Servizio Accreditamento e Accordi contrattuali — DPF018
Ufficio Contratti e Tetti Erogatori Privati della Rete Territoriale

ALLEGATO N. 2: Relazione Istruttoria

Art. Osservazione/richiesta RISCONTRO
“non é possibile stabilire i tetti di spesa per un | Si rimanda:
triennio @ meno che non si preveda un | -alle previsioni del comma 5 dell’art. 14 “tariffe” di
2 “Durata” aumento automatico collegato agliincrementi | cui allo schema contrattuale allegato;
relativi alla variazione in aumento dei costi | - alla delibera della Corte dei Conti n. 135/2022 che,
generali e delle condizioni nazionali ed | in sede di esame della spesa per acquisiti da
internazionali...o in alternativa vanno previsti | operatori privati accreditati ha “raccomandato
specifici ristori..” nuovamente la stipula di accordi che abbiano un
consistente respiro temporale in grado di assicurare
lo svolgimento della necessaria attivita di
programmazione e di massimizzare il contenimento
dei costi”.
5 “Criteri di Sistemi di calcolo dell’oscillabilita dal Si confermano le disposizioni contrattuali
ripartizione momento che alcune ASL non ammettono il comunicate rimandando a quelle di cuiaicommi2e
spesa superamento del progressivo senza 3, in quanto validate dai Ministeri affiancanti il Piano

"preventivata”

possibilita di aumentare la produzione nel
mese di novembre alla luce della minore
produzione di dicembre.

di Rientro:

-2. le prestazioni rese mensilmente al di sopra del
tetto di spesa mensilizzato, comprensivo
dell’oscillabilita’, non sono riconoscibili, ne’
remunerabili;

-3. per le prestazioni di riabilitazione ex art. 26, al
solo scopo di permettere ai pazienti il recupero delle
prestazioni non fruite nei periodi pit critici della
pandemia da COVID 19, la ripartizione del tetto di
spesa annuo della spesa potra essere effettuata con
la massima flessibilita nella misura convenuta con la
ASL di riferimento, a condizione che cio non comporti
I’erosione anticipata del tetto massimo annuale
assegnato.

8 “Ulteriori
obblighi
dell’erogatore..

”

eliminazione e/o modifica della previsione
“..e a comunicare il numero giornaliero delle
presenze, ammessi e dimessi”

E stata prevista la possibilita di concordare con le
AASSLL la periodicita delle trasmissioni

9 “Personale
erogatore e

E stato eccepito di non poter verificare la
veridicita delle dichiarazioni prodotte dal

Sirimanda all’art. 9, c. 5 che rimette al Dipartimento
di Prevenzione della ASL di provvedere in tal senso.

requisiti di personale circa linsussistenza di cause di
compatibilita incompatibilita
11 “Controlli di | -Contestazione sulle tempistiche Si conferma I’attuale regolamentazione in quanto

appropriatezza”

-Richiesta di linee guida uniche in sede
regionale da parte di un unico NOC

coerente con le vigenti disposizioni

13 “Controlli
sul fatturato...

- Contestazione sulle tempistiche
-Ritardi nei pagamenti del saldo per lungaggini
delle verifiche ispettive

Si rimanda alla disciplina contenuta dalla DGR n.
124/2020 “Adozione documento "Disposizioni per le
Aziende Sanitarie regionali per la fatturazione e
trasmissione relativi documenti contabili da parte
delle strutture private accreditate, per le prestazioni
di cui all'ex art. 8 - quinquies D.Lgs 502/92”

14 “Tariffe”

A.Richiesta aggiornamento tariffe
B.-comma 1: delimitazione del pagamento per
setting diverso a 15 giorni necessario per il

-per lett. A: con nota prot n. 132734/DPF del 05
aprile 2022, il Dipartimento regionale ha invitato
I’Agenzia Sanitaria regionale a procedere alla




trasferimento, successivamente la tariffa
deve essere conforme al setting per cui
I’erogatore & accreditato.

C.Comma 4: si chiede I'adeguamento del
budget annuale all’laumento tariffario
(aggiornamento delle tariffe contestuale
all’aggiornamento del budget)

D.-comma 6: riconoscimento del 50% della
tariffa giornaliera anche per le assenze ne
setting semiresidenziale

verifica dei contenuti del Manuale di
autorizzazione di cui alla DGR n. 591/P 2008, con
specifico riferimento ai requisiti organizzativi e di
personale dei setting assistenziali relativi all’Area
territoriale. L’esito delle verifiche sara
determinante per l'individuazione delle
conseguenti ed opportune determinazioni anche
tariffarie restando impregiudicato il vincolo del
rispetto dell’equilibrio economico— finanziario del
SSR, cosi come richiesto dai Ministeri affiancanti il
Piano di Rientro.

-per lett. B e D: si conferma I’attuale
regolamentazione;

-per lett. C: si ribadisce che la Regione Abruzzo, in
qguanto in Piano di Rientro, non puo prescindere
dal preservare i livelli essenziali di assistenza
programmati nel rigoroso rispetto della previsione
di spesa che consenta I'equilibrio economico
finanziario.

RICHIESTA DI

COPERTURA DEL COSTO DEL PERSONALE

SANITARIO NON MEDICO RELATIVO ALLAUMENTO DELLA
PARTE ECOPNOMICA DEL RISPETTIVO CCNL.

Con nota prot. n. RA 417886 questo Dipartimento
ha dato impulso- cosi come previsto dalla DGR
374/22 alla ricognizione del personale sanitario
non medico presso le Strutture (ammesse alla
negoziazione per il triennio 2022-2024) che
applicano il contratto AIOP ARIS sottoscritto 1’08
ottobre 2020, per accertare la sostenibilita
dell’iniziativa per il rinnovo del CCNL, di cui alla
DGR n. 656/2021.




