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ORIGINALE

OGGETTO: DCA n. 67 del 29.06.2015 - "Programma Operativo 2013 - 2015.

Programma 7 - Azione 7.2.2 - Obiettivi P.S.N. - Approvazione Linee Progettuali

anno 2013 (Accordo Stato - Regioni 20 febbraio 2014 rep. atti n. 13/CSR e
Intesa Stato - Regioni del 20 febbraio 2014 rep. atti n. 27/CSR) Linee

Programmatiche 2014 - 2015” - Rettifica assegnézioni Linee Progettuali nn. 9,

e 14.

In data 25 SET' 2015 , nei locali della

Sede Legale dell’ASP in via Mario Nicoletta Crotone, il Commissario

Straordinario, Dr Sergio Arena adotta la seguente delibera:

PREMESSO CHE con delibera n. 112 del 04.08.2015 questa Azienda, nel
prendere atto del DCA n. 67 adottato, in data 29 Giugno 2015, dal
Commissario ad acta per l'attuazione del Piano di Rientro - Regione
Calabria, ha assegnato al Direttore del Dipartimento di Medicina e Specialita
Mediche , nella persona della Dr.ssa Tullia Prantera, quale coordinatore, la
linea progettuale n. 14 di cui all’allegato 1) dell’anzidetto DCA 67/2015;

CHE con delibera n. 114 del 04.08.2015 questa Azienda, nel prendere atto
del DCA n. 67 adottato, in data 29 Giugno 2015, dal Commissario ad acta
per l'attuazione del Piano di Rientro - Regione Calabria, ha assegnato al
Direttore del Dipartimento di Prevenzione, nella persona del Dr. Domenico
Tedesco, quale coordinatore, la linea progettuale n. 9 di cui all’allegato 1)
dell’anzidetto DCA 67/2015; ’

DATO ATTO CHE, a seguito di verifica delle assegnazioni delle Linee
Progettuali in parola e emerso che la linea progettuale n. 9 rientra neile
competenze del Dipartimento di Medicina e Specialita Mediche e che la linea
progettuale n. 14 rientra nelle competenze del Dipartimento di Prevenzione;




»

RITENUTO, pertanto, rettificare le assegnazioni delle summenzionate linee
progettuali nn. 9 e 14 attribuite rispettivamente con atti deliberativi n. 114
en. 112;

VISTE le leggi in materia;

Con il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore
| Sanitario

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO
DELIBERA

Per quanto in narrativa, che qui si intende integralmente ripetuto e

confermato di:

1. Prendere atto che a seguito di verifica delle assegnazioni delle Linee
Progettuali nn. 9 e 14 dj cuj agli atti deliberativi n. 114 e n. 112 &€ emerso

che la linea progettuale n. 9 rientra nelle competenze del Dipartimento di
Medicina e Specialitd Mediche e che la linea progettuale n. 14 rientra
nelle competenze de| Dipartimento di Prevenzione;

2.Assegnare al Direttore del Dipartimento dj Prevenzione, nella persona
della Dr. Domenico Tedesco, che assume I3 funzione di coordinatore, Ia
linea progettuale nn. 14 dij cui all'allegato 1) del DCA 67/2015, che
unitamente all’annesso finanziamento attribuito alle stesse fanno parte

integrante e sostanziale de| presente atto;

3. Assegnare al Direttore de] Dipartimento Direttore di Medicina e Specialit
Mediche di Prevenzione, nella persona della Dr.ssa Tullia Prantera, che
assume la funzione di coordinatore, la linea progettuale nn. 9 di cui
all'allegato 1) del DCcA 67/2015, che unitamente all’annesso

finanziamento attribuito alle stesse fanno parte integrante e sostanziale
del presente atto;

4. Dare mandato al Direttore del Dipartimento di Prevenzione e al Direttore
del Dipartimento di Medicina e Specialita Mediche di predisporre
opportune proposte progettuali, da discutere in apposite riunioni con la




Direzione Generale (che Verranno, successivamente, all'uopo convocate),
che tengano conto delle indicazioni fornite dalle schede progettuali
allegate al richiamato DCA n. 67/2015 in termini di obiettivi,
cronoprogramma e risultati attesi e che individuino i referenti operativi
delle Linee Progettuali di che trattasi e il gruppo di lavoro preposto allo
sviluppo delle stesse;

Precisare che per gli Obiettivi di Piano relativi alle annualita 2013 - 2014,
le cui risorse sono in parte gia state rendicontate al competente
Dipartimento regionale, si dovra procedere ad opportuna verifica, presso
I'Ufficio Ragioneria, delle disponibilita economiche residue:

6. Dichiarare I'immediata esecutivita dell’atto;

7.Dare mandato all’Ufficio Affari Generali di provvedere a trasmettere il

presente atto:

Alla Struttura Commissariale per l'attuazione del Piano di rientro,
Dipartimento regionale Tutela della Salute - Via E. Buccarelli 30,
88100 Catanzaro;

Al Direttore del Dipartimento di Prevenzione e al Direttore del
Dipartimento di Medicina e Specialita Mediche per i provvedimenti e per

le azioni di competenza.

Il Direttor Ajmninistrativo Il Direttore Sanitario
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UFFICIO AFFARI GENERALI
SEGRETERIA GENERALE

CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE

Si certifica che la presente delibera e stata pubblicata nelle forme di legge
all’Albo pretorio dell’Azienda in data 2 o SET' 2015 con protocollo

n._086

Crotone i,

Il Responsabile del procedimento

......................................... Il Dirett;{:Q)U.Ojffari Generali
saGa_2
AR




OBIETTIVI DI PIANO 2013 - Accordo Stato-Regioni del 20 febbraio 2014 Rep. Attin. 13/CSR
LINEA PROGETTUALE : 14. Implementazione della rete nazionale dei centri territoriali per la
prevenzione primaria e la diagnosi precoce dei tumori deli'apparato genitale maschile
TITOLO PROGETTO : Implementazione rete oncologica per la diagnosi precoce dei tumori
maschili

DURATA : 36 mesi

REFERENTE : Dirigente servizio 9 Prevenzione promozione della salute, medicina veterinaria

Servizio9.tuteladellasalute@pec.regione.calabria.it
IMPORTO ASSEGNATO: vedi tabella in calce

PREMESSA:

It carcinoma prostatico e divenuto, nell’uitimo decennio, il tumore piu frequente nella popolazione maschile dei Paesi
occidentali. Alla base di questo fenomeno, piu che la presenza di fattori di rischio, esiste la maggiore probabilita di
diagnosticare tale malattia, che & presente in forma latente nel 15-30% dei soggetti oltre i 50 anni e in circa il 70%
degli ottantenni. La diffusione del dosaggio dell'antigene prostatico specifico (PSA) nell’'ultimo decennio ha
profondamente modificato I’epidemiologia di questo tumore, anche in senso qualitativo.

L'emergere di forme clinicamente silenti e biologicamente non aggressive ha infatti reso piu difficile 'interpretazione
degli studi eziologici e la valutazione della diversa distribuzione dei fattori di rischio in passato correlati all'insorgenza
di questa malattia, tra i quali il consumo elevato di carne e latticini, dieta ricca di calcio (con conseguente elevata
concentrazione di IGF- ematico) e alti livellidi androgeni nel sangue.

La malattia appare peraltro legata a fattori ereditari in una minoranza dei casi (<15%). Allo stato attuale, mentre e in
discussione I'attuazione dello screening organizzato, esistono evidenze sufficienti che attribuiscono a questa pratica
un’elevata quantita di sovradiagnosi.

I GCT rappresentano circa 1-1,5% di tutte le neoplasie dell’'uomo, e rappresentano la neoplasia maligna piu frequente
nei maschi di eta compresa tra i 15 e 40 anni. L'incidenza dei tumori del testicolo & di 3-6 nuovi casi all'anno per
100.000 maschi nei paesi occidentali, con un aumento di incidenza osservato negli ultimi 30 anni. Circa il 95% sono
neoplasie primitive del testicolo, mentre nel 5% dei casi vi & una sede primitiva extragonadica, pili frequentemente
nel mediastino o nel retroperitoneo. Nel 40% dei casi si tratta di seminoma puro, mentre circa il 60% sono tumori
non-seminomatosi o tumori misti.

Fattori di rischio ben definiti sono rappresentati dalla presenza di un tumore nel testicolo controlaterale o di
neoplasia testicolare intraepiteliale (TIN), una storia di criptorchidismo o di testicolo ritenuto, un testicolo ipotrofico,
la sindrome di Klinefelter. La presenza di infertilitd o di riduzione della fertilita pud avere un ruolo importante nello
sviluppo di queste neoplasie ed & comunque argomento di studio. Una storia familiare di tumore testicolare tra i
parenti di primo grado & stata riportata in alcuni casi.

Il tumore del testicolo & generalmente sospettato allesame clinico. Un’ecografia testicolare & necessaria per
confermare il sospetto clinico. La diagnosi patologica & basata sull’esame istologico del testicolo rimosso mediante
orchiectomia condotta per via inguinale. La biopsia intraoperatoria molto raramente & necessaria. La chirurgia con
preservazione d’organo pud essere un’alternativa solo in casi molto selezionati: come ad esempio in pazienti con
livelli di testosterone preoperatorio normali e piccole neoplasie bilaterali sincrone senza invasione della rete testis,

o tumori controlaterali metacroni, o in casi di paziente mono-orchide. Nei pazienti che esordiscono con malattia
extragonadica primitiva & necessario effettuare la biopsia della lesione, con la procedura meno invasiva possibile.

Nei pazienti con GCT metastatico a prognosi sfavorevole, in cui la chemioterapia deve essere iniziata il prima
possibile, pud rendersi necessario posticipare I'intervento di orchiectomia dopo fa fine del primo ciclo o al termine
del programma chemioterapico. '

CONTESTO :

Nel 2011 si sono osservati 7.520 decessi per cancro prostatico (ISTAT), pur considerando che le comorbidita
generalmente presenti nelle persone anziane possono rendere complesso separare i decessi per tumore della
prostata da quelli con tumore della prostata. In considerazione della diversa aggressivitd delle differenti forme
tumorali, il carcinoma prostatico, pur trovandosi al primo posto per incidenza, occupa il terzo posto nella scala della




A conferma del diverso ruolo giocato dall’anticipazione diagnostica, legata ad una consistente quota di sovradiagnosi
nelltalia settentrionale, rispetto al Centro e al Meridione, non si osservano sostanziali differenze di mortalita per
questa neoplasia fra le varie aree del Paese, con livelli assestati sui 15 decessi ogni 100.000 abitanti/anno.

il tasso d’incidenza dei tumori del testicolo si colloca in Italia a livello di fascia medio alta, attorno a 6x100.000 con
una stima attorno a 1.600-2.000 nuovi casi /anno quasi equamente ripartita fra seminomi e non seminomi. Nella
fascia di eta fino a 50 anni costituiscono la principale malattia neoplastica assommando al 12% di tutte le diagnosi nel
genere maschile. Dopo i 50 anni Fincidenza si riduce del 90% e oltre i 70 anni vi sono non piu di una cinquantina di
casifanno.

Quasi 40.000 persone hanno avuto una diagnosi in Italia di tumore al testicolo nel corso della vita con valori di circa il
10% da meno di due anni, 14% da 2-5 anni, 17% da 5-10 anni, 11% da 10-20 anni ed oltre un terzo da oltre venti
anni6. La proporzione maggiore e al Nord con circa 140x100.000 maschi mentre neoplasie per singole sedi i numeri
del cancro in italia al Sud scende attorno a 100x100.000, con un dato medio nazionale attorno a 120x100.000.
Indubbiamente il numero di guariti da tumore a testicolo rappresenta un’importante popolazione di studio per le
possibili complicanze a lungo termine dei trattamenti impiegati.

OBIETTIVI :

In tale contesto lo scopo de progetto & quello di definire ed implementare dei percorsi diagnostico-terapeutico
assistenziali strutturati in rete .oncologica per la prevenzione e la diagnosi precoce del tumori della prostata e del
testicolo.

I principi generali che devono essere perseguiti nella caratterizzazione della rete per i tumori maschili sono i seguenti:

¢ rispondere all'incremento dell'incidenza delle patologie con cure specifiche di alta qualita;

¢ puntare sull’ appropriatezza e sulla sobriet3 nell'impiego della diagnostica, degli strumenti terapeutici e delle
scelte di tipologia assistenziale;

* ridurre la migrazione sanitaria extraregionale per interventi sul carcinoma prostatico;

¢ superare la frammentarietd e la disomogeneity delle prestazioni assistenziali, ottimizzando il percorso
diagnostico-terapeutico e assistenziale del paziente, anche mediante il ricorso a soluzioni innovative relative
al’'Information, Communication & Technology (ICT);

e razionalizzare I'impiego di risorse umane e materiali;

* puntare sull’ accreditamento professionale delle strutture assistenziali e sulluso di adeguati strumenti
organizzativi e gestionali;

e assicurare ambiti di ricerca di base e clinica adeguati alle aspettative dei pazienti e della comunita
professionale oncologica.

TEMPI DI ATTUAZIONE
La durata del progetto & di tre anni , la verifica viene effettuata annualmente e coincide con la valutazione dello

stato di attuazione del P.O. 2013-2015 di cui al DCA n. 14 del 2.4.2015 al termine del triennio sara effettuata la
valutazione dei risultati raggiunti anche sotto il profilo del rapporto costo/benefici.

AZIONI

Il coordinamento della rete oncologica prevista dal P.O. 2013-2015 identifica la pianificazione degli aspetti metodologici
per garantire procedure standardizzate, il controllo dei processi e le strategie finalizzate alla prevenzione e cura.

La Regione sviluppa la strategia, fornisce indirizzi , adotta linee guida, definisce modelli organizzativi, effettua il
monitoraggio attraverso la rilevazione di informazioni pertinenti, cura lo scambio di esperienze, la formazione e
I'aggiornamento, cura la comunicazione con campagne o altre iniziative, porta avanti per il controllo e i miglioramento
della qualita dei programmi locali. Tutto cid sara realizzato mediante la stesura di specifici PDTA e campagne
informativa specifica.

INDICATOR! (di struttura, di processo, di risultato) :
Riduzione della percentuale di migrazione sanitaria
Riduzione % indagini inutili




RISULTATI ATTES! :
PDTA per i tumori della prostata
PDTA per i tumori del testicolo

TRASFERIBILITA DE! RISULTAT! E DEI PRODOTTI:

Il modello organizzativo del lavoro in rete per i tumori della prostata e del testicolo & trasferibile in tutte le Aziende

sanitarie ed ospedaliere Calabresi.

RIPARTO DELLE RISORSE E CRITERI Dt DISTRIBUZIONE :

Azlenda 2013 2014 2015
ASP Cosenza 212.804,50 212.804,50 212.804,50
ASP Crotone 43.831,75 43.831,75 43.831,75
ASP Catanzaro 91.846,85 91.846,85 91.846,85
ASP Vibo Valentia 41.428,06 41.428,06 41.428,06
ASP Reggio Calabria 140.514,84 140.514,84 | 140.514,84
AO Pugliese-Ciaccio Catanzaro
AO Annunziata Cosenza
AO Bianchi-Melacrino-Morelli Reggio Calabria
AO Mater Domini Catanzaro )
Totali 530.426,00 530.426,00 | 530.426,00
Criterio di distribuzione Assegnazione delle risorse a quota capitaria




., ALLEGATO 2 - Linee progettual] ¢ riparto somme assegnate alle Aziende Sanitarie ed Ospedaliers

IWPM.MJ- Accordo Stato-Regioni del 20 febbraio 2014 (repertorio Atti n. 13/CSR) - assegnazione risorse linee progetiusii

Linea progsttuale Titolo progetto importo 2013
1. Interventi per il riassetto organizzativo e strutturale defla rete del servizi i Rlequitibric Ospedaie — Territorio: consolidamento deita rete
; spedalera e lermitariase - Farmacia dei servizi del’assistenza primaris. 8.840439,00
2. Model avenzati di gestione delle malsttie croniche m""""m ﬂ: ofganizzative del iavoro in rete per iz gestions deile patologie 7.072.361,00
3. implementazione del Pieno di indirizzo per la riabifitazione di cul Definizione modelic di offerta delle prestazion! riabilitative : lstituzions rete 707.235,00
al"Accordo Stato-Regioni del 10 febbraio 2011 riabilitativa.
4. Assistenza ai pazienii in dizioni i Stato Veg @ Stato di Minit Messa a regime del servizio di assistenza domicilisrs di pazienti in stato 1.591.279,00
Coscienze nella fase degh esiti {Accordo Steto-Regioni del 5 maggio 2011) vegslativo (SV) ¢ stato di minima cosclenza (SMC)
5. Assistenza aghi enziani in condizioni oi fragilita e di non autosufficienza. La presa in carico fragili 1.765.080,00
6. Tuteta dedla fragiitd e alte disuguag in sanita (Accordo 22
] ore 2012) Medicina d’iniziativa per una sanitd pid equa 1.891.373,00
7. Cure peliistive e terapia del dolors. Svituppo def'assistenza domiciiare
N ! Riorganizzazions . 176,
pasiativa specialistica. della rete regionale di cure palilative ¢ terapia del dolore. 3.536.176,00
18 Swluppo dei processi of umanizzazione aRintarmo del percorsi Umanizzazione delie cure nella Regione Calabria 1.414.470,00
{assistenzial
9. interventi per l'implementazione della rete per lo malattie rare e per la Creazione di una Rete Caiabress dei Tumori Rarl da integrare con ia Rete 1.844.897.00
della refe nazionale dei tumon rari Nazionale per | Tumori Rari '
10. Tutela delta matemits - percorso nascitd - partoanalgesia Riorganizzazione del p ita integrazi pedal Titorio 3.493.877,00
11. Tutela della fortiitd o delia fi . to gi R Mlh‘nzlmtl.m?mn?l?mhmmmlnmporrmaﬁomd
affette da neopiesia o malettie croniche o ' risttuzione | P diag finailzzat} aiia pressrvazione deiia fertilita 1.414.470,00
& biod dol 00 @ Cofiule ot in glovani affett! da patologia neopiastica # al successivo supporto alla ) *
¥ procreszione del soggetti guariti.
12. Imok fone di p i diagnost ' ali @ di supporto per Implementazions di percorsi diagnostico-assistenziall e di supporto per
migorars s vita defle donne affeite da malattie croniche invalidanti defia m fa vits con L $30.42¢,00
sfars uro-genitale ( fos! Infiltrante, vulvodinia, cistite inter stizisle igtiorare defle pazient! con endomstriosi inftitrante
13. implementazione defia rete nazionale dei centri teritoriali per la - ern "
ione e ia i ; e infezioni da HPV Prevenzione dsile da HPV fa $30.426,00
14. implementazione deRa rete nazionale dei centri temitoried per Ia
) /8 & ia disgnosip dei tumonl deffapperato genitale Implementazions rete oncologica per Ia diagnos! precoce dei tumor $30.426,00
| maschile maschill
15.Daﬁiziaw_amodolidualstomaalbvnbﬁﬁcadolewanﬂmtﬁda
nguaggio, da autismo, da ﬁm@? defic &mmmwtl mkh' o ““;,':""“". ""“"'p.k""'!"f per minori con Patoieate oo LA144TO.00
(ADHD) 0 da psicasi affeltive e non affettive delfinfarzia @ defadol ' gk, Pelon  neuropsicologiche ¢ 470,
imedfante 'organizzazione oi Centri di riferi 3 valenza regionale e/o neuro sviluppo
interregionale e Is realizzazione df reti assistenziail
16. Sviluppo o strummenti de/ govemo clinico e delia valutazione delia qualita
o deta sicurezza detie jon - Risk Sicurezza ¢ riachio clinico 3.536.175,00
17. impiementazione del "Codice Etico” neke Aziende Sanitarie implementazione della “carta stica” degll operatori sanitari 354.703,00
18. Plano Nazionale Prevenzione PIANO REGIONALE DELLA PREVENZIONE 8.486.821,00
19. Superamento OPG e salute mentale Miglioramento de! trattamento del borderiine dl p lith 2.328.940,00
20, s e hooghi of Slemlnﬁumnwﬂednﬂopmomwkm
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2008 - d Op 2013-2015 (DCA 5. 14 dol 2 spcite 3018)

AZIENDE BANITARIE PROVINCIAL)

AZIENDE OBPEDALIERE

del Plano Pnchi:
Linee progettuati 2013.2018 .._-:._.!.-8_ » lines E‘_E_..!:ES_ER.H_.. svolte naile meggle | ToNese | riata | Mewarino- hasd
progettusis Cosonze Grotone tanzaro | Vibo Valentia alabrie Clacclo Cosanzs | Morem Reggio r Doming
ooooo o Calabris
p delic Unlti
% 13Red pov imtonsi) o Cure pAmane & 10 swiuippo de!
ol cm Diglretio SITBVersc une Diens mepraZONE CoN Ip
|Progeamma 14 Rieguikibao osoedsle- [Madicia Guoeraie Acoslerations 08l passsgyio
torriorio: £14.8) Riomganizrerons ! modalic ded MMG “single pont” sl modeN
N 258i6MT2a Drimane secondo “Unitk ch Core Primnrie” Assunziong o perte dol
N . [indicariom dea Jepge 1892012 & Distreio delfy maponseblith des presa in canro
e £ 7 2933210 OTMVIIANO | conseguan scrond con MUUGLS paris Joel petiente cronkco ¢ compieste, Accatarare suosne oo
Lavantenze capeowsors v emtvdele - |MIRIADONE 0 Amoduiazions dede lome o |pmossso X 3m4 | 182393002 | 73248448 | 248462 840, 63\ o
amnacia do! seriti assaciprnizmo.  Programme 15 Rel con i swioppo delle cure primena che deve
™ -Menzs -Prog 17. alie evigente doph aasield ¢ con il
Asnistenza Farmecevics ; P17.5 [comvoipimento deilADI & dole farmace
anvits P17 {oon am dolke
’ R0 el Ay formncia del servi. onre s8a consegos del
tospedele o P17 6 2) Olemperanze mrmaci & domiciio) Venhca miswe & gasbone
| adempimend LEA o3& & garsniive & conwiio USNZID dei lammaci
|prescrit
Programme 13 Ral nssislenzied pec ieasitd |Gestione sui temioric dedle patologee croniche, Le
o cure P1.2) Delinizione del percors! Cuve Primene hanno i aido in rmodo pacukara te
Mode¥ v geskone dee Curs. nanche Sei percorsi dagaosiico curn dele cronici . Gk stwmenti o Lk Zone
molalte croniche {tarapeudcl rviabvi 80 alcone mee o jorganizzetive ed operniive det Chrookc Coere 79.689.47 8708 | 1.209.148,38 585.967.55 17.540.94 91,00
Loaricoiem inferease, in sggiunia o¥ sws Motel @ duf Divesse Mendpament sono:
che Purcors Assislensiek (POTA)
e integrazions ospedaieAealiono. Gestions inlegrala delle malaivs
oy D pecintensih 90 Tiano & ntazo por e
pahil o, ol modets o offert
). bmplementazione del Pinno di indiditee ol p by it‘l.—&i;ﬂ!!‘g
|oer ta Aatsrazione & ol aracconta ar!.q._.lns-a-luiaaa . 1347608 48.499.02 97.435.96 43.9409.00 06552 76.900.75 T1.23600
“ 0 fedbraio v Spgiunie s sres .
Stato-Regiont def i 2011 canscvascolnve, cie prevedeno ia - l‘li-".”-.n!."-‘asg!.
4. Assrionze ol pezient in concrrion of [Attuazione of percorsl sssislenzisl in strviture
?ia&i‘i~§ e S oo 2011 we o > usu|  enzerez 3.007 200.50 1-am.00
Stlo-Regioni del 5 maggio 2011) afle pevacne in SV ¢ SMC
1 ap sorrito
3) Shument o vanstazione
A . onzisni ¢
isatilP 14.8.4) Piano o norgenizzazions,
» ione delle a1ioni [14.0.6 1) Riguesicarions derassisierts
s, " g8 snisniin .  misale ol oot stencard i jale » v
i.i.&ag% it*i‘l;v‘a janment P14.8.52) 843.825.27 154713001 324.234, .09 148.247,08 498 059,87 1.765.930,00
esniaone of posl asei [y por Gsat
ii?.i&la
| disiresusle, Con Indicazione delle erve con
b » (aront, ™
[eslcheinct. lossicodipandent, minorf .. J;
Ttols deks &r3pith & contwsio sie %.nlgug Meses 8 siema & siument di momiaaggio
gﬁ!;«gﬁ L‘ii o privystioning vglons .-l’m-.-u 560 482,62 139.505,06 292232831 131.853.40 4472247, 501.379,00
rovemors 2012) . "
_{ov st of sorvegiense & popolesion
14.4, Rl 0i Torupia del dolore, Rete o Cure
potinive, Auie of lerapie del dolore ¢ owe
Prppip-inl assmund Tt Je 6NV mes In Aomzione defs melzazione
.4.1. Rioganizzazione ed bmplameninzione | rouardo s8e
dee Re¥ (dolors/paliszions) oo Rek
14.4.2. %il&ﬁi! 1 P . Appicasions dells inee
7 Core palinivn o iorspia oo/ 1448 ,g!!gllal Curs Pabiativp
?.?gs; n... dole Azlende saniinde of T 82040253 180.476,83 Wi 178.140.68 004.213.81 450.000,00 450.000.00 450.000.00 1.8%.175.00
[domiciiare paliaiive specistetcs ospedalere, of citedial (Carte e/ u§ approvate con | Decred Diigentisk
poster, ecc.), anche straverss | soiel 1183 gut & setiomire 20
i o . garenine lunilormits & offerts od 1
. ols e pamatie |8 porcorsi df curs, enche domicliers. % D
onale
jperi mom# anche nelle
| Rete o lavapin clel Gofors anche par: patiens
|Con cromicind @ disedilts comeiel o dolore.
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gv«!u!-.s*iu:gg:g i
Ascardo StemMeper 20.00.2014 n, :a«a.::l-ilﬂ:;:ﬂ:.g;!rkaga..l.-‘!t.e it
N
P, del Plano O. AZIENOE SAMTANIE PROVINGIALY AZIENDE OSPEUALIERE Y
M " lano LA fC
Linee provettustt 120132018 cut i ritoriect e Hnea | Ativitd/inter aimonl svolts rolle| | Roagio | Paobese [ e | e touie N
progettuale Crotone stanzaro | Vibo Vatentie Coatabrte nnta..o Cosenza [ Morek Regglo| MaWs Domin =
atanzaro N
SI46201 15716333 | 1870338 s 6333 63,30 83 7.163.3 6.3 141447000
64570 | 15068070 | vaksen |  13emeern 3888970 | 138,609, 896.699, 388397 EL Y 344.097,00
123030 30| 208 580.00 35| asass; 320926 | 30220852 34m77.00
5038 | 15165036 | 15955038 135038 |  3s3.617,50 1.980.2 1.880,36 447090
28 42,08 4288 §7.14288 | 100.000,00 s 7.142.08 3042802
3.031.7: 1.840.08 428,08 140 51484 83042900
3.831.71 9104008 pel oSt 30.426,00
30701 ases2024 | v1v00r40 7.500.08 141447000
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ggiu.ﬁ‘iﬁuuggg
Acterds SietRey ll!.-.ﬂ«x."-gx F7CIR - Programers 20132018 OCA 1. 14 $ol 2 aprie 201%)
» del o AZIENDE SANITARIE PROVINGIAL! AZIENDE OSPEDALIERE
Frog Piano Op Blanchi-
Linee progettusi 2013-2018 cul ol riferisce la linea E‘_E_:tni.k___saﬂwioco.tso__. LEA Regela | Pupbese Mnounzia | bholcrinar [ L
progettuaie . avensa Crotone atenea Vibo Vatentia Colaare nm._-.-«.- nnnnn MoreN Raggio
2l
" Implementars o alwid de! necihvo clink quee
nsposie plotiale ed inlegrata she rchinsty o
maggion sicurerza, o mapgioe sppropneteze
|doie prestorions snnitade, df maggiore aoaidd
* Aumentons tn SICWezYD S0i parienk ¢ Gegh
g’%i;.g;
(Medre Che Consemiono df rdure ga avend avvers!
[pravendli @ inawelianients i cosh
+ Favossre ¥ 1oio ¢ Favionomis del Rechio Cinico
iu‘i‘e -i. q&oo«!..e. Once 0feners procecwe o miglioramento
ots mcunizs dose oecenens o ® e oo O UREIAE [ iviospredpriprribond i ospedule N[ | Mmaes| wons|  wanm] 08 77.08 oo | as137700
| Menagement unitaria @ uniomme gi 3508 o rischio inerenti ta
Weumz1a @ ie peesione del contenzioen Mmedkco-
Hognie guare oblstivo of risitst el govemo
chnico asendale.
+ Polentiare ¢ renders pio operstve Ja retm
|Regionate per ts Gesione dei Rischio Clinico che
juslonsd ie orpenizzariont dete singcle Ariende
OWusions dele
inizintivn, deghi strumank o prwenzions ¢ dere
U avits siowezze.
Aduzions delta "Tarte eece Yusie Siumento pv
Goreniie o correnze ¥y veiod individual 8
ilgiggg
Iy - » Prog: Fror e ik
”-;w-l-hl it el rapelia o aziends a4 41144 0014 3, 3. NAre 3041144
RISCHIO CLINY | deoniolopics, deln Legyi @ dei contreié,
» o oo
openaion ot e of afluace Fumenizrazions dele
jcwe JUMenio
e pavie ded ctactni
1 - Proroge al 31 dicenore 2013 del PP 2010-2
N«onz».:tx: SANITA PUBBLICA A SoloRecion 2013 Dok
1.1) Azioni cosmentl con # Frogramms -«AlA:SI:-uG.- &
nazionsle di Pravensione P §1.2 o - Py
" N it gggiﬁitw. 1. 18 coperture vacainale per ant- 3043621.20 74390445 52 703,125,056 38504000 0.400.071,00
oazionak, 840, 2. ln 304 N -
PROGRAMMA 12 - SAMTA % 1..3....3....._.....8.5
& SICUREZZA ALMENTARE u . 18 shourezza sknenser od § controllo
[Fropracvms 18 - Sacid penisenciene P18.2)
Diasoensi g Ovedes -n.!{o._nni.. S OPG: DPGR-CA 1. 99 oo
curico e refeitl paseot: Prenc, -.sz.ngll.i!ﬂt.cn.
tctalgt.lw!!n_flt 2 emnent> dogh Oupecal Pricnisiecl Gusctzied,
09cient con misws A sicoreuza Ovientva [ 29781 0¥a lgpe 17 dore 2012, 0. 9, an
Supersmento OPG @ satds mentate DIOVelont dogk Dagedat Pttty fore am.i otpecdalo-terionto | 103187584 | 24700470 |  siensean] 23430490 795.016.11 LINION
vt o oy Oaka chivurs oty | o e t...&t:.hl%hws.
oo pationt et mecesime ! i uoe pome fase
Pro " »
osoedels-wmiorio: P14.0.8 (2500 & Kvado spenimontsie ¥ pe rengos
Soirs yor Pioro,
patient peichaiicl
PROGRAMMA 11— SAMITA PUBBLICA
\::iiang gii!%.
20. Sicureizs ast keogh o isvoro nesionsie ol Provenzions - 1 V. dol sisteny 257.988.91 81.998,70 20.914 62 23.500.78 108.75403 T0T.238,0
Prevenzione nepl smblonk i vis tovoro. iﬂ-oiiig
— TOTALl _ A5 eI TN [ Bovousies | aamaaTiAT | viwvaiig pn_<‘.HE_aa.auaM KIS0 g.lEll*
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ALLEGATO 2. Tabsite of oq * riparto slie Aziende Ssniterfe ed Osp Tt A,\b Y
Oidettivi PSN 2014 - art.1 commi 34 « 34bis fepge 86298 T
Pregramms Operativo 2013-2018 (DCA b. 14 del 2 aprite 2018) —
mi del Plano O thv AZIENDE SAMTARIE PROVINGIALI AZIENDE OSPEDALIERE -
Program no Operativo Bisnchl- TOTALE finanziamento
Unes progettuall 2013-2015 cul i riferince Ia lines | Attivith/inter ot svolte nelle | | ¢y Roggo | B | apnunciets | Weiscino- | |" et propenamt
progstiuale Cosenza Crotone | Catanxaro | Vibo valende | 080 Chuac Cosenza | Mareli Regglo
Catanzaro Gal
Accodk ] [ ] delle Unita
Prog 13 Reti ialf per inlensita | Comp 0f Cure primarie e lo svikppo del
o curs Distrefto sti una pions inl ione con Is
Prog 14 Riooukibric . Accelernzions del passaggio
: P14.5) Rio i 08l modetlo del MMG “single point” af modetio
deNassisienza primare secondo ie d%lggjganiyg
' perd rig " i defia legge 189/2012 ¢ 9&§§3§§s§su-!n§
- . L conseguenti Records con MMG/PLS per is del parients cronico ¢ ']
-.s;..:to%ra.adiasm indé 0 rknodulazions dede forme G o - 33261193 87498304 | 172303302 83248445 248442575 2.240.4%9,00
- ’ essociazionismo.  Programma 15 Rele con lo svikuppo delle cure primarie che deve
Fe deis Emerg ~wgenza 7= ohie osx ool assisiii e con il
Assistenza Fenmaceutics : P17-.5 coinvolgimento deiAD! & dele fermacie
A "gio sttivits -P17.8} (con sty im detin
Rezionakzrazions deNuso del tarmeco in farmacia dei servizi, offre alta consegna dei
gat;neg- Ei-&:gsg?&;-
adempimenti LEA g.éhggﬂosmg
ovescrith.
Programma 13 Reti por inlensita | Gesti $UA territorio delle patologie croniche, L.
lg!u&g&!gi gggi?!:ﬁogﬂt
" Curs, nonché del percorsi diegnostioo Curs dele . GX sin. o track
2 Modol avenzes d gestione deso forapeutici relativi od aicune eree of onganizzative ed operativa del Chonic Care temitorio 267968947 |  619.987.05 | 120994838 |  585967.55 |  1.087.540,54 7.072331,00
interesse, in i aares !o&oal?!o:gg
e che p * Parcorsi A POTA)
O] > Gosti deNe melattin
Pro 13 Reli per int Aazi - ek
&inﬁ.&gﬁionlutg&nﬁ ol o & del v!_ -?n..cg
3. Implamentazione del Pisno o indirizen | "O7Ch 0ol percorsi dhe fersp el prestacion rstiitarve on ume chuu
oer ta risbitazione df i sFAccorde. |80 ad una-.a.sgn-aata cee el o curn el dversi territorio/ospedate 19347668 | 45.49902| 9743596 4354008 14900552 178.808.75 707.238,00
Stato-Regioni del 10 febbrrio 2017 v setting assistenzied, dal deovero in acuio alis
che T e |dmissione oo st prezs it cwrcs feret ey
Y } (domicibere o residenziale).
4. Assi & pedienti in condis o o percorsi n stutlure
Stato Vegetstivo 8 Stulo of Minima 14 Risquiibrio ospedak declicate » & domiciio {Acoardo Stata Region! del .501.1 1.691.279,00
g:.lt.-g-g;g terriorio: 5 maggio 2011 Wnee di indiizzo per 'assisienza tenitorio 155.945.34 9294182 133.687.44 17823 20050115
Stato-Regions del 5 meggio 2011) 8o persane in SV e SMC 9
Prog 14 Rieguildrio fomitork
P14.8.3) Strumenti & vahutazions
multidimensionak stendardizzati per snzieni e
NSobH.P 14.8.4) Pisno I rliorganizzaziona,
riquolificazione od implementazione delie
Cure Domiciart, con lindicazions delle azioni |P14.8 5. 1) Riqusiificetione defassistenze
Anar . - mirnte af raggiungh degii iR ¥ o semi per :
i%tn .&8.%. o u Herit alta popolations anziana >85 (enziani F14.8.5.2) Riguektcarions territorio/ospedisle 643825271  154.733.09] 32423409| 14824768 496.039,87 1.785.000,00
anrd (Hnee guits sulle core iNgri, de¥'a: torito e
de oF profti essi i), P14.8.5) semiresidencisie per dissdi
Plano of riorgenizzazions, iquasficerions ed
iy .
distretivals, con indicarione delle aree con
maggiori crilicith (snzieni, dissbi, pazient
paichiairici, tossicodipendenty, minon ...);
PROGRAMMA 11 - SANITA PUBBLICA ?-agiilgi
8 Tutela dee fraghita e conirasio ele . Py .
: P11.1) Ationi cosrenéi con il £ oel temitario ot I 1
"&s.%mwu-»wg«g»» netionsie of Prevenzione e dol sistemy saniari e pravenzione 30475699 | 13280350 |  183083.71|  127.996.12 281.020.88 000.200,00
e sistemi of Pianzo df popolazion.




ALLEGATO 2 . Taiefis oi @ riparto 9 ale A Saniterie ed Osp
g\htaqﬁns-ngxhgugasﬂ

Oparativo 2613-2016 (DCA », 14 del 2 aprite 2018) v Ty
AZIENDE SAMITARIE PROVINCIALI [N
Programmi del Plano Operative azioni svolte nefle Pogien Bisnchi- TOTALE finanzisfiento
1 i AttivitMinterventy LEA . . Yios pro 3
Linse progettua 2013-2018 cui sl riferisce (a linea Aziende Gonanta Crotons Catanzaro | Vibo Velentia Reggio Clsccio | Annunz iata :-__.._nz._.o. Mater Domint a.n.m.r
progettusie Calabria Cosenza | More golo >
Satanzare —CRlabrle
14.4. Rete o) Terapl do! doiorn, Rete di Cure
i-zi Rete di lerapia el dolore o cure
ﬁu&.ﬁwo&v{a@&. Tutie J aitvid rese iz tzions deva
dete Rali (dolorahaitazione) rarione 06l Done
A3, Indichiazions o stloni per dete Reti (dolore/ patiazions), Appheations dor
7. Cure pekiative ¢ terapia oo (i ppropratecza prescritiva ¢ prostaionak 4190 Guids per l'attuatione deke Reti of Cure
dolore. Sviuppo deiasaistenze 145 X e, Paistive e Gi Terapin del dolore, i sensi deie ospedalefteritorio 820.402.53 188.476,53 394.841,47 178.140,66 804.213,81 450.000,00 450.000,00 450.000,00 3.826.175,00
coHare patier otria delle Aziande ssriarie od cspedaiere, legge 382010 con / Decrel Dingenzral
nacin (Carte do seri, postr. ecc.), 117162 0 111163 del 6 setambre 2011
i.-sg‘g%ggf " ° Tuniformité oi offerta ed
fofleltive disponidiits/s oe cure . . p
[oaialive per i matal ancho nee tasi lniziss o fiibiingd oanche domicitare, sy
Ringiialgc-slv!\ reglonale.
fenti con cronicia e o o
0oy,
Pro K o defle
Proy 3 Rell per int cure, 100/ delia quaiits percopite,
cure 2) Definizione del percors individuazione of un 8ol minimo di obiattivi
" nonché dei pesoorss diey info © formativi ivoni esf
0 del prucess) i umenitzazions |4 rolativi ad akune srve o iver 8nche 11 refsciony che peen 157.183.33 a 63,23 63,3 57.163.33|  157.183.33 63 6333 1571833 141447000
o¥nkesmo dei percorsi intecusse. in agglunte sifsres  |compiementar. :
ICO & corck ®, che g-i_sgi!\giie
t§§§ &ggﬁisgag
g?!i?oc\.g
Proy 13 Reti iah per i te : )
9.intervend per Himpsementazions dets ot cura ;»ﬁ,-?acia,:.g orsi b P&sh:ﬁ-ﬂﬁ&iﬂ:&t%ﬂv!m:m
ot pet jo maietie rare o per ia torapeutict resetivi od aicune sree of 4o onookogica (tumor cal). 13860070 13068070 |  13a68070| 13868970  13seser0| 13ssm070 896.609.70 |  138.889.70]  277.379.40 1.944.097,00
deka rele del ot interesss, iy oFares [Adtivia o sorviai & funzk
furmod « Cardon che &ggiio&gg
t?o@g b diversamente finenzisli (solo AO).
10. Tudels dele motemits - percorso Programma 13 Reti perin | Attivazione & integ 3 3492977,
rascte -putoansigese i corn larrioric imenio matemordofacdy ospedale/tenttorio 715.664,10 291.230,30 31561030 208.559,90 672.223,35 464.993,27 433.299.26 392.296,52 00
Tulte le sttivita rese in funzione def
Proy 3 Reti ¥ per inl fizz del
o cure gg\giig
13.1 dei presich [ }lgisgg
:.Eggogg ggnggtci! maiattie sutoknmuni e malsttie croniche
ormansie nelle gioven donne affotte g |29 /Ptensits dele cure (s ety irauma, invafidant el fine df proteggere e fertite
© mulettie cronk o, ictus, rapisnti, ecc.); relstive [preservare s ioro capects riproduive,
_g.l mediente Msttvzione di individuazions del Caniri of tferimenio. Altivith delie rete mulidieci o . apeci 151.550.38 151.550.38 151.550,36 151.550,38 151.580,36 353 617,50 151,550,356 151.550,35 1.414.470,00
g&tggoo-?t Hu,Ngl&gﬁs gtggﬁ
- (nonché dei pervorsi i ferap one dele fertis,
poma relalivi ad sicune sree di particolere !ai.atgaiiin!gi
s’isgigc fernitorial.
candiovascotere, che prevedeno le s&-ggilgg
(ntegrarione aspedaiederritorio, gggii-&?ﬂi:ﬁ.
dhy A (solo AQ)
Programma Dg-lggg
of curn
12.1. Indivi 0 prasich [}
12 Implementazions di percorsl ggsggig gi!ai.i‘!»!n_g.;
e ' edi or do gg?«.gg. gging
4 onCoogia, ictus, trapient, ecc.); relative Attivita relativa s/ percorsé diagnosiico-
g_.izgggﬁﬂ individuazione del Centri i sterimento, Sssisianziaiel porin press in carico giobaie dote | aspedatetentionio 3756088 [ 5714206 s7.04288 |  s7.14206 57.14208| 10000000  s7.14206|  s7.14208 $30.428,02
“ o P13.2. Definizk del percorsi of cura, %:3;3.13.; dei Centrl of
ga.ig.g» ‘ nonche del percorsi i terap {4 @ dei servizi territoriali
i.:.&&lﬂ!-ilt.g interfaccieti.
gsg&!‘%
cardiovascolare, che prevedano e
integrazions aspedetetenrioda,
13. impi dels rete nationele (PROGRAMAA 11~ SANITA PUSBLICH T ver deke per ciclo
gg%‘lgo P11.1) Aziond cosrenti con il Pro P @ offimizzai 40,514, 830.428,00
..n.-.u‘_-!_i doie infe da o Pra JoNoferts dei izl el - pote. P 212.804,50 43.891,78 91.840.05 41.420,06 140.5614,84
Gl o sarvii decioeti
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ALLEGATO 2 - Tebetis o/ ¢ riparto g afe Azl S vie ed Osp
Oblettivi PSN 2014 - -R:oiuc 34bin legge 86296
Programme Operative 2013-2015 (DCA . 14 del 2 2 aprile 2018) d
a ol Pia AZIENDE SANITARIE PROVINCIAL] AZIENDE OSPEDALIERE ...,
rogrammi d no Operativo Sqlm..ii.llae
nterventi/ ol Bianchi-
Unee progettuali 20132015 cul s! riferisce In linea | ATIVitMNte k.“.ﬂ.u._n:_ svoits nelle LEA. o e o Reggo | Fustee | e | wetscrine | o | lnen progetise
nxa ne LT
progettuale Catanzaro Cosenza | Moreit! Reggio A
. dokle rete nazi PROGRAMMA 11 ~ SAMTA PUBBLICA
. o o una rele leritoriste per is
(der centni tarmioriafl per Ia prevenzione V:.,:k.o.igogn g o ione primeris @ ia di precoce dui pravenzions 212.804,50 43.831.7% 91.846.85 41.420,06 140.514,84 $20.426.00
fprimaria o I dingnos! precoce dei tumort [narionsle i Preventione tumont il schile
deNapperate (e a3l deiapparalo genitale ma
15, Definiziona di modell o assii o
b i e alfelti de o : Onlis o modeW o assis ;)gal
croniche, disturti def comportamento, Centri ol riferi @ Uolla rele
| ded'apprendimento e del Angueggio, da | Programma 2 14 Riequilbrio ospedate-tenilorio tbi-!n!oo&o!g &otg-a-!
autismo, de disturbo del deficit de F14.8 5.3) Riguolificazions de¥’ ds llea.:!
enzionedoersitvid (ADHD) ¢ de  |aciorsle per pazint it P14.8..5 ecel tentorio 51593702 120807,30 | 25082924 | M7e9749]  397.50805 1414.470.00
|psicosi sffetive & non alfettive [ iong del B8 si [ v m-l\.tso.qlssnl%n-
© dov \per Minor aftenzioneAperativitd (ADHD) e da psscosi
of Contrl o e s affetiive @ non affeitive delinianzis ¢
v &b intermeg ela deNadolesconze
reakizzazione o reli assistenzisl
g!utlei.g;un:&g&ei
globele od e
maggiors L] .
dedie p a Qquakts.
>§B§§g 8 del paziend! e degh
sanitar} L] quelle
misuve che cansentono di sidurre gi eventi
-iv;.;!!gmg.
. N X « Favorire & rucio @ Faulonomis ded Rischio Clirico
a.m:a.ﬁaobialg g?igiggt .
e e ots vankuzions e e [PROCRAMMA 18 - SICUREZZA E RISCHIO i o dota p 3330333 33333333 330333 | 30033333 33333333  esr3vvge] 46737708 |  aerarros|  astarroe 1617487
Management urikars o %1&&3&0?37
medico-
§§§&=§§t§
clinico aziendale.
Fofenzisre e renders pid operstiva is rete
Regionale per la Gestione del Rischio Clinico che
uniformi e onganizzezioni dele singole Azisnde
delerminando une omogenes diffusione delie
ive, cogh oip dets
cuiture sulle sicurezze.
Adorione delle “carte etice ‘gusie strumento per
L] tra veor! i
& scolle K i dendo
vita o/ Codice df comportament! con regole
17. implementazions del "Codios Etico* | 14 Risquiitrio formik par unich 03,00
nefe Aziende Senttarie PROGRAMMA 18 - Qntgmg comvolta, nel rispelto del diversl codici aziende 3341144 3941144 3941144 D.411,44 39.411,44 39.411,44 39.411,44 304114 3041144 B4,
CLINICO deantologicl, delie Logg! @ dei coniratyi,
ok . degh
operatort al fne di stivere Numenizzetione dele
cure con aumento ool
oo pacte del citadini ,
PROGRAMMA 11 — SANITA PUBBLICA
Pt 11.1) Azioni coerent! con ¥ Prog altivld tese ad ottinvizzere:
ini&ggv‘ 12 1 is per anp-
18, Plano Nazionels Preventione Qe tcasiona del pivsrinhiod .  eatinita wwreenhg | orevenzione 2.095627.20 ( 74300445 tssmersez| 70318508 | 236504860 .40311,00
nagional. retioy; 3. s sk eds
PROGRAMMA 12 ~ SANITA VETERINARIA dogi akimen
E SICUREZZA ALIMENTARE
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ALLEGATO 2 - Tabelia o equi e riparto gnate alfy A Sanitarie od Ospedatiers
Oblettivi PSN 2014 - art.1 commi 34 e 34bis legge 662/96
ggz;gns? 14 del 2 aprive 2018)
AZIENDE SANTTARIE PROVINCIALI AZIENDE OSPEDALIERE
Programmi de! Plano Operativo
ttivitMinterventi/azi nelle ™ TOTALE finenziamento
Linee progettuali 2013-2015 cul sl riferisce la linea A to oni svoite LEA Reggio Puglless- Annurists !ﬂﬁuw._i. finsa progettusle
progsttuale Aziends Cosenza Crotane Cotarzaro | Vibo Vatentia | FeaOlo Claccio p Morsit Reggio| Mater Domind
- Sanity ]
Disate Ospadad o b .
'» indivicuazions del & P Superamento OPG : DPGR-CA n. 99 de’ 8.7.2013
.....aoo&li-e.i u,- nu.. J-, u“l ggti&-ﬂ“l;
E?!gugaf . thogi O 184 Paichistrici Givizien, 0/ sens)
) " delia 17 fobbraio 2012, n. 9, urt 3-ter e
18 Suveramonto OPG o sokrte mentola (292070 s O stourezza defentiva | % , e ospedate-teritorio | 103187564 | 247.09470| 51065048 | 23430408] 78501611 2.028.46,00
05&-:.&-3.{8;!?; Salute mentale : Racepire i Piano di aziont
strutture ¢ dei jendl ofle sime :-gbli-gitt\v%s..
b pazient made; Timplametazione in una prime fase
condizioni. Programma 14 Riequilvrio ‘g.sulc sperimentals
ospedale-temtono: P14.6.5.3) ot e pe rsingok
Riquahficazsione dof _—y por ang.
pezisnt] pichiatrici
PROGRAMMA 11 - SANITA PUBBLICA
P11.1) Azioni coerenti con # Prog Pisno odifizia ed -
20 Sicurezza nel koghi di favoro nazionale o Prevenzione - P11.3) potenziemento dei conlrol, dwi sistemi di Prevenzione 112.088,11 26.933,30 66.437,14 25.456,%0 86.342,15 %07.226,00
Provenzions negh smbisnti of vita e of a VOVD. |sarveghianzs @ dei sisteny of monRoreggio.
" [ToTAu 14.887.205,19 | 8.339.519,60 | 7.928.947,60 | 4.341.080.68 11.607.276,20 | 2.171.262,33 | 2.482.634,03 | 1.853.631  1.118.140,01 | $1.790.17:




ALLEGATO 2 - Tebella i 8g e ripario 9 ale Aziend rie od Osp
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Programme Operative 2013-2018 (DCA a. 14 el 2 aprife 2015)

Programmi de! Piano Operativo e ol
ram pe
terventi/azion! svoite nelle
Lines progettuall 2013-2015 cul sl riferisce la lines AttiviehAn .i-:_ o tea | b e u | Reggle
progettuale Cosenza Vive
done dedte Umitd
Programme 13 Reli sssistenziadi per intensis gﬁ!—- os_-uaa.!t fo sviluppo &!
i curs uns piena
Prog 14 Riequitbrio 0sp del
P14.8} Riorg dal modelo del MMG “singie point” sl modefio
el primarnia e “Units o Cure Primenie”. Assunzions ds porte del
i per . indicazioni deits jegge 189/2012 ¢ Distretio deNa responsabiiiti celta press in carico
|conseguenti sccordi con MMG/PLS per is del le cronico e H
8 siruiturmle dells e dol serviz! individuarione o rimodulazione defl forme oi di - 32461193 263,84 93 8, 240.430,00
e |associazionismo. Progromma 15 Rete con lo sviluppo delie Cuve primarie che deve
amacis del servir -urpenzs Prog 17- ate degli assistti @ con
Assistenze Farmaceutica : P coinvoigimento deN'ADI o dele farmacie
Monkorsggio etlivitd proscriltivi 6f {con jone ap deka
Razionakizzazione deiruso del farmeco farmecis del servizi, olire siia consegna def
ospedsie 0 P17 6.2) Ottempersnza tarmaci 8 domicilio} Venfica misure d¥ gestione
agempimenti LEA tese & gavantire ¥ cometlo utikzzo des farmac
proscrittl.
13 Reti ik per . sl defle v le
cwre 13 2) Definizione del percorsi di Cure Primarie hanno in affide in modo peculisn ia
curm, nonché deé percors diagnosiico cure delle [~} o
Modeki avanzail i gestions doke | ryapeutici elat o aicune aroe o organizzative od operativa det Chronic Care terrHtorio 579,680 987.06| 1299146, 98 067.540,54 072.381,00
particolars interesse, in aggiunts siCsren Model & def Dissase Mansgemen! sono:
ogics ¢ che « Percorst (POTA)
. grata delie malattia
Reti assi per intensiid i o
curmP13.2) Definizions del percors) di cura, %F.mngauaﬁﬂ.noﬂvo olfert
2 Mmofementazione del Piana o indiizzo lﬁ&sl.ﬁt-ﬂi.@i&ﬂsgweig detie prestazion rieblitative con una chiers
per ta rabizazione i cui sffAccordo | o ll&v!aat- . icolezions del i curs nel diversi territoriaospedele 19347668 46.409,02 97.435,96 43.949,06 149.085,52 176.608.75 707.238,00
Stato-Region! def 10 febbraio 2011 g%%vﬁﬁ!&t e 8 seiting assistenzisk, dal ricovero in aculo aia
. dimissione ed alis presa in carico leriorisis
irtegrazions ospedaletenitorio. 14 HT rete | youcijare o residenzisle
risbitazione @ kingodegenzs )
. Assistenza al pazienti in condizioni of Sv.aci. iok in strutfure
Stato Vegotativo ¢ Stato di Minima Programeme 14 Rioquiltrio oapedsk do Stato Region’ dol 1.991am,
Cosvienza nein fase deghi sl { Accordo |territorio: 38%8 1 e of indirtz20 por Fassistenza terrftorio 155.945,34 $22.941,82 133.667,44 178.223,25 200.501,15 00
Stata-Region! del 5 maggio 2011) ake persone in SV e SMC )
Programma 14 Riequilitvio aspedale-lenttono
)} Strumenti of vahkaazione
mutidimensional standercizzati per enzisni ¢
disabil;P 14.9.4) Fieno o riorgenizzazione,
riquaiificazions ed knplementarione delle
ure Domicilieri, con hindicazions deile azion! |P1 } Riquelificszione delfassisienza
Assistonca sg antieni in condizions o [Tate 8 recg degk . por
gt POn SUIOSUICH | nezionak riferttt st popotazions snzians >65 |andieni P14.8.5.2) Riqualifcazione territorio/ospedale 643.825,27 164.733.09 324.234,09 146.247,68 496.039.87 765.080,00
anni (knoe guide sulle cure g, do¥ L
o profik P14.8.5) per disebili
3!8. o rorgenizzazions, riquatiicadione ed
¥stratiusale, con indicazione delie sree cort
| maggiari criticitd (enzisnd, disebii, pazienti
{peioNetrici, tossicodipendenti, minoe ...);
PROGRAMMA 11— SANITA PUBBLICA (Messe a sisteme di struments di MONROFBIYIO
8. Tutela dela fragitté e contrasto she P11.1) Aziond cosrenti on #
y Prog del lenfiorio regionale slirsverso .090.290,
,Biaoa»ossizs. nazionale i Prevensione ol sistemi ivi santad prevenzione 36475089 803.50 93 127.896.12 29.88 0
del sistemi i sorvegenza di popolazion.




ALLEGATO 2 - Tabelia of oq: @ riparto 9 alle o rie ed Ospedal
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Programma Operative 2013-2016 (DCA del 3 aprite 2018}

P i clot Pi o " AZIENDE SANITARIE PROVINCIALY
rogramm| ano Operativo
Lines progettuall 2013-2018 cul si riferisce la linee Esgat:.g_.e&h.._ svoite nelle LEA T e T
progettuale Vibe Cotobel nm"na.u Cosenza | More
Salsbrie__
14.4. Rete of Terapia ool dokve, Rete o Cure
|paifintive. !-3?«!..&3&3 cure
Dolisive in b Dodacn Tt io attivitd 1930 in fonrions deke
éiaa_gczg n.. s o .
4.3 Individ &.: per . deve xozao‘oi\i 2i0Ne). )u!a-ac:-g
7. Cure paifative o terspis oel 14.4.5. " ir.o » Guids per l'situazione dede Reti &i Cure
dolore. Sviluppo deN'vssistenza Pakistive o of Terapla del dofore, »i sensi deflo | ospedelefterritorio 020.402,53 188.476,53 394.941.47 178.140.88 £04.213,81 450.000,00 450.000.00 450.000,00 3.538.178,00
P p gglt;;lg; " Ayl .
P p i chttadind (Carta dei servizi, poster. ecc.). legge 3872010 cont | Decreti Dirigy
s n.11162en 11163 del & seftombre 2071
S&.-g 8&13@530-.“:% ® o offerts o0
cure . b "
{pattative per | maiati anche nee Iasi inizisk ﬂﬁﬁgsg.ix%.s
ad aka Rele i lerapia del dolore anche per!
|pazienti con cronicith e disabéita comeisie
dolore.
i defle
Reti i per indensith [cure, monitoraggio dela quslitd percepita,
curs 2) Definidone dei percorsi di individuszione di un set minimo o obiettivi
cura, nonohé dei percorsi diag ivie vi rivoRi sgh oa
m{ieniaetﬁgaxngssig [terapecsici rentivi 20 sicune avee ot canegiver anche In a¥e finee prog it g333| 157 63, 3| 157.183 3,33 33} 167.163 470,00
 particolare inleresse, in aggiunts aifersi icomplementar.
che p [Attivita @ servizi complementsri al imzionamento
infegrazione aspedaie/iemitorio. doi ceniri trapisnti df organi e/0 tesaull non
diversamente finential (solo AQ).
Refi i pov inensita | .
Definizi o Attivita o servizi dole reti cepedaliere hub and
Interventl por Fimplementazions dee .h.\u:oﬂuirlgl“n.% ¥ |woke compruse: e rte deke meistie rave ¢ 5HS
ote por lo maisitie rare & per i@ | torapeutics ratativi ad eicuns sree oi rete oacologica ftumor rad). aspedafiers 13868070| 1saea970| 38mERrO| 13068970 13880970 | 13868970 695089701 138.889.70| 277.379.40 1.944.097.00
promozione dea rate nazionele del P’ Atiivits o servizi complementari ol furzionsmento 6039, 1689, 889, 1689 889, .689, 089, 689, -379 .S
tumon ravi - che dei ceniri trapiant! i organi /o lessut non
18 integr o ; ¥ {9040 AO).
vtela delils o 3 Reti per intensis ione pr i o e
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Tutle je aftivid ress in funzions dels
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o-gentale (sndometrios! infirente, 3«&.0«1’:&8.&%%83 donne stfetie da tafl patologle, déi Cenld
vulvodinia, interstiziste) nonche del percors! otk intes del serviri
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interesse, in aggiunts aifsree oncologice
che p
infegrazione cepedeieeriono.
o dola rels PROGRAMMA 11 - SANITA PUBBLICA delle cop per aiclo
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Progrmmma Operstive 2013- 2016 (DCA del 2 aprite 201
AZIENOE SANITARIE PROVINGIAL] AZIENDE OSPEDALIERE
Programmi dei Piano Operative H/int tifaziont Biaichi TOTALE finsnziamento
tinee progettuali 2013-2015 cui si riferisce ia linea Aui svolte nelle LEa | b pes | Pugtiese- lota | Melacring- nea progettuate
Aziende Cosenza vibo Reggia Claccle | Anmume o tor Domini
progettuale atabria Catn Cosenza | Moreili Reggio
nzaro
Calapia,
- Sanitd P18.2)
Ospeoed F Gludiziari .
|Superamenio OPG : DPGR-CA n. 99 def 9.7.207.
indiwduazions dei percors! of presa in .
carico dei rek ,i.-&!.a.v.. M g!ii-#ﬂ“ﬁ strutiure
gn&:’nﬁ;o& o degé O _Lv. iatrici G 1!!
defla Jogge 17 febbraio 2012, n. 9, st Here
19. Suporamento OPG o satto mentale [PocieT! §qa.uu§o o seumTe detentive  femi® cpedate-territorio 031.675,64 7.994,7 965048 |  234.394.99 2.820.940,00
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PROGRAMMA 11— SANITA PUBBLICA
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JOTALI 14.887.208,19 | 5.339.819,60 | 7.928.647,60 | 4.341.969,08 $97.275,30 | 2.171.262,33 | 2.452.834,03 | 1.853.631,28 8.140,01 51.790.174,99




OBIETTIVI DI PIANO 2013 - Accordo Stato-Regioni del 20 febbraio 2014 Rep. Atti n. 13/CSR
LINEA PROGETTUALE : 9. Interventi per I'implementazione della Rete per le malattie Rare e
per la promozione della rete nazionale tumori rari.

TITOLO PROGETTO : Creazione di una Rete Calabrese dei Tumori Rari da integrare con la
Rete Nazionale per i Tumori Rari

DURATA : 36 mesi

REFERENTE : Dirigente Settore n.5 Attivita Ospedaliera ed Emergenza —urgenza

Regione Calabria settore5.tuteladellasalute@pec.regione.calabria.it

IMPORTO ASSEGNATO: vedi tabella in calce

PREMESSA :

il criterio internazionalmente accettato per definire una malattia oncologica “rara” & epidemiologico e di incidenza,
essendo inferiore o uguale a 5/100.000, cui va aggiunta la quota di pazienti prevalenti che sono inferiore a
50/100.000. Trattasi quindi di tumori ‘rari’ singolarmente presi ma ‘frequenti’ nella loro totalita a tal punto che
costituiscono circa il 20% dei casi totali di neoplasia maligna: in pratica la somma di 2 "big killer", cioé di tumori piu
frequenti per incidenza e mortalita. Trattasi quindi di un problema sociale rilevante sia in termini quantitativi che
etici, dal momento che si espongono tali pazienti a possibili discriminazioni in termini di opportunita di cura
rispetto ad altri pazienti oncologici, data:

a) la scarsita di expertise dei singoli specialisti,

b) la necessita di condividere informazione testuale sui casi clinici,

c) I’ obbligo di consultazione (“second opinion”) radiologica e patologica con trasferimento fisico degli esami di
imaging (TAC, RM, PET, Scintigrafia, etc.) e/o dei preparati istopatologici data I'incidenza non trascurabile di
errori diagnostici o di classificazione che possono ripercuotersi drammaticamente sulla pianificazione
oncologica.

d) ¥ impegno a progettare una evoluzione verso il trasferimento online di cui al punto c);

e) la ridotta disponibilita dellindispensabile multidisciplinarietd richiesta che contrasta con la dispersione
geografica delle risorse professionali;

f) la relativa minor disponibilita di farmaci o tecnologie peculiari per la cura di tali forme rare;

I’ aumentata migrazione sanitaria per tali patologie, con lievitazione dei costi sanitari anche legati ad un
outcome generalmente peggiore per pazienti seguiti a distanza, ad es. a causa di una mancanza di uniformita dei
criteri di follow-up .

CONTESTO :
La Rete Calabrese dei Tumori Rari (ReCaTuR) & un professional online network, con piattaforma web, strutturato e
permanente, collaborativo tra le strutture oncologiche del territorio regionale, che si inserisce nella Rete Tumori
Rari nazionale, 1a quale mira ad abbattere ogni possibile barriera culturale, logistica e organizzativa tali da impedire
al paziente portatore di tumore raro il diritto a ricevere cure di alta qualita nell’ ambito della propria Regione.

L’ elemento fondamentale per una corretta diagnosi e gestione di tali tumori rari risiede nella condivisione dei vari
momenti di cura e di ricerca: in tal senso la telematica costituisce oggi la vera e unica modalita di abbattimento
dello spazio, di gestione integrata e di studio di tali pazienti con tumori rari.

L'adesione delle strutture Oncologiche regionali calabresi a ReCaTuR avverra in maniera formalizzata tramite un
accesso protetto da smart card dedicata, per il quale ogni Struttura firmera un convenzione ad hoc

La sede della Centrale Operativa di ReCaTuR & nell’Unita Operativa Complessa di Oncologia Medica dell’ Azienda
Ospedaliera di Cosenza, che gia aderisce alla Rete Tumori Rari nazionale con sede all’ INT di Milano (Dr. Paolo
Casali), mentre le Strutture Oncologiche di afferenza sono tutte le UU. 00.CC. di Oncologia Medica e di Anatomia
Patologica delle Aziende Sanitarie e Ospedaliere e Universitarie regionali, cosi da assicurare I’ inserimento di ogni
possibile nuovo caso clinico. La Centrale tecnologica di ReCaTuR, per indagini clinico-molecolari per
I'inquadramento dei tumori rari nell'ambito di sindromi eredi-familiari (Counselling e Testing Genetico) e per la
identificazione di target molecolari ai fini della pianificazione terapeutica ¢ nel Centro di Riferimento Regionale per
il Counselling Genetico e le Terapie Innovative in Oncologia Medica dell'Universitd Magna Grecia di Catanzaro. La
gestione affidata all’ Azienda Ospedaliera di Cosenza.

L’attivita rientra nel Programma 13 Reti assistenziali per intensita di cura del P.O. 2013-2015 al P13.2) Definizione
dei percorsi di cura, nonché dei percorsi diagnostico terapeutici relativi ad alcune aree di particolare injasesse, in
aggiunta all'area oncologica e cardiovascolare, che prevedano la integrazione ospedale/territorio. £




OBIETTIVI :
ReCaTuR viiole assicurare ai pazienti calabresi adulti e pediatrici con tumori rari (sarcomi, ORL, NET, etc) un’alta
qualita di cure tramite:

1

la registrazione e condivisione tra le UU.00.CC. dei casi clinici, mediante la prioritaria creazione di un unico
Database Regionale dei Tumori Rari dei pazienti calabresi posto nella Centrale Operativa del’ U.0.C. di
Oncologia Medica di Cosenza e supportato da un’adeguata dotazione tecnologica e di personale operativo,
che si interfaccia con i vari centri clinici, pure essi adeguatamente tecnodotati, che hanno in carico i singoli
pazienti con tumore raro, e che possono cosi consultare attraverso la rete colleghi provvisti di expertise su
quella neoplasia rara;

La Centrale Operativa funge da centro “provider” di teleconsultazioni per quanto riguarda quella neoplasia,
verso il centro clinico “user” che ne beneficia e che trovera in esso le informazioni fondamentali sul paziente e
su tutte le “transazioni” che hanno avuto luogo in rete.

Il data base di rete & accessibile da ogni centro aderente per quanto riguarda i casi da esso inseriti o con esso
condivisi e da esso si potranno estrarre informazioni retrospettive utili per la Ricerca Clinica e Traslazionale,
assolutamente indispensabile per una patologia oncologica rara;

I' elaborazione di progetti comuni tra le Aziende per la creazione di una rete di consultazioni (“second
opinion”), che evolva verso un’ attivita di telepatologia e di teleradiologia, adeguata sotto il profilo
tecnologico, comprendente anche la stereoscopia 3D e, in particolare un sistema dotato di intelligenza
artificiale, capace di fornire una visualizzazione scientifica stereoscopica della patologia per comparare la
casistica di piattaforma a partire dai dati alfanumerici inseriti dal medico e dai dati spaziali dell’ imaging;

I' omogeneizzazione diagnostica e terapeutica nelle varie strutture partecipanti con evoluzione verso veri e
propri Percorsi Diagnostico-Terapeutici Assistenziali (PDTA);

il razionale e facilitato accesso dei pazienti alle risorse assistenziali disponibili in sede o, in casi particolari,
anche extraregionali;

la possibilita di inserimento dei pazienti stessi in protocolli di Ricerca.

la creazione di una centrale tecnologica per le analisi molecolari necessarie alle attivita di Counselling
Genetico in Oncologia e per l'individualizzazione terapeutica su analisi molecolari, rappresenta un corredato
essenziale in un campo dove la genetica gioca un ruolo basilare e dove sono difficilmente applicabili i criteri
convenzionali della Medicina basata sull’ evidenza.

TEMPI DI ATTUAZIONE
La durata del progetto & di tre anni, la verifica viene effetuata annualmente e coincide con la valutazione dello

stato di attuazione del P.O. 2013-2015 di cui al DCA n. 14 del 2.4.2015 al termine del triennio sara effettuata la
valutazione dei risultati raggiunti anche sotto il profilo del rapporto costo/benefici.

AZIONI

Allestimento centrale operativa

Formazione del personale centrale operativa
Formazione strutture oncologiche regionali
Awvio delle attivita

INDICATORI (di struttura, di processo, di risultato) :

Copertura di ReCaTuR (n° Strutture Oncologiche calabresi partecipanti/n® Strutture Oncologiche calabresi
previste)

Dotazione Tecnologica (n° sedi adeguate per I'input/output dei casi clinici nelle strutture coinvolte previsti/n®
sedi effettivamente presenti)

Dotazione Personale (n® data manager previsti/n® data manager effettivamente presenti)

Attivazione di una piattaforma per analisi molecolari presso ['Universita Magna Graecia di Catanzaro grazie al
parco ad elevata tecnologia gia disponibile (sequenziamento convenzionale, next generation sequencing, low
e high density profiling in PCR quantitativa e microarray).

Formazione [attivita previste/ attivita effettivamente portate a termine {deve tendere a 1)];

Tempestivita d'accesso dei casi clinici (timing registrazione) /\6
Adeguatezza dei casi clinici (% casi non rispondenti ai criteri di registrazione) 3 4'0
Tempestivitd “second opinion” (% casi con timing di risposta > allo standard); S48

Inod

f&

{ Vayo



® Gestione della privacy (% casi con consenso informato)

*  Numero di casi con caratterizzazione clinica e biomolecolare (casi con analisi molecolare/sul numero di casi
£
ReCaTuR).

Efficacia di ReCaTuR (% pazienti inseriti/pazienti attesi)

Valutazione della soddisfazione dei clinici (questionari di gradimento)

Valutazione della soddisfazione dei pazienti (questionari di gradimento)

Numerosita totale e percentuale di pazienti valutati per correlati biologici e produzione dei dati molecolari su

standard di riferimento internazionale.

¢ Costituzione di una rete per l'afferenza a procedure adeguate di caratterizzazione bio-molecolare dei pazienti
afferenti a ReCaTuR in dialogo con le strutture operanti in early clinical trials a livello internazionale.

* N°lavori scientifici pubblicati su riviste con IF

RISULTAT! ATTES! :
ReCaTuR vuole promuovere la tonoscenza e la diffusione di linee guida della buona pratica nella gestione dei
tumori rari, in primo luogo tra gli Oncologi Medici e tra gli Anatomo-patologi, mediante la realizzazione di

TRASFERIBILITA DEI RISULTATI E DEI PRODOTT!: Il modello organizzativo del lavoro & trasferibile in tutte le Aziende

sanitarie Calabresi.

RIPARTO DELLE RISORSE E CRITERI DI DIST, RIBUZIONE :

Azienda 2013 2014 2015

ASP Cosenza 138.689,70 138.689,70 138.689,70
ASP Crotone 138.689,70 138.689,70 138.689,70
ASP Catanzaro 138.689,70 138.689,70 138.689,70
ASP Vibo Valentia 138.689,70 138.689,70 138.689,70
ASP Reggio Calabria 138.689,70 138.689,70 138.689,70
AO Pugliese-Ciaccio Catanzaro 138.689,70 138.689,70 138.689,70
AO Annunziata Cosenza 696.689,70 696.689,70 696.689,70
AO Bianchi-Melacrino-Morelli Reggio Calabria 138.689,70 138.689,70 138.689,70
AO Mater Domini Catanzaro 277.379,40 277.379,40 277.379,40
Totali 1.944.897,00 1.944.897,00 1.944.897,00
Criterio di distribuzione Assegnazione delle risorse a quota capitaria

ica,
ati.




ALLEGATO 2- Linee progettuali e riparto somme assegriate aile Aziende Sanitarie ed Ospedaliers

W P.S.N. 2013-  Accordo Stato-Regloni del 20 febbraio 2014 (repertorio Atti n. 13/CSR) - gnazione ri linee progettuali |
Linea progettuale Titolo progetto importo 2013

1. Interventi per il riassettc organizzativo e strutturale della rete dei servizi di [Riequilibrio Ospedale - Territorfo: consolidamento defla rets 3.840.439,00

istenza daliera ¢ temilcriale - Farmacia dei servizi deil'assistenza primaria. I
2. Mocelli avanzati of gesticne delle malattie croniche ::::::': organizzative del lavoro in rete per la gestiona delie patologle 7.072.351,00
3. Implementazione de{ Piano di indinzzo per Ia riabilitazione di cul Definizione modelio di offerta deile prestazioni riabilitative : Istituzione rete 207.235,00
alfAccordo Stato-Regioni del 10 febbraic 2011 rabilitativa. o
4. Assistenza ai pazienti in condizioni 0i Stato Vegetativo e Stato di Minima Messz 2 regime del servizio di assistenza domiciliare di pazienti in stato 1.591.279.00
Coscienza nella fase degli esiti (Accordo Stato-Regioni del 5 meggio 2011) vagetativo (SV) e stato di minima coscienza (SMC) -
5. Assistenza agli anziani in condizioni di fragiita e di non autosufficienza. L.a presa in carico fragill 1.766.080,00
6. Tutela della fragifitd o contrasto alle disuguagfianze in sanita (Accordo 22 " N
novemore 2012) Medicina d’Iniziativa per una sanita piu equa 1.591.379,00
7. Cure paliiative e terapia del dolore. Sviluppo dell'assistenza domiciliare
patiati islistica. Riorganizzazions della rete regionale di cure palllative e terapia del dolore. 3.536.175,00
8 SV"“WW,° pr vcessi di umenizzaziona allintermo dei percorsi Umanizzazione delle cure nsila Regione Calabria 1.414.470,00
|assistenziaii
9. interventi per limplementazione della rete per le malattie rare e per ia Creazione di una Rete Caizbress dei Tumori Rari da integrare con 1a Rete 1.944.897.00
|promozione dsila rete nazionale dei tumon ran Nazionale per | Tumori Rarl AR
10. Tutela della matemits - percorso nascitd - partoanalgesia Riorganizzazione del percorso nascita integrazione ospedale-teritorio 3.493.877,00
11, Tutela della fertiitd e defla funzions ormonale nelle giovani donne Reallzzazions di una rets reg Tnalizeat alte ores m:;;'n'.":;.,h ,m::u
affelts da neoplesia o malattie croniche deg ive mediante I'istituzione | T M e e P N 1.414.470,00

b o ing affetti da p g P eal pporto aila
i de/ o collule g
procreazions dsi soggett! guariti,
12. Implementazione di percorsi diggnostico-assistenziali e di supporto per . i " "
miglorars a vita delle donne afffte da malatto croniche invaidaniidelis | '™PteToTzione di s gnos e 8 i suppOrto per 530.426,00
sfara uro-genilale (endometriosi infiltrante. vuivodinia, cistite inter stiziale ig re 1 vi #lle pazientl con endometriosi
13. implementazione deila rete nazionale dei centr teritoriali perla . " 1nfarianl o
[prevenzione e /a diagnosi precoce delle infezioni da HPV ' dalie da HPV attr fa 630.426,00
14. implementazione defla rete nazionale dei centn temitoriali perla P At .
o fone primania @ la diagnasi precoce dei tumori def'apparato genitale implementaziono rete gica per la diag F @ dei tumori 530.426,00
masctile maschili
.
18. Definizione di i i 128 ai ini @ adol i affetti da
patologie croniche, disturbi del comportamento, dsil'apprendimento del clinie !
linguaggio, da autismo, da disturbo de! daficit da aitenzione/iperattivita Pom?tl' " o e per minori ct'm ’,’“‘,’"Z“" del 1.414.470.00
(ADHD) e da psicosi affeltive e non affsttive deil'infanzia e oell'adolescenza PEEE ' hd o svil “eE TOHTOP hd e R
medisnte 'organizzazione di Centri di nferimento a valenza regionale efo neuro sviluppo
interregionale a ia realizzazione di reti assistenziali
16. Sviluppo di strumenti del governo clinico e defla valutazione dells qualita "
e dela sicurezze deile p jorn - Risk managemant Sicurezza e rischio clinico 3.536.175,00
17. implementazione del “Codice Etico” nelle Aziende Sanitarie implementazione della “carta stica” deg!l operator! sanitari 354.703,00
18. Piano Nazionale Prevenzione PIANO REGIONALE DELLA PREVENZIONE B8.496,821,00
19. Supsramento OPG @ salute mentate Miglioramento del trattamento dei disturbi borderline di personalita 2.828.940,00
20. Sicurezza nei lvoghi i favoro Slcurexza In edilizia ed agricoltura e prevenzione delle malattie 707.235,00
professionati




ALLEGATO 2 - Tabelis oi quivatenza ¢ riparto somme 23segnate alte Aviende Sanitarte od Oapedsiiere
Oblettivi PSN 2013 - art 1 commi 34 & 34bis legge 08296
Accorda StesvRvgions 20.02.2014 0. 13CSR & Mrtesa StetoMaghnd 0.0214 n. 27/CSR - Programma Gpecatve F013-2015 (DCA . 14 o1 2 aprile 2018)

AZIENDE SANITARIE PROVINCIAL) AZIENDE OSPEDALIERE
P dei Plano Operati Attivitiiinterventiazioni svoite nelle B B " ] 1 Swne tosie
Linee pragettusli 2013-2016 cul sl riferisce Ia linea Axlonde LEA, ! Regplo Pugliess- Annunziata Melacrino. :
progettuste Cosenza Crotone Catanzaro | Vibo Valentia Catabria Claccie Cosenzs Morell Repglo Mater Dominl
Catenzern G
alabrin
ACCHOIS 4 L o030 of athvanore cete Unijir
Programma 13 Ret assisinnziok per intensitd Compiesse di Cure primane e & sviuppo ae!
C: curn Disteno attraverso una piens misgraicre con iy
Frogramma 14 Requidao O30e e Medicind Generala Accoisrazione oe passsgrio
tomtono P14.5) fopanararone dnd smodoflo det MAMG “singie powt” &l mcoeio
Jel assmtenze pamana secondo ie “Urkd o Cure Primace” Assumaione dn oarte got
N inckzaziom 2t \epge 18972012 @ Distretto cofa maponsabintg Oeld presa in canco
' ’
M «\ﬂhﬁ nm“.a Hﬂ“.u“.s una Sn.gé CONSegURNG Bcconh con MMGIPLS pocia del paziente cromico e Complesso. Accelarace P
gl ¥ o ione dets tormme di [ : " d224811.9) T4 98384 162393302 732 464 46 248442575 0.840.439,00 (.
mulu!i ospedsiiem e lermiortale - » Pro, 15 Rete €0n 10 $vilupoo dale cure prmsnie che deve &
des senan Emap “UENTS ~Proy 17- o.-nnn.o!sn degliassistd e con
Assisicnza Fanmacevpea - P17 .5 COMVOIPMEntD dall ADS & cielle tsrmacue
Monitoragae: smivis ~P176) {con oolts
Ranonahizrstione el uso gl Tarmsco mn farmacia dei servizr, ore 4% consegoa cel
osp8dale 0 P17 6.2) Oempersnzs farmac: & domiciio) Venhea misure digesbune
ademprment LEA 058 8 garantive X cometo uthize oo larmaci
prescnin
S . r . e e
Programms 13 Rab assistenziak per intenaita |¢x 3u temionc cefle patologie cronicte, e
Qneiv-u.u\.;iﬂlv-gﬁ g?:-::o!-g!gs_!wat
; ‘ curs. cOnCAE dei percorsi dagnostico jcura dede cronicitd G shumens & inavrone
wﬂiin% # Tvanzal & gestone dete tarapeutcr retebin ad stcume ree o opanizzenvs ad operaiiva det Chront Care tarritora 267988047 | 61990705 [ 120914638 | 50598755 |  1.997 540 54 7.072351,00
) [oerdcolsre ireresse, m aggunta of spa Model e del Disease Manegemant sano
[ . che + Pertors: A Yoh (PDTA)
12  Gessone infeprala defie maiats —
Fo2douns 13 Reb assistenzist per intonsing . T
<% COaP13 2) Owtnzone ow percors o cors, | AVeDONe o eeano d i ni.ﬂ:.wﬂ”u oterts
. jronchd der ] 7 3 >
3. Imptamentanone de! Piano & indwizro - gbancsiigaasn:ﬁa
per 12 nabitanome o i alrAcoorde ”WH .-.....E... .u“.ﬂ.n.ionua icotazione def curd nei dwersy teritorio/ospedate 191 47668 46 499.02 97.435.96 43.949.06 149,065 52 126.308.75 107.235,00
Stato-egiont del 10 fetibraio 2017 Wbl u@“?..a 00 Lseing a3sistenzied, dal rcovern in aculo ads
rovascolve, Voo, o.:: VSSione edt atts presa in canco emionala
oty |8 pipunid
4. Assistonza #f pazient in condizions o [Athzapone df percorss essiskenziok in strumure
Stoto Vegerabvo & Stals o Miima PrOgramma 14 Risquivtrio ospedsie- [dedicate ¢ & domciko (Acconto Stato Region: se!
Coscienza nefia fose oy remsiono. 5 2013 o pos Fasshmn, territorio 155 945,34 922 941,02 133.667.44 178223 28 200 501,18 1.091.279,00
w.aagn!uéms: -«Bug..:m_\amtoq
14 Ri -2
14.9 3) Sument oi votrtadions
MUt ensionat Siandarizzab per anzisni e
ASILR P 14.8.€) Fiano di ropenizazions,
rquesticazione od inplementazions dole
Covo DomicHen, con Findicazione defie azioni |P14.0.5 1) Riquaiicarione defessistanta
s, agh anpiani iy o LY " 009N standary e e wDSICBnTIaG DRt
tragiitd o i non . ¥ sfent afe annens 65 lannem Pregs 2 R i [ P §43.025.27 154.733.09 324.234.02 146.247 68 496 039,87 1.765.080.00
#n¥ (fnee guida sully cem v i i
Vi o prof k), P14 8 5) e i isle per chsadit
Pyano of fomganizzazione, Aaualiicezione et
10ne el ass o .
disirottuaie, con ndcazions dete erme con
I mogion criicAd (anzieni, OB0dE, pazmnh
ExChame lossicodipendens, minoni X
PROGRAMMA 71 - SAMITA PUBBLICA >t«u-a’tiolu§~,ﬂ§§
8. Tuteta outa fragita & conbrasio sl . " e
- N b::bgee'iangago ggaltggg
drsuguaghunze in sanwh fAccord 5 " . provenzi 5 .62 139.505.¢ 292.326.3t 13185549 44722473 1.881.379,00
novemore 2012) ! 2 (narionste o Pravenzione iqluaﬂuu.oia!l‘!sg-}n!go fone 500 458 950586 2328 8
0% Silom o sorvaghenza o popalasion
14.4. Ret oi Toraon ot dovore, Rete i Cura
patingve, Rele o 'g o dolore @ cure
%o&g o i wia.;gtgogg
ot Heb (doorapatiszions) comanizzzions ed implementezions dele Rey
14.4.3. individuazions ot szioni
e (Oolorw/ palinzion) Appécazions dede inee
7 Core patiative o feraee der 1448 e indomaz Gace perfstivazione dele Rek ¥ Cure Polistve
dokore. Sviupoo defassistonra 9.8 Implementazione PO e of Terapie cet dokom, 21 somat legge 82040253 18047853 ) 30404347  vimraoss | ene21am 45000000 | 45000000 |  450.000,00 353017500
lomlaane pafiebva spsciassion oSpedakers. & cAveckn (Carts g sorvi DD aPTvAle can | Decroy Oviganiis
A v R 111620 n 11183 de08 samermes are
Posier. ecc.), anche stirsvarso ) socia Anokzzat Jre Prarvorma
nefwork, garenienco felelive 2 o oot ¢4
™ %.l‘g.lg.gi. . Su fulto
HSponibtd/aCcossrbiils ale cure pemalve 2 sermionio "
Pori matehi anche mede ast iniziati ot ot .
200 o lorspiy et dotore anche POr1 pazient
CON Cronicith @ disebiEA comeiels o) dorare. L
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ALLEGATO 2 - Tabetta & squivalensa ¢ riparte samme Sssagnete sfie Aziende Sanitarte od Ospedetiare B S
3?3:3233.!533123&&:3-33- M
Accordo Stataegion 20.02.2806 1. 13CSR @ oouge SiatoNegiens 20.02 14 . 27/CSR . Programms Operative 2013-3048 DCA 014 dei 2 apiita 015 : ,“ koo
p AZENDE SANITARE PROVINCIALH AZIENDE OSPEDALIERE ‘ £}
P, o .
F del Plano O e S e . :
g P Bianchi- -
Linee progettuat 2013-2015 cul sl riferisco fa linea >s_<_E_=8.<.>.u=§.o=_ svolte nclle LEA. _l megga | Pustese. [T Sanhi et Do totate A )
progettuale tende Cosenna Crotone Caunzaro | Vito Valentia Catabria Ciacclo Cosenza | Morwiki Reggio| M o
Catanzaro c .
labria
Py agionate i antle
Frogermma 11 Rek #ssislenziok per mtensta |cure, MONROBYO dels quakis percepra,
anv‘un‘?gqgﬁgs IGVIUBONS Ol un SM MinimO & obietiv: —~J
. [Cwd, nonché dei peroresi L0SHco informates o gu?iﬂ:@og“m!
PM.. P nnnw processi shﬂnih-! " Lecapeute: a..-?!..n.h-u! P COnGver anche in relazione ske inew progesia ospettafe/territorio e as7ie333)  tszaesas | ss216303 1716333 15796303 | 15796333 asticam|  gsr 16333 1.414.470,00
s partcotare inlecesse m Bggamia altarey Complementas
« Zarte . Che AtNtd o sesvizi complementas ¥ unzonamenio
ta miagrazions otpedaieNemiorio Eﬂ.aigugkoasis tessud non 7
- diversaments inanziali (som AQ} R —. \\L
nﬁ”ﬁﬂw muhw» —aorial oo | amtd e sarvii cete ron Ospedawere nub ang ’ )
9. tntwrvents par Nimplementazioee daits e, maret a\.!?..:gs\ sﬂnuu Pl 5puke comprase. 1s mis dele malatue rare & 4415
" po: ke s-eanaﬂﬂni. a . 10PBUBC: 52bvi 0 bicwne seow o »cw ncolopica (tuman ren) b 13868970 | 13808970 | 13mee970 |  13m68870 1068970 |  13sewsrc| @ 68970 13memso| 21737940 1.544.097,00 ~
[promonone dalla ANOnIe .. Wild @ secvip {
tomon rant h..x‘.!-u.ti«a.. > g w.“a&.a. 9 contr sraprant o omant e teysut nom
o Ay o o Ensnrisi; {solo AC)
——— — ~ ~ o= ——— - T S s e = T
“‘Hﬂis? 1R permiensia [Akvezione g _:3“. e9rmzione ospedsie ospedatererttorio 715864301 29123030 |  31561090| 20855000 67222335 | 45499327 43320928 30720852 3.492.877,00 &y
fomioao Malnmo-infaniie - s
1 [ I .
Tutte ic attvtd rese in fonzione data emizzarcme. )
Programime i3 Ray o35/slonzek per intensitd |der programam.
o curm ?gigiikgnc | \
C-.gc.ﬂ.igsai\i;gn #gi?i.;ei;g. I
11 Tuteln dok ferto « ced o, modefio Hub & Spoke seconda ts ingicn maiatbe sutimmuni o matatbe cromiche R
amonase nette giovant Some .53! H Go¥intensi) defe cum fes rote trauma, Nvaldank af fine o proseggene io fartiis )
neoplosia o malathe cromche oncologia, ictus. bapien, OUT ) relafivy 13 loro capscitd ny . 1.418.470.00 \%
medtente sh @ inchy 300 de! Centri o e ARVith dera rote mutbdisciptinans o speciaiss ospedatiers 151.650,36 151.550.36 151,580 36 15155036 151.550,36 35361750 151 550 35 151.650.38 414470, R
iobancho del ossuo praric ¢ P13.2 Debeione oei percorsi o corn, dnfevsions: del percorsi approprian & I'e
vt cle | onene de i ™ 2 dola forthits, —
retabvi ad sicune aree o pactcalare xgagiaﬁguﬂgg
ikereyse n DgYiunts ak ares 0ncologics e terrRonah
cariovascolans. che prevedenc i | Attvitd & o, F af henrk
rleyrrzions ospadaetermitono aggsﬁquﬁgig.g
gversamente fnanziah (o> AC) S
Programma 13 Rob assistanzisk per iosanstd
i cura
13 1. individuatione de: presioy Secondo ¥
- " gghggtg ﬂit-giﬂ‘:?agga‘nag
o mplemaniszione o porcors |OFFiniensitd deke curo (65 rote beuma, e propramies
oSk eTssenna e df support pr orcotogia, ictus, kmpient; ecc ), retsties Aféith relabea ai percorsi disgnossco
sieugair ———— qo:ihiauﬂ.ta“ i rone doi Cont o derimento. assistenziste; pus Ia presa in carico globole dene cspedatatertitorto 07.468 8¢ 5714288 57.142,86 57.142.88 8714286 100.000.00 $7.142,98 57.14286 630.426,02
i P13 2. Defiirsone dei percorsi o cur, donne affelte de iak patologie, o Centri i
D-QRriisle fendomestiosi inflirane, . p . ;e . v . ;.
vivocinie crsdle interxitrare) Porché dei pe esisient o e servis bemmnas
4 relaiy o0 slcvne sree o parficotare interfacciasi,
. ¥ Apgnts aF D, o
Carciovascolare, che prevedana I
13. implementanons defle B nsZionale |PROGRAMMA 11 ~ SANITA PUBBLICA §§8—.‘3‘3 vaccnahi pers ciclo
N&R:?i:ta&!i.?«iﬁu-i- n. :#N:Q:uinsm o o vore e oo ‘ prevenzione 21200450 a7 91.640,05 ar428.08 140 51404 530.42¢,00
i._a 99/ BrR0008 deke infeion onele & Prevenione .!.w.ﬁr. oy vbcsinad - polerzismento
14. implementazione: dofts e merionale PROGAAMAA 11 SANITA PUBBLICA A & ma rete o poria
N..sﬂ..ﬁ N:s!i.aalﬂ- /s Dk Pt ekt Ea.n..v_-ias‘.!,. 01 4 Pro proventions primaie 6 A diagriosi precuce ve prevenzions 212850 | a303075  arseses|  a1az008 140.514.84 830.428.00
o3 X & 2-38_ X oncasie 2one funon deNappamio genitale maschie
13. Delinizone o moded ol aswisianza o
gsnggia.?si gsgﬁ-gglgaﬁ
agga!g?:!. gigagiggi
§§803~3§. o4 [Prograinms :gog.lg io presa m Carco o bambini e adolescent affers
@tismo, da disitbo del defict de P14 8 5.3} Riquabtcnzione ol assistenze 0B patologee cronicha, disterti del
aflenzioneiperatinll (ADHO) e da er pazient ci- P14 8. 9) on 318937821 12009739  250.82024 T 197.49 397.508,05 td1447000
jpsicosi afleftive ¢ non afeitve implementazione defr Isusiente kemionale g.ain&.!??&&ﬂéalg«e
ggnggigal per Ainon attensoneiperativicd (ADHD) & psicosi
01 Conmi oi rie: a/fethve ¢ non afletive deinfenzis

&
sgs.!agak |ceTadolescenze
[akrzacione di res ass3tenziok IL




ALLEGATO 2. Tabefta i tquivalanza e ripario somme sssegnate afie Aziends Sanitarie ad Ospedaliare
Obfottivi PSN 2013 - art.1 commi 34 « J4bis lgge 88298
Accorda SiatRagiant 20.02.2014 8. 13/CSR » intass Suta/Regln) 20.02.14 0, 21/C3A - Programms Operativo 1013-2016 (UCA n. 14 del 2 apri 2015)

AZIENDE SANITARIE PROVINGIALH AZIENDE OSPEDALIERE
P del Plano Op Attivitdinterventi/azion| svolite nelle o Blanchi-
Linee progettuall 2013-2015 cul 3l riferisce !a linea v iond LEA, Regyho Pugliase- Annunriata | metacrine- totale
progettuale Aziende Cosenza Crotone Catanza ro | Vibo vetonea | Pedi Ciacclo Cosents | More Regylo | Mater Domini L
Catanyaro Calabila Lol
- implenrentare le alivid 8! nsciva chnio quale e
i%posta ginbale ed infegrata 2fte nchieste di L
maggiore ucurezen. o mapgoce sppropraterrs
| defie prestazions sanitnoe, ¢i maggior quaith .
~ Aumentsre b sicurezzn dei prrienk o dogh >
Opersion sanitan compieiando e atvands quelie l
FUSUE CHE CONSEnionD di ridue gk avent avaersi
[provemdid & ingreliamenta i cosk ——
< Favonse # oo e Jautonom:a del Rischio Claico
15 SvBuppo o srument del govemo onde oftenans procedure o miginamento
chinico € defla valuinziono dels quatitd @ |PROGRAMMA 18 - SICUREZZA F CONBNUO thei procesS! BSsislensali & dalia R 77 .838.17. g
e scurnzva dee prostazioni - Risk | RISCHID GLINICO e ot ume pesror: ospedale 3333330 1330 3H3IN33| 39313333 33333333 |  46737708( 46737708 | a6737708{ 46737708 383617497 3
Manageaent LI 8 uNOme OF 3SpelN o nscha inerent: iy . \V
SKCUNeZId & i3 gEELone dRl CONBNDOSE Medo- -
fegale qualz obieltivo o nsutaic del govermo
chnico azandale .
- Pofenzare o mndere pi) opecatva Ja rete. -
iRegionate per is Gestone g8t Rischo Clinico che
undom ts arganizzazioni cene sinpcis Aze
determmendo ina omogenea difusions dete . L B
initiefive. degh strument; o provenzions v defs il
[cedtiva suia sicurerzs. >
[ Adaziono delfa Ta:a etce guale Siumenta per Jb
Qarentig 1p coerena r3 valon indewsas @ e
condivisi & scalte professions’; eMeluate dondo A
wil> il Codice & camportement con regaie et
N . |Programma 14 Risquistio ospedate-teomono ] ¢ unith é <
N?ﬁv“ﬂh.aﬁhl 0P ERCD” | SRAMMA 16 SICUREETA £ comvotte, el rapetes o éhvares oo aziends 3941144 39.411.4¢ 3041148 | 3941144 3941144 Par1aa|  39ar1as 3941144 At a8 354.703.00 ¢
i RISCIH10 CLINICO deontoiogici . dee 1 eggi & dei comraty, L,vb
a X - dayg/ ~
i of fine & atuare datie A/ -
[CUre con conseguente aumenta def gremento —~
08 parte dei chtaden
PROGRAMMA 11 - SANITA PUBBLICA | Pomse ot dcemore wﬂ.w%!ﬂeﬁ 20102012
P11.1) Azioni cosrsat con & Programms n..ﬂﬂue:w.%%aﬁg o 013 0CAn
nazianale a Pravenzione P 11.2 altvd lese ag
Iy : : A
8 Piano N scraening con dei o ogh ua:&:.w 1. 18 cogentura vaccinele b -it.t. onti- P 309562720 | 74398445 | 1556.97562| 70318505 | 238504860 0.480.821,00
PROGRAAMA 12 - SAMTA VE 4 , Carvice uhering @ coln-
/Btto); 3. ta Sicorerza shmentere od ¥ controlo
E SICURE 22A ALIMENTARE  Segh afment
Frogramms 16 . Sanits perisnziania P16 /]
o aemiazions OSpecel Pachiaiic) GROEN |0\ o o rens: 006 - BPGR.CA . 99 o0t
o indhkduazions dei percory d presa i 9.7.2013 P 2 por o reskzzszione i
carico der refail pazient; Plano oi 7. OgRmMa por
. N  struttyre !—S’Sga
organizzazione. iquaicazione ad
superaments degh Oapedall Psicrieinci Gaciziart,
mplemeniuzione deX aswssnze seaiena o 3¢ sons) quta fogoe 17 tedbrmio 2012 0.9, art 3.
19, Superamento OFG e sakde mantate [°408NE Con misure of sicumiza deientve [ S90S AR ospedule-terftorto | 103107564 | 24799470 |  sisesedn | 23420499 79801541 2820.340,00
ovovenient dagh Ospedas Psichatricy B - o asion
Cinkrier 2 seguito defta chisre defe Setule meaials ; Recepiry e Ot aponi
Suiture 0 ol nvovi panent nese medeswme |1ADONS per la saiuie merkale (PANSH)”.
. y [pmmucvery fimplematstions i» unk prma fase
cond'zioni Programma 14 Rieqiséiibno o Fvolin
ospeduls.temtoro. P148 53 #che o Ivako sperinentele ¢ pe ogok
o
PROGRAVMA 11 ~ SANITA PUBBLICA
P11 1) Azioni cosrmnti con # Programma [Piano regionate sditizia ed sgricoinra -
20. Sicurmzza el kyoght o isvorn nazionate di Pravengone - P11.3) pornpamenin dwi contros. dei sismm: o prevenzione 257 98891 8199870 [ 12991482 58.590.75 198.754.03 197.235,00
Prevenzions nech smblenk i vita ¢ di lavoro Y & owl sisemi o
TOTAL 16.148.017,61 | 0.201.307,38 | 8.010.657,88 | 4370.971,47 19.975.882,22 | 2.471.262,33 | 2. 03 | 1.863.631,28 | 1.170.940.01 §2.291273,98




ALLEGATO 2 - Tabelis df eq a @ Niparto g affe Aziende Saniterie ed Ospedefi:
Obisttivi PSN 2074 - - art.1 commi 34 e 34bis legge 662/96
Programms Operstivo 2013-2018 (DCA ». 14 del 2 aprite 2015)

AZIENDE SANITARIE PROVINCIAL! AZIENDE OSPEDALIERE -
Programmi del Piano Operativo TOTALE finanzi
Attivita/interventi/azioni svolte nelie Blanchi- o nanzismento
Lines progettusli 2013-2015 cui o) iferisce la linea | AV azion LEA. Reggio | Pusese | ot | sy Hnea progurtuaie
progetiuale Aziende Cosonze Crotone Catanzaro | Viba Valentia Caisbria Claccio Cosenza  |Morelli Regglo Matar Domin]
Catanzaro Calabria
# o defle Unita
Prog 13 Reti per intensilé | Cq oi Cure pnmarie e 6 svituppo del
i cura Distretio ati cau ca..:n L iote con tp
14 Riegui o, def
(P14 8) Ry dal modtefio del MMG “single point” !a.ouuaa
%‘suuin:n.. primaria secondo fe “Unitd & Cure Primane” Assunzione da parte del
1 h per il i ioni deka legge 1692012 ¢ 9513 della responsabintd delia presa in carico
accordi con MMG/PLS per la del le cronico e . A [}
e stnituraie deils aaan. sorvzi di inchviduarions o smodiasions dels fome & B om0 daieferiori territorio 3324611931  874.98364 | 172393302 | 83248446 248442575 9.240435,00
uuuoni:g;io Programma 15 Rete 3: lo sviluppo delle cure primarie cha deve
Famacia de servizi -uigenza -Ps 17- afle degh assistiti e condl
Assistenza Fanmoceutica - P17-.5 8556.338 ql;o_ @ dells farmacie
Monitoraggio aftivite prescriftiva - P17. ] fcon deflp
[Razionafizzazione deNuso del fannaco in laninacia dei servizi, oftre alla consegns der
laie e P17.6.2) Oft farmaci a domicitio} Verifica misure di gestione
adempimenti LEA tese a garantire il comatto ulilizzo dei farmaci
|prescritti
Programma 13 Reti essistenziaki per intensita one suf o delle ie croniche, Le
oV cura £13.2) Dehnizione dei percorsi di Cure Primarte Fuaao in amdo in iao bnngca )
cura, nonché dei percorsi diagnostico cura defle . Gk P di
2 atociell avanzan di gestiono deie |27 PG e beroors sree of onganizzaliva ed operativa def Chronic Cars temitorio 257960047 ( 61098705 120914638 58598755 | 198754054 707235100
i : i in i aifarea Mode! e def Disease Management sono:
gica e 2 , che p « Percorsi i iali (PDTA)
18 integrazione cspedalalemitorio, ~ Gostione Integrala defle malattia
13 Reh 2 i per intensits . 5
b Detini de! "Piano di ndi peria
Wh_u.uwhh 2 %:m n“\ida ¢ te > o nxua nabililazione ¥ idefinizione del modelto o oiferta
3. Implementazione del Piano di indivizzo imzs ad “ © a Qc © detle prostazioni risbiktative con una chisra
per te nabistazione di cui sifAccordo g o “HS.@Q o [orticolazione del percorso di cura nei diversi termitorio/ospedale 193.476,68 45.499.02 97 435.96 4394906 149.065,52 176.808,75 70723500
Stato-Regioni del 10 febbraio 2011 Cordiovascolare, che prevedano fa hd setting assistenziali, daf ricovero in aculo efla
i dinrssione ed alls presa In carico termitonala
tegrazione ospedatedermitorio. 14 HT rete domicia, sionziole).
flabilitazione e lungodegenza ( "o re: ©
i &1 pazienti izioni of A i di p it i in strutture
g_\%owgﬂs\.g Progrsmma 13 Riequiibri deoi LX) ¢ i (Accordo Ststo Regioni det tervi 7 4. 7 1,15 1.591.279,00
Coscienza nella fase deghi esiti ( Accordo |territorio: 5 maggio 2011 YWinee of indiizzo per lassistenze forio 155.045.3¢ 92204182 133.867.44 178.223.25 20501,
,ﬂlvgiugou?: slle persone in SV & SMC %
, F 14 Ri Wb tormitori
P14, 8.3} Q:\Sui- di <-E§
mutlidimensionali standardizzati per anziani e
disabifi;P 14.8.4) Piano di rorgenizzazione,
. ione ed i one deffe
Curs Domicikar, con lindicazione defle azioni P14.8.5 1) Riqualificarions delf sssistenzs
agh anzigni in izioni i mirmie o/ ivagi deagh sf; Hori K inle e i per
:ﬂgu & di non autosuflicienza nazionali nlen aka papotazions -:Q-:. >65 |anzisni 14.8.5 2) Riquakficazione territorio/ospedale 64382527 154.733.09 324.234.09 146 247 68 496.039,87 1.765.080,00
annt (linee guida suffe cure icil dellassi: oy i i isle e
J di profi; iol); P14.8.5)  [semirmsidenziste per cisabili
3!5 o §§-§n riquakficazione 3
disirefiuale, con SQE.SQ dolfe aree con
|maggion cnlicith (enzismi, cisabi, patienti
psichiatric, lossicodipandenti, minori , J
PROGRAMMA 11 - SANITA PUBBLICA Messa a sislema of strumenti o monitoraggio
8 _Tutsla defia fropila e oo 22 |P11.1) Azioni cosrenti con i o gico def temiori pravenzione 36475699 | 13280050 | 19369371 | 12709642 28102088 1.080.280,00
1novembre 2012) |nezionale df Prevenzione ia z dei sisteny i vi saniteni e : )
dei sistemi o glianze di popotazi




- 3
A \\\:% [
o] f._s.w e .. =
ALLEGATO 2- Tabelis di eq & riparto alfe Azi #d Osp ﬂm ot i)
Obiettivi PSN 2014 - art.1 commi 34 & 34tis legge 602/96 %, e
Programma Opeetivo 2013-2015 (DCA n. 14 def 2 spriie 2015) a_,_. —
AZIENDE SANITARIE PROVINCIALL AZIENDE Omva)PﬁﬁW' 0 - o ;
Programmi del Plano Operativo TOTVALE finanzishionto
Attivitdfinterventi/azioni svolte nalle Blanchi- t
Linee progettuali 2013-2015 cui si riferisce Ia linea Aziende LEA. c c vibe Vetentl Reggio _vm._n.hn.w Acnonziets | Metecrino- [ lies progatiuate :
Cossnza rotone atanraro ibo Valentla » i A
progettuate Calabria Catanzaro Cosenza | WMore wnuu_e
14 4. Rete di Terapie de! dolore, Rate i Cure
paltiative. Rets di terapia def dolore e cure
w“ﬁw“:\n.: etd on alrica ed Tutta le attivila rese in funzione deila
dee Reti (dolorematiozions) N dei prog 8«01
N.AA.Q Individuaziane di u&”a_ per Qaaq Reti (dofore/ paliiatione). Applicatione delle
7. Cwre pafiative o terapia del N N . y finee Guitda per I'attuazione defte Reti oi Cure
dofore Svituppo deit'assistenzs ha.m.wmaa Az s -i.ﬂuo do a_.aaqa, Palliative e di Terapin del dolore, ai sensi deila ospedaleterritorio 820.902.53 188.476,53 394.941.47 178 140,66 604.213.81 450.000.00 450.000.00 450.000,00 3.536.175,00
#i ciltadini (Carta dei servizi poster. ecc ). 1t ;m en ~Nwwqw~u“w~mnﬂw§?ﬂwhh‘ raenal
anche aftraverso i socied network, gerantendo |” ag Toni i oan ta ed s
Teflefliva disponibiltd/accessibilits olte cure e
pathiative per i malali anche nelle fas: inhiali n“u.hi_ea i o ah‘:ﬂ“ iciare. su
ed alia Rete di ferapia del dolore anche per i e
[nazienti con cronicith e disabilita conelate al
dofore.
Pr o efie
Programma 13 Reti assistenziaki per intensita nSu monitosaggio delia qualita percepita,
di cura P13 2} Definizione dei percorsi di :q.sacl.o:n i un sel minimo di obietlivi
. . cura, nonché del percorss o © for nivolti es
asgao oot ProcaSS: I BNISZAZIONe |1 cutici rtativi o0 skurme srow di ver anche in relazi .Mho tinee 157.16333 | 15716333 | 15716233 |  157.163.33 157.163,33 | 15716333 | 15746333 | 15746333 |  157.16333 1.414.470,00
ento dei assistenzial Eix.itﬂ Biauw» in aggiunta alferea complementar. ) -
, che Attivite e servizi complementan al lunzionamento
In 13359.8 33&&!&333 dei centri Irepianti di organi e/ tessuti non
diversamente finanziali (solo AO).
13 Reti gssi iali per intensita ; . .
Altivild e servizi delle reti ospedatiere hub and
9.interventi per fimplementazione della kaw.ov‘huw.wﬁn iz Baw et per stico fdi Spoke comprese: la rste delle malattia rare e SMS
,NH:.” ..H N.Hﬂc aﬂﬂhﬂﬂw dei {erapeutici reiativi od acune arce di M“&e:&n ggﬁ (tumon rari) et p 13868970 | 13868970 ] 138689.70] 13868970 136.689.70 | 13868970 | 696689.70 | 13868970 |  277.379.40 1.944.897,00
fumon ran e 0 nvn!;a... dei centri rapianti di organi efo Ruuca non
1a integrazione o fe diversamente fipanriali (solo AC).
10. Tudeha delta . P 13 Reli assisteniail por i processi di integrazi 1 990 | 67222335| 46499327 | 43320026 | 39220652 3493.877,00
nascita -p algesia i cora ftorio (D matemo trfont ospedaisfterritorio 71566410 | 29123030 | 31561030 208559, 223, . :
Tutte le attivith ress in funzione delia
Proy 13 Reti a3 iali per inlansits izzazione dei p V.
o cura t‘o;b!ﬂas«. 5:3395 assistenze @
13.1. Intivi jone dei prasidi [ gioveni QQSQ affette da maisttie oncologiche,
modeko Hub & Spoke secondo la ogica i e malaltie o
11. Tute lertiiits nzione
§§N~H§in%§.&; do Oellintensita delle cure (es. rote trauma, "5§2§§§E§o
cR&oal ichss, trapianti, ecc.); relative Ia loro
neopiesia o malsttie croniche def Centr df rif Attivls dote rete } o st & ped: 15155036 | 15155036 ] 15155036 |  151.550.38 15155035 | 35361750  151.550,35 |  151.550,35 1.414.470,00
it _ P13.2. Definizione dei percorsi di cors, dei p i priat di
.c!genoa!a: 0 e nronché dei percorsi disgnostico lerapeutici uiggq&ug;
rofalivi ad aicune aree df particolare Attivita dei centri di riterimento per macroarse
inforesse, in aggiunta aff'sres oncofogica s |emitoriak.
cardiavascolare, che prevedano fa Altivitd e servizi complementarn ol funzionaments
integrarione ospedatetenitono. des centrl irapianti di organi e/o tessuti non
diversamente finanziali (solo AO)
F 13 Rati iall per intensi
di curo
13.1. iIndvidvazione dei presici i
R: " ~ 9 modefio Hub & Spoke secondo ta logica Tutte e attivitd rese in fmzions dela
nossu pr deflintensia delle cure (es. rete travms, realizzazione dei programmn.
o:nQ.oQa.gm trapianti, ecc.); reiativa )Rioit.?-!voao.!qﬁgo-eoo
(o fa vity q.u.t e aofl 02 del Centri of o ialei por ia presa i caico globole dels | ospedaieeritorio ars6088 | 5714288 |  57.14286 |  s7.142.86 5714285 10000000 | 57442861  57.142.8 830.426.02
P132 D&iuc:na!vngsoei g-gnn:-an!&owt QEQSSS
uro-genials (endometrosi infiftrante, . L : M
vidvodinia, QM:? !iﬂ.ﬁiny oef pe. o '@ dei fte
reiativi ad aicune aree di parti interfs
, in q. alfsrea ica &
roi e
. | _ pt o
13 4 ione delis rete nazic [PROGRAMMA 11~ SANITA PUBBLICA delie per oicio
el coniri teritoriat per Ia preventione o P11.1) Azioni coerenti con i F - jone @ olfini 1.7 4 41.428.06 140.514,84 630.425,00
ia 0iagnoys precoce defe infezk i da o Pra ol dei sorvizi . » 212.804,50 43.831,75 91.846.85 428, g
oV del sorvizi dedicoti ]
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ALLEGATO 2 - Tabeifs di eq e riparto gnate alle Aziende S ed Osp NE BT
Oblettivi PSN 2014 - art.1 commi 34 e 34bis legge 662/96 TN e
Programma Operstive 2013-2015 (DCA n. 14 def 2 aprils 2018
AZIENDE SANITARIE PROVINCIALY AZIENDE OSPEDALIERE B
Programmi del Piano Operativo . . Bianche | TOTALE finsirsciamento
Linee progettuali 2013-2018 cul si riferisce la tinea >3<§=:32ﬂ.~:.ﬁ~.__n=_ svolts nelle LEA Reggio | PSSt | ponunzita | Welocrino: | er pomi | PE0 PrOpettinle
progettusle Cosenza Grotone Catanzaro | Vibo Vatentia Calsbria no.-nn_n Cosenza Morelli Reggio s
wanzaro Calsbria
14. Imphe jong deka rete PROGRAMMA 11 - SANITA PUBBLICA .
y : . . . h di una rele lenitoniale per ia
des centn tomiloriali pet ta pravenzione P11 1) Azioni coevents con i Prog wvernzians pamaris o 1 6 38-.0“ b prevanzione 212 804,50 43831.75 91 846 85 41428,06 140.514,84 530.426,00
primana e ta disgnos: precoce dei tumorsi [nazionale di Prevenzione E nor de lo e w:n schile
del apperato genitale meschile apparala genital
-u Definnzi di model di i Ll
i e e Y alfetti da o Debhni; di modelli di i - Altivita dei
croniche, disturti del comportamento, Centvi di diferinento e della rete assistenzinis per
igign&g ds  |Programma 2 Rieguifibrio amvaa!n terionio Fn @88 in canco di bambini & adolescent: effetti
aulismn, da disturbo del deficrt da P1485.3) Ri 5!5?&& 1.414.470,00
lattenzione/iperativita (ADHD) e ds 333:&3 ;bo!o:: hmﬂ iatric- P14. Q 5.5) e dal territorio 516.937,82 123.997,39 25982924 117197.49 397.508.05 iadiaaidg)
psicosi affetive e non affettive dell i . da :S.uio da arslurbo del deficit da
deni L] | per Minon n:aaue:ng:inm (ADHD) e da psxcosi
1 of Centri o rifer a affetiive ¢ non affeltive delfinfanzia e
g a0 int it els deli'adolescenza
iz22z70ne & reh S
5.203@:?3 fe atiivits del nischio clinico quale
glodale ed integ, alfe ri Q
. i .
defle p for itarie, di 5 qualitd.
x::.wim..m Ia sicurezza nm‘vtuaa_ e degii
sanitari e quefie
miSure che consentono oi ridume gii eventi
avvers prevenibili @ indiretlamente i cosk.
- Favorie il ruolo & Fauvtonomig del Rischio Clinico
16. Sviluppo oi strumenti del govemo gaa oftenere Qona&ca. & 303333
clinico & delia vetutazione delfa qualitd @ |PROGRAMMA 18 - SICUREZZA E RISCHIO qﬁ i @ defta . 5 467.377.08 467.377,08 3.536.174,07
defia sicurezzs delle prastazioni - Risk CLINICO 20 una 5 Te 333.333,33 33333333 33333333 33333323 33333333 457.377,08 467.377.08 4,
Management c:..!.m L] 5.\‘95- Q¥ aspetti di rischio inerenti ta
ela jone del medico-
legale quale obietlivo di risultato de! govemo
Q.Qno stiendale
1are e rendece pic iva la rete
kcse.:&evoxi Gestions del Rischio Clinico che
unform te organizzazioni defle singole Aziende
&!55-;3 una 03333 diffusione delte
. doghi ione e delta
cuiturs sula sicurezze.
Adoziane delle “carta etiva Juale 3_3.!.33
ire I8 tra <!n: it ie
ivisi e scelte prof denda
i. al 9&9 of comportamenti con regole
N - {Programma 14 Riequilibrio lernik per units
oo oo Codfoe EHC0" | rOGRAMMA 18 - SICUREZZA € RISCHIO oot et rispeito dei diversi oodici aziends dartan]|  3vaniae|  watras| 394114 941144 [ oam44]  dvat1ae| 041140 3941140 3470300
CLINICO deontologici , Qnau pos_ L) a! 8:35
degh
opersfon -;:o i attuare za:-aﬁg delle
cure con del
da parte de¥ cittadini .
PROGRAMMA 11 - SANITA PUBBLICA
P11.1) Azioni coerenti con i Py ione altivild lese ad otimizzare;
:-ggvaﬁa:gov:u 1 le i per ann-
ann AL P Q dei p ingli e o i ¥ anzi nrusis«.uoa!ss 9.496.821,00
18. Piano o on ad o o . Prevenzione 3.095.627,29 74398445 | 1.558.975,.62 703.185.05 |  2.385.048.60
:-!,oa-:.. ralto); 3. la sk eds
PROGRAMMA 12 — SANITA VETERINARIA degli ahiment
E SICUREZZA ALIMENTARE




-
—
/.
.\\v
Pl ©
b
=7 L e
A
] ~ SR
¢ S
g™ A .
P T
ot -
ALLEGATO 2 - Tabells di eq e riparto g alle ed O:
Oblettivi PSN 2014 - art.1 commi 34 e 34bis legge 002/30
Programma Operativa 2013-2015 (DCA . 14 del 2 aprile 2018)
AZIENDE SANITARIE PROVINCIALI AZIENDE OSPEDALIERE
Programmi del Piano Operativo N TOTALE finanzismento
vitd/in /azioni svoll e Blanchi-
Linee progettuali 2013-2015 cul sl riferisce I linea | At foreazioni svolte ne LEA Reggio | PO | pnouiem | Weacrno- || e progetuste
progettuale Cosenza Crotone Catanzaro | Vibo Valentia Calabria Q-an.wc Cosenza | Morelil Reggio
Cata Calsbiia
¥ 16 - Sanita panil P16.2)
Drsatfivazione O o one I YD R
N iy . i N Superamento OPG : DPGR-CA n. 99 de! 9.7.2013
e 59«6:.&&:1 no. pe n.n. S i prosa i “Progremma per §a reskzzazione di strutiure
canco dei relativi pazienti; Prano di phlie peril
s ki O tania ;109K Osoedal Fichistncs Givdisiart o sens:
° ’ ; ' della legge 17 labbraio 2012, n. 9, art 3-ter e
19 Superamento OPG & sakte mentese 10271517 <00 THSLre of slourezza defentva | U0 ospedafe-territorfo | 103167564 |  247.99479| 51965848 | 23439499  795.016.11 2.028.940,00
e N,ﬂ.n dagli &%aaaagn:gavﬁ_.nﬁo Salute mentale - Recepire if "Fiano di ezioni
o1 B Seguito defta . nazionale per I8 satute mentals (PANSM)" .
strulture e dei nuovi pazient! nefle medesime fi y i 008 prima fase
i. Pr 74 Ri i . - )
o ale-t o £14.8.5.3) anche u\uon\ﬁwﬂ“::aiau e pe rsingoli
spedale-termito o jate per .
|pezienti psichiatrici
PROGRAMMA 11 — SANITA PUBBLICA
P11.1) Azioni coerenti con # Programma Piang regionale editizia ed agricolfure - 307.238,00
20 Sicumzza nel lvoghi of lavoro {neazionale o Prevenzioon - P11,3) polenziamento dei controll, dei sistems di prevenzrions 112.065,11 26.933,30 56.437,14 25 456,30 86.342,15
Prevenzione negll ambienti o vita e o lavoro. @ dei sistemi o itoraggio.
TOTAL! 14.887.205,19 | 5.338.519,60 7.928.547,80 | 4.341.969,86 | 11.697.276,30 | 2.171.252,33 2.452.634,03 | 1.853.631,28 | 1.118.140,01 51.790.174,99
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ALLEGATO 2 - Tabslla df eg ¢ riparto gnate alle Azlende ed Ospach a..\.u b T
Obisttivi PSN 2015 - - art.1 commi 34 ¢ 34bis legge 862/96 L— R
Programma Operativa 2013-2015 (DCA a. 14 el 2 aprite 2013) m
AZIENDE SANITARIE PROVINCIAL AZIENOE OSPEDALIERE S
Programmi det Piano Operativo - - TOTALE finanziamento
ttivitd/interventi/azioni svoite nelle Bianchi- E fine
Linee progettuail 2013-2015 cul si riferisce ta linea A te Atie LEA Regglo Pugtiose- Annunziats | Matacrino- Moter Domint | "8 Prousttusle
progettuale nde Cosenza Crotone Catanzaro | Vibo Vaientia Calabris Claccio Cosenza | Morefli Reggio Dom LR
Catanzaro ,
Calabrig -
# di atfh dale Units !
Prog 13 Reti iak per intensita | C f o Cure pnimaris & lo sviluppo del
i cura D‘n:aao .3- plena qQrezione con i
Frog 3 14 Ry Hibr del
:P14.5) Ry mmsgaanaitn “single point” 8l modeiio
an: assistenza primana secondo fe “Unitd of Cure Primane” Assunzione ds porte del
1 i per i rinsssit ioni della legge 189/2012 & Distretto defla responsabiitd delia presa in carico
nguoqsas mnooi con MMG/PLS pes fa del paz cronico e . A i
@ stutiuralo dofie role > servin fone defie laans di |processo di ri i ferri 332461193 | 87495384 | 172393302 | 83748846 | 2484.42575 9.240.439,00
) munoﬂzgmio Psogramma 15 Rete con Io sviluppo deffe cure primarie che deve
Fa dei servizi -Pro 17- affe esi deghi assistiti e con ¥
Assistenza mn::@n!kam P17-5 356@.3!:0 dell'AD! e dele farmacie
Montoraggio altivita prescrttva - P17 6) {con attivazi deks
{Razionabzzazione deltuso det farmaco in farmacia dei servizi, oltre atis consegna dei
Dspedale & P17 6.2) Oftemperanza farmaci a domicifio) Verifica misure di gestione
adempimenti LEA lese & garantive 1f cormeto utihzzo der larmaci
prescritti.
Programma 13 Reti assistenziah per intensita sul temitonio dede it iche, Le
di cusa P13 2) Definizione dei percorsi di Cure Primarie :535!?&3:6@033:!« ia
. N cura, nonché dei percors: diagnostico cura deite GH
”-ﬁQMQanﬁggzo o gestione defle P i relativi ad sicune aree i torgenizzativa ed aperaliva dei 0:3:3 Care territorio 2.579.689 47 619.987.05 1.299 146,28 585.987.55 1.987.540,54 7.072.351,00
i i . in " alrarea !cq!o&n:u.onnoo Mansgemen! sano:
gicn e . che p - Percorsi i (PDTA)
18 integrazi itono. . grata deiie malatiia
Programma 13 Reti assistenzioh per intensits
o cUrsP13.2) Definizione dei peroorsi i cura, [ AiUeziane del S oo & indiiezo per ¢ ofertn
3 Imolementaxione del Piano o indirizzo | "O7CHe O€i percorsi diag delle a.i&amg. niabifitative con una chisra
per la riabiltazione di cui afAccordo | 120V ad e aroe d partiolare articolaziane del peroorso di curs nei diversi torritorto/ospedale 19347668 | 4649902 0743596 |  4394906|  149.06552 176.808.75 707.235.00
Stato-Regioni def 10 febbraio 2011 : 7 e area a0 lsotting assistenzias, dat ricovers in acuto s
inlegrazione ospedalefenmitorio. 14 HT rate Q::.ua.e.:n ed alia pi i“- a\a: carico temtonala
rabilitazions e tungodegenze (domeciiare o re: )
.uﬂ. ; & pazienti in dizion di A K Q‘.ng afi in Shiutture
ofo Vegstativo 6 Stafo o Minima Py 14 Ri i 7 ea Stato Regioni vel 1.591.279,00
Y X 4 .2 200.501.15 -
Coscienza nelin fase degh esiti ( Accordo taritorio: 5 maggio 2011 Ynee Q idirizzo per I'assistenza territorio 155.545,34 92294182 133.667.4 17622325
Q!obnng&uaiﬂaws: affe persone in SV e SMC 3
Pro 14 Ri {emitoro
P14.8.3) Struments di vahdazione
{mutticimansionali standardizzati per anzisni e
9«-2..1 2 8. e ﬁ&:n B :aa!.sg.gu
defie
Cure coa..oioa con Hindicazions dedle azion! [P14.6 5. 1) nd.i;og qaa.w«tan.:-
5 A g% anziani in ioni ci | T30 &l ! degii per
Iragistd o df non sutosuMlicienza nezionall riferitl atla popolazions snziane >65 anziani P14.85.2) ao.i#g territorio/ospedate 64382627 | 15473300 324.234,09 |  146.247.68 496.039,87 1.765.080,00
!:x ({inee guide sulte cure d | deirs [
firy: i profils assis vl 8.5)  |samiresidenziale per disabiti
In:e dt :Quoi;ﬂ&so 1&:.3983 on
el
distretiuale, con indicazione defle sree 8:
maggrori criticila (anzlani, disobik, pazienti
|psichiatrici, tossicodipendsnti. minor . >
SE—
6. Tuters detia Feoil PROGRAMMA 11 — m.esl PUBBLICA Messa a sisteme di strumenti & monitorsggio
o onze in santa, oo |p1.1y azion 9 oo del lermtoria reg prevenzione 475699 | 13280350 | 18369371 | 12790612) 28102988 1.090.200,00
|rovemeve 2012) ! 352.!»53!353 s valori doi sisiemi informativi sanitar & * § ‘ '
dei sisterni di gip
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ALLEGATO 2- Tabelln di 6q ¢ riparto gnate alle Azionde S *d Osp NG Ty {/'/\,b
Obdfettivi PSN 2015 - art.1 comml 34 e 34bis legge 882/96 e Gmﬁ... 3 - 5 . N
Programma Operativo 2013-2016 (DCA . 14 del 2 sprite 2015) ] 4..3.\ 0 v‘ .
AZIENDE SANITARIE PROVINCIAL AZIENDE 0SPCHA E .WO\
Programmi del Piano Operativo . e TOTALE finmn
Attivitd/interventi/azioni svolte nelle N7 o ALE finanzismento
Linee progettuall 2013-2015 cul 8i riferiscoe la linea Azlende LEA Regglo _um.n_t.i. )...__:i.../\ N Mator Domiai | PNe® Progettuale
progettuale Cosonza Crotone Catanzaro Vibe Valentia Calabria isccio Cosenza Morelll Rogglo Dom| i
Cstanzaro Calabria
14 4 Rete di Teropa def dolore, Rele di Curg
patlistive, Rete oi terapia del doke e cure
_“wau-“imt 1 6l h&.b?nu od i Tutte fe sttivit rese in funzione uaab
detie Reli (doloredatiiaziona) P oeip a”n !
2 43 3&3&:-:3«&. -g per ) delle Reti { pafliaziona) Apptic: dette
7. Cure padiative e terapia oef Fres 1. : linee Guida per l'altuszione deite Reb i Cure
dolore Sviluppo delfassistenza ioes - 9 patiative e o Tarapia del doloro, ai sensi defls ospedalefterriforio 82040253 | 18847653 | 39494147  178.140.66 604.213,81| 45000000 45000000 450 000,00 3.536.975,00
N ) ) parte delte Aziendo sani _man od ea‘a!ﬁa. 272 i Dy Di "
= a1 iadini (Corta dei serviri. poster. ecc ), :mc:%nowwoiﬁm-u%wm_ng No:aaiu
anche altraverso i 80!:33} garantendo | Tuniformita di offerts o i
l'effettiva o i afie cure "
paihative pes i malsli anche neife Iasi iniziali n“.. Hva ‘a n.“ala domiciliare, su
ed 842 Rete di terapia del dotore anche peri i .
pazienti con cronicd isabi al
dolore.
9 di i delle
Programma 13 Reti assistenziali per intensitd itarnggio della qualitd epita,
qgtﬁm:gigiuugs 33?5:4&501335693!55
. ; cwra, nonché dei percorsi dis i e fo vi rivolli sgh ieai
gm. g““on”‘uﬁgﬂga«”“ﬁnnﬂﬂs Eaubcso. i alivi ad !930 aree di 0f u:o:o in rel alle linee p torio 157.163,33 157.163,33 157.163,33 157.163,33 157.163.33 157 163,33 157.163,33 157 163,33 157.163.33 1.414.470,00
. .wns
¥ch & cardi Attivitd e servizi complementari al funzionamento
1a infegrazione oﬂaugn.:.?:o dei conin trapisnti di organi e/o tessuti non
diversamente finanziati (solo AO).
e 23 et asslstenzial po¢ intensill |y iy o <oryisi cotle rob ospodBlion hub and
9.interventi per fimplementazione cefla N‘swnh“wr v«“ﬂgu Mooo:gad‘ arcorsy di spoke comprese: la rata delte malattie rare e SHS
rete per le malettie rare € per la , aicume anes 7ete oncologica (tumon ran). 7 1 1 70| eo6ce970| 1368970 27737340 1.844.897,00
Ipromozicne delfa rete nazionste dei ﬁg refativi ad “wﬁ Athwith @ servizi o, 138 669,70 138 689,70 138.689,70 138.689,70 38.689.70 38.689,70 96.689, 3 3
furmon e cae ) » %3:3.3925933 /0 tessuti non
1a inteqraz iati (solo AO}
3
10 Tulela dotte 13 Rett assisterziali per intonsis |Attivaz P 72,223 a5a9m.27| 43329926 39229852 3.493.877,00
hascita - p o cwra temitorio (Dipasti _ B infantie ospadatefterritorio 715.664,10 291.230,30 315.610,30 208.559.90 67222335 64.993.2 3.299. .
?_.3 e !:s§ rese in ‘_x.n_.oan deiia
Pro 13 Reti assi: ali per intensitd deip
of cura Pravedere percorsi -iae:z o assistenza
13.1. inch, oef presidi gsgm.aq??:ia?ggg&ﬁ
fortif: modedio Hub & Spoke secondo ia logica i ¢ maiattie X
h:”.“““ﬁn M“.an-wsﬁ.nﬂﬂ dof intensits defie cure (es. rete iraums, invaidanti al fine S% [’} F;.is e
8869» _S.u trapiant), ooo ' a.!:a Ia foro cop.
necplasia o melaitie crooiche dei Contri i i Attivits dedia rate mull oi speciafisti 0 151.550,36 15155036 | 151.550,36 151.550,36 15155036 |  353617.50 151.550,35 151.650,35 1.414.470,00
blobar a Euugggtig definizione dei percorsi appropriati di
r del te ¢ nonché dei percors disgnosti tici e delts lortiita
!nes od !n::c arse a. t!enoti Attivitd def centri of rifanmento per macrosree
in afarea . ik
cardiovascalare, che prevedeno la Allivitd @ servizi complementari af funzionemento
integrazione ospedatetemiorio. dei centri trapianti di organi e/o lessut non
diversamente finenziali (sole AO)
f 13 Reti iali per intensila ~
di cura
13.1. Indivic dei presioi
:.oanaozeok@oanuneoa&itu&- Tutle e attivitd rese in funzione delia
1. §§n percorsi
u n. edi or delle cure (63 rele traumae. realizzazione dei programmi.
D E:«§§~ relative gi!?u!v!gg&g.
: s.iagdagr b u...u.sn!ge azn.guuaaq. i del Centri & per is prasa in caifco globsie defle | ospedelefterritorio 87.568,86 57.142,06 57.142,86 67.142,66 §7.142.86 100.000.00 57.142,66 §7 142.86 $30.429.02
uro-gendsie (e P13.2. Definizione dei parcorsi i cura, géﬂhﬁ-&hﬁ%&-gsg
vuivodinia, cisie f nonché dei percorsi ico terap © des serviti I
Interstiziate) retalivi ad sicune aree d parti
X raves
che ']
ntegrazione ospedeietemiorio.
uh. oy deda rote naz IMA 11 - SANITA PUBBLICA delle i por cicle
centri terriloriak per ia pravenzions e v: cgggn 7 - jone & i 140.514.84 530.426,00
r~ ingnosi precace dode joni da del servizi o ) P 212.804.50 43831,75 91.846.85 41.428,06 514,
HPY dei servizi dedicati




PROGRAMMA 12 - SANITA VETERINARIA
E SICUREZZA ALIMENTARE

degh alimenti

ALLEGATO 2 - Tabelia di equi e riparto g aite Sanitarte ed Ospedaliere -
Oblettivi PSN 2015 - art.1 comml 34 e 34bis jegge 662/96
Programma Operstivo 2013-2018 (DCA n. 14 del 2 aprite 2018}
AZIENDE SANITARIE PROVINCIALY AZIENDE OSPEDALIERE
Programmi del Plano Operativo | v yea/intorvantilaziont svolte nelle S E I R Bianchi 10TALE toaraiements
Linee progettuali 2013-2015 cul si riferisce 2 linea LEA " Pugitese- Annunzista | Melacrino- linea progottusie
Aziende G Crotone Catanzaro | Vibo Valentia | Re9910 Claccio n olac Mator Domini | I
progettuale osenza Calabria Cosenza | Morelll Reggio v
Catanzaro ¢
alabria _
«
1 ione delfa refo e |PRO 17 - SANITA PUBBLICA e i e
N - s N Implementazione di una refe temitoriale fa H
et et lemrtorial peria provenzione _[P11.1) Azioni coerenticon # Programma | "RRTRAE e L PREER B prevenzione 21260450 | 4383175 9184665 4142806 14051484 630.428,00
[pnmaria e la diagnosi precoce der fumori |nazionale di Prevenzione lumori delf apparsto genitale maschile
de¥ apparaio genitale maschile
15. Om?gli:g di assistenza ai
ie ¥ alfetii da p s, ione o modeli di i - Altivita dei
., dishurdi dol Centri ¥ rife e della rete per
derr i o daf da [P 14 Ri territo suwﬁgsgagsga%nna::oawg
aulismo. da disturbo del defict da P14.8.5.3) Fi ione deH assi: da G iche, disturbi del
jattenzions/iperattivits (ADHD) e da Htoriale per pazient P14.85.5) » , Oeil'ap, e oel territorio 515.937,82 123.997,39 259.829,24 11719749 397.508.05 1.414.470,00
psicos; affetlive e non aftettive defr’ itor i io. da ws ismo, Q- dhisturbo del deficll da
,na::‘wau.m o dell'sdolescenza mediante |per Minori {attenzionefiperaltivita (ADHD) e da psicosi
jone di Cenlri di rife a |affeltive e non affetlive deNinfanzia e
_in:: regionale e/a intermegionale @ la def'adole soenze
reakizzarione di reti assistenziailf
~ implementare lo aifivits del rschio clinico quake
%&n& od integ -ao N o
W , di mag app
delle p. itarie, i maggiore quaid3,
>§_¢i!u 1a sicurezza dei Bnniaz e degh
i sanitan LY qQuefie
misure che consentono di 353 i oventi
avversi prevenibiti e indirettaments i costi.
+ Favorire d nsofo e Fauionomia dal Rischio Clinico
16. Sviluppo di strumenti def governo gggﬁigaﬁie
F@hﬁuﬁﬁfﬁ © |oroGRAMMA 18~ SICUREZZA £ RISCHIO 2 dei proc s e geta ospadale 33333333 | 33333333 33333333 | 33333333 33333333 | 467.377.08| 467.377.08| 467.37708] 45737708 3538ATa 97
(Management ::.Gan o uniforme g aspelti di :ue:.o inerenti Is
ela de! medico-
Jegale quale obieltivo of risuftato dei govemno
clinico aziendale.
-+ Potenziare e rendere pis operativa la rete
Regionsle per ia Gestions de! Rischio Chnico che
uniformi le organizzazioni delle singofe Aziende
i una omag i delte
degi Y i ione e deila
cultive sidle sicurezza.
| Adozione della ‘cara eticaquate strumento per
b la trw valor! indh i
€ acaite Y dando
vite ol ne&oo di comportamenti con regole
17. implementatione del “Codice Etico” pls: i o Dor unia 11,44 30.411,44 354.703,00
nete Aziende S PROGRAMMA 18 — SICUREZZA E RISCHIO {coinvolts, nel rispetto dei diversi codici aziends 39.411,44 39.411,44 39.411,44 39411,44 39.411,44 3941144 3941144 39411, 1,
CLINICO 03:3399 delle _.ua. @ dei contratti,
fa & el degli
aparstor af fine di ativare gg defie
cure con
da parto dei cittadini .
PROGRAMMA 11— SANITA PUSBLICA
P11. 1) Azions coeronti con i F i -ai-iﬂtnoaaﬁﬁs
:-n.oatn d¥ Prevenzione P : n 1 la per
e N s o, dei prog: inalied |infk i smtaa.is&unani:n
18 Piano f ing con g N cervice utenns e colon- prevenzione 3.095.627,29 743.984,45 | 1.558.975,62 703.185,05 2.385.048,60 8.406.521,00
:-nxxi.,. retto); 3. Is ed i
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ALLEGATO 2- Tabelia of eq @ riparto gnate alte Azi Sanitarie ed Ospedatiere
Oblettivi PSN 2015 - art.1 commi 34 @ 34bis legge 662795
\Sggﬁgnga. :&lnicuge
Programmi def Piano Operativo FIENDE sava o it
Linee progettuali 2013-2015 cul si riferisce la linea >3<_§=?~<0>:n§o=_ svolte nelle LEA reogle Pugess. | !_w__”.nﬂ._.._a qn.u”.m finanzismento
progettuale londe Cosenza Crotons Catanzaro | Vibo Valentia Calabria n.n””oa ¢ Morelli R Mater Domini prog
Cata Calabria
Pro 16 - Sanitd ia P16.2)
Disatt Ospecai Psichialrics Giud ' ISupersmento 0PG - DPGR.CA n 99 der 9.7.2013
@ individuazione dei parcorsi di presa in o ¥ i N r
canco dei relativi pazienti; Piano di il u:»la y -Mn6~....\o$
nomanizzazions, mificoziono ey si |960% Ospedak Psichiatncs Giudiziari, o1 sems|
- deila jegge 17 febbraio 2012, n, 8 art 3Here
19 Supsramento OPG e sakste mentate |P2Zi2Ni con oot O su_.nﬁuwu detentva | " ospedaietenitorio | 103187554 { 24792479 |  s19.658.48 234.394,99 795.016,11 2.828.840,00
Giuiziari  seguito dofls chiusure detk .wu??iain_o..mnngimg%hi

: R . (nazionale per la sakie mentate (PANSM)*,
wSA.S.w n ﬂ.ﬂ nuovi unnn\m.;&k.s.camui.n Lol . in une prims fase
ospedale-tenitorio. P14.85.3) anche m.ﬁﬁ.ﬂ? entale e pe rsingo
Riausd delr'assi iale per no.

pazienti psictiatrici

PROGRAMMA 11 - SANITA PUBBLICA
v;:ggngmgm vﬁsgataﬁiquu.
- J20. Sicurezza nei fwoghi di tavoro nazionake di Prevenzione - P11.3) polenziamento dei controll, del sisten o prevenzione 112.066,11 26.933,30 56.437,14 25.456,30 85.342,15 307.225,00
gi-i&.\?osga éoi-n&lu?izé

TOTALY 14.887.205,19 | 8.339.519,60 7.928.547,60 | 4.341.969,65 11.697.276,30 | 2.171.262.33 2.452.634,03 | 1.853.631,28 1.918.140,01 51.790.174,99




