

Neurologia — P.O. Vibo Valentia

Struttura complessa

Elettrofisiologia Clinica SNC e P.P.O. Vibo Valentia

Struttura semplice

Day Hospital ¢ Day Service P.O. Vibo Valentia

Struttura semplice

Cerebrovasculopatie post acuzie P.O. Fropea

Struttura semplice

Medicina Legale

Struttura complessa

Cardiologia e UTIC P.O. Vibo Valentia

Struttura complessa

UTIC con emodinamica

Struttura semplice

Cardiologia non invasiva

Struttura semplice

Pediatria —- S.0. Vibo Valentia

Struttura complessa

Neonatologia sub intensiva

Struttura semplice

Radiologia P.O. Vibo

Struttura complessa

Radiologia Serra San Bruno

Struttura semplice

Radiologia Tropea

Struttura semplice

Laberatorio analisi P.O. Vibo

Struttura complessa

Microbiologia e virologia P.O. Vibo Valentia

Struttura semplice

Centro di emostasi e trombosi P.O. Vibo Valentia

Struttura semplice

Laboratorio analisi P.O.Serra San Brano

Struttura semplice

Laboratorio analisi P.O Tropea

Struttura semplice

Endocrinologia e Diabetologia - Vibo Valentia S.S. a valenza dipartimentale
Dermatologia - P.0O. Vibo Valentia S.S.a valenza dipartimentale
Immunoematologia e centro trasfusionale - P.O. Vibo Valentia S.S.a valenza dipartimentale
Riabilitazione cardiologica - P.O. Serra San Bruno S.S.a valenza dipartimentale
Riabilitazione motoria e neuromotoria — P.O. Serra San Bruno S.S.a valenza dipartimentale
Fisiopatologia e riabilitazione respiratoria - P.O. Serra San Bruno [S.S. a valenza dipartimentalew
Lungodegenza - P.O. Serra San Bruno S.S.a valenza dipartimentale
Oncologia medica - P.O. Tropea S.5.a valenza dipartimentale |
/
i




Osservazioni:

Con la delibera n. 1746/C del 28.10.2010 il Dipartimento di medicina ha inglobato le
strutture provenienti dal soppresso Dipartimento dei servizi sanitari e ’U.O. dj Medicina
Legale scorporata dal Dipartimento di Prevenzione.
L’articolazione del Dipartimento dj Medicina prevista nella  delibera 1746/C del
28.10.2010 non ¢ coerente con Iassetto organizzativo  definito  con il nuovo Atto
Aziendale, adottato con delibera n, 1493/CS del 1.12.2011 e con le linee guida di cui al
DPGR. n 84 del 5.07.2011.
Numerose sono anche le previsioni in contrasto con il D.P.G.R. n. 18 del 22.10.2010 dj
riordino della reti assistenziali emanato qualche giorno prima della pubblicazione dells
delibera 1746/C.
L’impatto delle disposizioni contenute nel D.P.G.R. n. 106 del 20.10.2011 dovra essere
affrontato e risolto in sede d: confronto con la struttura del Commissario ad Acta per
I"attuazione del piano di rientro sul nuovo atto aziendale.
Sotto il profilo gestionale il dipartimento risulta, complessivamente, pienamente operativo
perché, con la delibera n. 1849/C del 19/1 1/2010, sono stati confermati/ricollocati tutti ;
Direttori di struttura complessa e buona parte dei responsabili delle strutture semplici.
Si rende, tuttavia, necessaria la presa d’atto dell’inefficacia della delibera n. 1746/C de]
28.10.2010 nella parte in cui ha istituito nuove  strutture complesse o semplici, in
contrasto con i DD.PP.GG.RR. n. 18 del 22.10.2010 e n. 106 del 20.10.2011, senza che
siano mai stati nominati i responsabili e, quindi, senza che via sia stato neppure un
principio di esecuzione.
Analogo provvedimento si reputa opportuno per le strutture, prive di titolare, non
coerenti con il modello organizzativo definito con il nuovo Atto Aziendale n. 1493/CS del
1.12.2011 (adeguato con delibera n. 1445/CS del 4.10.2012 alle disposizioni contenute nel
D.P.G.R. 1. 137/2012) ¢ con le linee guidadi cui al D.P.G.R. n. 54 del 5.07.2011.
Rimane I’anomalia della struttura complessa di medicina del P.O. di Serra San Bruno il
cui adeguamento formale alle previsioni dei DD.PP.GG.RR. n. 18 del 22.10.20010 e n. 106
del 20.10.2011 necessita  di un provvedimento specifico di modifica dell’assetto
organizzativo che contrasta con la natura ricognitiva del presente atto.
Alla luce delle considerazioni sopra esposte si rende necessario prendere atto
dell’inefficacia della delibera n. 1746/C del 28.10.2010 nella parte in cui ha istituito:
* la struttura semplice Gestione del Paziente complesso dell’U.O. di Medicina
Generale P.O. Vibo Valentia
» la struttura semplice Gestione del Paziente complesso dell’U.0. di Medicina
Generale P.O. Tropea;
» la struttura semplice di Dialisi P.O.Vibo Valentia;
* lastruttura semplice di Elettrofisiologia Clinica SNC e P.P.O. Vibo Valentia;
° lasfruttura semplice di Day Hospital ¢ Day Service P.O. Vibo Valentia;
¢ la struttura semplice di Cerebrovasculopatie post acuzie P.O. Tropea;
* la struttura semplice a valenza dipartimentale di Riabilitazione Cardiologica - P.O.
Serra San Bruno
» la struttura semplice a valenza dipartimentale di Fisiopatologia e riabilitazione
respiratoria - P.O. Serra San Bruno.




Dipartimento dj Chirurgia

Delibera 1746/C del 28.10.2010

e _
Chirurgia Generale — P.O. Vibo Valentia Struttura Complessa
| Chirurgia vasvolaie - | Struttura semplice T
Day Surgery o Struttura semplice ]
Chirurgia Generale Tropea Struttura semplice |
 Chirurgia Generale — P.O. Serra San Brunn Struttura Complessa |
_()rtogedia;l’.g._Vil)_(L Valentia Struttura Complessa
 Chirurgia dell’anca Struttura semplice
_Ortopedia,l@;gﬁh__‘__; - Struttura semplice ]
Oculistica — P.0. Vibo Valentia Struttura Complessa |
Otorinolaringoiatria ] o Struttura Complessa |
Urologia - P.O Vibo Valentia Struttura Complessa |
Ostetricia e Ginecologia — P.(. Vibo Valentia Struttura Complessa |
Endocrinologia ginecologica o Struttura semplice o
Endoscopia Chirurgica - P.O. Vibo B S.5. a valenza dipartimentale B
Osservazioni:

L articolazione del Dipartimento di Chirurgia contenuta nella  delibera 1746/C del
28.10.2010 ¢ sostanzialmente in linea con il nuovo Atto Aziendale, adottato con delibera
n. 1493/CS  del 1.12.2011 e con le linee guida di cui al D.P.G.R. n. 54 del 5.07.2011
anche se alcune previsioni contrastano con il D.P.G.R. n. 18 del 22.10.2010 di riordino
della reti assistenziali emanato qualche giorno prima della pubblicazione della delibera
1746/C.

A parte il cambio di denominazione di qualche struttura semplice non si discosta molto
dall’impianto organizzativo dell’ Atto Aziendale del 2007.

L’impatto delle disposizioni contenute nel D.P.G.R. n. 106 del 20.10.2011 dovra essere
affrontato e risolto in sede di confronto con la struttura del Commissario ad Acta per
attuazione del piano di rientro sul nuovo atto aziendale.

Sotto 1l profilo gestionale il dipartimento risulta, complessivamente, pienamente operativo
perché, con la delibera n. 1849/C del 19/11/2010, sono stati confermati/ricollocati tutti i
Direttori di struttura complessa e parte dei responsabili delle strutture semplici

Si rende, tuttavia, necessaria la presa d’atto dell’inefficacia della delibera n. 1746/C del
28.10.2010 nella parte in cui ha istituito nuove strutture complesse o semplici, in
contrasto con i DD.PP.GG.RR. n. 18 del 22.10.20010 ¢ n. 106 del 20.10.2011, senza che
siano mai stati nominati i responsabili e, quindi, senza che via sia stato neppure un
principio di esecuzione.

Analogo provvedimento si reputa opportune per le strutture, prive di titolare, non
coerenti con il modello organizzativo definito con il nuovo Atto Aziendale, adottato con
delibera n. 1493/CS del 1.12.2011 (adeguato con delibera n. 1445/CS del 4.10.2012 alle
disposizioni contenute nel D.P.G.R. n. 137/2012) e con le linee guida di cui al D.P.G.R. n.
54 del 5.07.2011;

Rimane, in ogni caso, I'anomalia della struttura complessa di chirurgia del P.O. di Serra

oty



22.10.20010 e n. 106 del 20.10.2011 necessita di un provvedimento specifico di modifica
dell’assetto organizzativo che contrasta con la natura ricognitiva del presente aito.

Alla luce delle considerazioni sopra esposte  s1 rende necessario prendere  atto
dell’inefficacia della delibera n. [746/C del 28.10.2010 nella parte In cui ha istituito:
* lastruttura semplice dj Chirurgia vascolare:
* la struttura semplice di endocrinclogia ginecologica dell’U.0O. di Ostetricia e
Ginecologia del P.O. di Vibo Valentia:
* la struttura semplice a valenza dipartimentale di Endoscopia chirurgica - P.O. dj
Vibo Valentia.




Dipartimento di Emergenza

Delibera 1746/C del 28.10.2010

e

Servizio Emergenza Territoriale 118 o StiEtTu;a Compl‘ess;ihu‘¥
AL“@@EPLHBZME:I?JQE_‘M%@“!EE_M_‘,‘_ﬁtllt_tllimlﬁi@.__;
Anestesia P.O. Vibo Valentia - ___| Struttura semplice

Servizio anestesia e gestione emergenza e urgenza del Struttura semplice
paziente critico - P.O. Serra San Bruno

Servizio anestesia ¢ gestione emergenza e urgenza del Struttura semplice
F)aziente critico - P.O. Tropea

Pronto soccorso e medicina d’urgenza - 8. 0. Vibo

| Valentia e e |Struttura Complessa |
O.B.I. - o ____ |Struttura semplice

Pronto soccorso — P.O. Serra San Bruno Struttura semplice
Pronto soccorso — S.0 Tropea

T

— ]

Osservazioni:

L’assetto del Dipartimento di emergenza, definito nella delibera 1746/C del 28.10.201 0,¢
sostanzialmente in linea con il nuovo Atto Avziendale, adottato con delibera n, 1493/CS
del 1.12.2011 e presenta solo qualche elemento di contrasto con i DD.PP.GG.RR. n. 18
del 22.10.20010 e n. 106 del 20.10.2011 dj riordino della reti assistenziali che sara risolto
in sede di approvazione del suddetto Atto.

Con la delibera n. 1849/C del 19/11/2010, sono stati confermati/ricollocati i Direttori
delle strutture complesse SUEM 118 e Pronto Soccorso e medicina d’Urgenza nonché i
dirigenti delle strutture semplici di anestesia e dei pronto soccorso dei PP.OO0. di Serra
San Bruno e Tropea.

Non si ¢, invece, proceduto alla ricollocazione del Direttore dell’U.O. di Anestesia e
Rianimazione in quanto, all’epoca, sospeso dal servizio

Relativamente al dipartimento di cmergenza la delibera n. 1746/C del 28.10.2010 puo,
pertanto, essere confermata fatta eccezione per la parte in cui istituisce la struttura semplice
O.B.1 del Pronto soccorso del P.O. di Vibo Valentia, che dovra essere pertanto dichiarata
inefficace.
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Dipartimento di Salute Mentale

Delibera 1746/C del 28.10.2010

(Servizio Psichiatrico di Diagnosi e Cura (SPDC)— | Struttura Complessa
' P.O. Vibo Valentia
| Day Hospital

_ﬁ_: Struttura semplice

| Centro Salute Mentale — Vibo Valentia [Pirzo _ |Struttura Complessa o
Centro Diurno - Pizzo . _____|Struttura semplice o
entro Salute Mentale - Serra San Bruno Soriano | Struttura semplice S
| Centro salute Mentale ¢ Residenzialita - Tropea ______ Struttara Complessa |
Osservazioni:

L articolazione del Dipartimento di Salute Mentale prevista nella delibera 1746/C de]
28.10.2010 non ¢ coerente con J’assetto organizzativo  definito con il nuovo Atto
Aziendale, adottato con delibera n. 1493/CS del 1.12.2011 (adeguato con delibera n.
1445/CS del 4.10.2012 alle disposizioni contenute nel D.P.G.R. n. 137/2012) € con le linee
guida di cui al D.P.G.R. n. 54 del 5.07.201 1.

Sotto il profilo strettamente operativo con la delibera n. 1849/C del 19/1 1/2010, sono stati
confermati/ricollocati solo il Direttore della Struttura complessa S.P.D.C. del P.O di Vibo
Valentia ed il responsabile della struttura semplice di Day Hospital.

Nessuna esecuzione ¢ stata data alla delibera per la parte relativa alle strutture territoriali
del Dipartimento che, al confrario, hanno continuato a operare sulla base dell’assetto
definito nell’Atto Aziendale approvato con D.G.R. n. 68 del 6.02.2007, attraverso la
gestione di atti e procedimenti con assunzione diretta di responsabilita da parte dei titolari
delle strutture, complesse e semplict, di riferimento.

Si ritiene, pertanto, necessario prendere atto dell’inefficacia della delibera n. 1746/C del
28.10.2010 con riferimento a ttta le modifiche introdotte all’organizzazione territoriale
del Dipartimento di salute Mentale.




Strutture soppresse

Delibera 1746/C del 28.10.2010
Presidio Ospedaliero unico - P.O.

I Presidio Ospedaliero unico ¢ stato cspressamente soppresso anche se dal contesto degli
atti adottati non & possibile ricavare in modo univoco a quali strutture siano state trasferite
le sue funzioni.

A causa di ¢id la struttura, almeno relativamente alle attivita di programmazione della
produzione ospedalicra e di controllo sull’attivita della casa di cura accreditata, ha
continuato ad operare ed i relativi atti, per il passato, vanno fatti salvi.

La soppressione ¢ tuttavia in linea con Iassetlo organizzativo definito con il nuovo Atto
Aziendale, adottato con delibera n. 1493/CS  del 1.12.2011 (adeguato con delibera n.
1445/CS del 4.10.2012 alle disposizioni contenute nel D.P.G.R. n. 137/2012) e con le linee
guida di cui al D.P.G.R. n. 54 del 5.07.2011.

Dipartimento dei Servizi

1l Dipartimento dei servizi ¢ stato soppresso e le sue strutture sono state accorpate al
Dipartimento di Medicina.

La soppressione non ¢ coerente con I"asserto organizzativo definito con il nuovo Atto
Aziendale, adottato con delibera n. 1493/C¢ del 1.12.2011 (adeguato con delibera n.
1445/CS del 4.10.2012 alle disposizioni contenute nel D.P.G.R. n. 137/2012).

In ogni caso la soppressione disposta dalla Delibera 1746/C del 28.10.2010 ha avuto piena
attuazione e deve ritenersi confermata.

Dipartimento Materno-infantile

Il Dipartimento Materno-infantile, ¢ stato soppresso e le sue funzioni, trattandosi dj
dipartimento funzionale, sono state riassorbite dalle strutture complesse ospedaliere e
territoriali di riferimento.

La soppressione non & coerente con ’assetio organizzativo definito con il nuovo Atto
Aziendale, adottato con delibera n. 1493/CS  del 1.12.2011 (adeguato con delibera n.
1445/CS del 4.10.2012 alle disposizioni contenute nel D.P.G.R. n. 137/2012) e con le linee
guida di cui al D.P.G.R. n. 54 del 5.07.2011. .

In ogni caso la soppressione disposta dalla Delibera 1746/C del 28.10.2010 ha avuto piena
attuazione e deve ritenersi confermata.






