L’Assessore

Oggetto:

VISTO
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VISTA

VISTO

VISTA

VISTA

VISTA

VISTA

ATTESO

REGIONE AUTONOMA DE SARDIGNA
REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA

ASSESSORADU DE S'IGIENE E SANIDADE E DE S'ASSISTENTZIA SOTZIALE
ASSESSORATO DELL'IGIENE E SANITA’ E DELL’ASSISTENZA SOCIALE

DECRETO N. 27 DEL 07.06.2016

Costituzione tavolo tecnico per la rimodulazione della rete di offerta

endoscopica regionale.

lo Statuto Speciale per la Regione Sardegna e le relative norme di attuazione;
la Legge istitutiva del Servizio Sanitario Nazionale n. 833 del 23.12.1978;

il Decreto Legislativo 30.12.1992, n. 502 e le successive modificazioni e

integrazioni

la Legge Regionale 28.07.2006, n. 10, recante norme di tutela della salute e

riordino del Servizio Sanitario della Sardegna;

la legge regionale n. 23 del 17 novembre 2014 “Norme urgenti per la riforma del
sistema sanitario regionale. Modifiche alle leggi regionali n. 23 del 2005, n.10
del 2006 e n. 21 del 20127,

I'Intesa, ai sensi dell'articolo 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003, n. 131, tra
il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e di Bolzano

concernente il nuovo Patto per la salute per gli anni 2014-2016;

la Delibera del 28 luglio 2015, n.38/12 con la quale & stata approvato il
“Programma di riorganizzazione della rete ospedaliera della Regione Autonoma

della Sardegna”;

la Delibera del 2 febbraio 2016 n. 6/15 con la quale la Giunta regionale ha
approvato in via preliminare la proposta di ridefinizione della rete ospedaliera
della Regione Autonoma della Sardegna, nelle more dell'approvazione

definitiva da parte del Consiglio Regionale;

che il mancato governo delle reti di cura diminuisce la qualitd dell’assistenza
ospedaliera con conseguente frammentazione dell’attivita operatoria delle

strutture con casistiche limitate e riferimento a centri extra-regione e che il
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RILEVATO

ATTESO

RITENUTO

PRECISATO

riordino della rete ospedaliera si pone come obiettivo, tra gli altri, di rimodulare
la rete di offerta secondo un modello cooperativo che possa garantire
completezza e omogeneita nell'offerta assistenziale indipendentemente dalla

patologia di riferimento;

che lattuale offerta regionale in area endoscopica, nei due diversi ambiti
dell’endoscopia digestiva e dell’endoscopia interventistica toracica, risulta
essere insoddisfacente in termini di completezza dell’'offerta dal punto di vista
qualitativo e quantitativo, oltreché distribuita in modo disomogeneo sul territorio,

con ricadute negative nella qualita dell’assistenza e della sicurezza dei pazienti;

che per restituire al sistema un servizio di qualita accessibile in tempi garantiti a
tutto il territorio occorre rimodulare e razionalizzare la rete di endoscopia
regionale secondo i criteri previsti dalla riorganizzazione della rete ospedaliera,
affiancando al sistema Hub & Spoke, che vede la concentrazione
dell'assistenza di maggiore complessita nei centri di riferimento, un sistema di
reti integrate che offrano continuitd nella presa in carico, integrazione tra
professionisti e protocolli condivisi, in modo da garantire livelli di sicurezza ed

efficacia delle cure e uniformita su tutto il territorio regionale;

pertanto necessario procedere all’istituzione di un gruppo di approfondimento
tecnico col mandato di effettuare un’analisi preliminare dell’attuale offerta
assistenziale dal punto di vista organizzativo e tecnologico nonché di
prestazioni erogate, identificare linee di intervento finalizzate alla costituzione di
una rete endoscopica con individuazione dei percorsi diagnostico terapeutico
assistenziali in accordo con le linee guida nazionali approvate dalle societa
scientifiche, laddove esistenti, e rilevare il fabbisogno formativo degli operatori
necessario all'acquisizione e al mantenimento delle competenze con
metodologie di addestramento intensivo mediante simulazione, che possano

garantire una formazione in linea con tale riorganizzazione del sistema;

che nella conduzione dei lavori il Gruppo Tecnico dovra adottare la metodologia
di lavoro definita in ambito regionale, cosi come stabilito dal Comitato
Organizzazione delle Reti Integrate (CORI) di cui alla Delibera del 2 febbraio
2016 n. 6/15;
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ATTESO che per la specificita dei diversi ambiti di intervento si ritiene opportuno
identificare due sottogruppi di lavoro per I'endoscopia digestiva e per
'endoscopia interventistica toracica, che possano operare congiuntamente per

il raggiungimento degli obiettivi generali e separatamente per quelli specialistici;

DATO ATTO che é facolta dellAssessorato poter integrare altre professionalita interne o
esterne allAmministrazione o alle Aziende sanitarie del sistema regionale, in

relazione a specifiche esigenze che dovessero emergere;

PRECISATO che la partecipazione dei componenti il predetto Tavolo regionale non comporta
alcun onere a carico del bilancio regionale e che i rimborsi per le spese di
viaggio e missione sono a carico delle rispettive amministrazioni di

appartenenza;
DECRETA

Per i motivi espressi in premessa, che qui si intendono integralmente riportati e confermati:

ART. 1: e istituito un gruppo di approfondimento tecnico e di collaborazione per la Direzione
Generale Sanita col mandato di effettuare un’analisi preliminare dell’attuale offerta
assistenziale dal punto di vista organizzativo e tecnologico nonché di prestazioni
erogate, identificare linee di intervento finalizzate alla costituzione di una rete
endoscopica con individuazione dei percorsi diagnostico terapeutico assistenziali in
accordo con le linee guida nazionali approvate dalle societa scientifiche, laddove
esistenti, e rilevare il fabbisogno formativo degli operatori necessario all'acquisizione e
al mantenimento delle competenze con metodologie di addestramento intensivo
mediante simulazione, che possano garantire una formazione in linea con tale

riorganizzazione del sistema, come di seguito composto:

- Direttore del Servizio promozione e governo delle reti di cura dellAssessorato
dell'igiene e sanita e dell'assistenza sociale, o un suo delegato;
- Direttore del Servizio promozione della salute e osservatorio epidemiologico

dell’Assessorato dell'igiene e sanita e dell'assistenza sociale, o un suo delegato;
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- Specialisti di endoscopia digestiva e pneumologia interventistica, suddivisi in due
sottogruppi di lavoro, e che potranno essere integrati da altre professionalita
interne o esterne allAmministrazione o alle Aziende sanitarie del sistema

regionale, in relazione a specifiche esigenze che dovessero emergere:

ENDOSCOPIA DIGESTIVA

1) Luigi Cugia AOU Sassari SS Annunziata

2) Davide Deiana ASL 3 Nuoro

3) Maria Laura Canfora ASL 5 Oristano

4) Stefano Sanna ASL 6 Sanluri

5) Sergio Cadoni ASL 7 S. Barbara Iglesias
6) Silvio Bergamini ASL 8 Cagliari

7) Giuseppe D’alia AOU Cagliari Policlinico

8) Carlo Massidda AO Brotzu Businco

ENDOSCOPIA INTERVENTISTICA TORACICA

1) Roberto Cherchi AO Brotzu Businco

2) Massimiliano Santoru AO Brotzu

3) Alessandro Fois AOU Sassari

4) Pietro Greco ASL 7 Santa Barbara Iglesias
5) Gabriella Manca ASL 8 Cagliari

6) Roberto Montisci AOU Cagliari Policlinico
7) Luigi Santoru AOU Sassari

8) Mario Mereu ASL Nuoro

ART. 2 Il Gruppo Tecnico dovra, nella conduzione dei lavori, adottare la metodologia di lavoro
definita in ambito regionale, cosi come stabilito dal Comitato Organizzazione delle
Reti Integrate (CORI) di cui alla Delibera del 2 febbraio 2016 n. 6/15;

ART. 3 Le funzioni di supporto organizzativo ed amministrativo all’attivita del gruppo tecnico
sono assicurate dal Servizio “Promozione e Governo delle Reti di Cura” e dal Servizio
promozione della salute e osservatorio epidemiologico, cui competono le attivita di

raccolta e elaborazione dati;
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ART. 4 La partecipazione dei componenti il predetto Tavolo regionale non comporta alcun
onere a carico del bilancio regionale e i rimborsi per le spese di viaggio e missione

sono a carico delle rispettive amministrazioni di appartenenza;

ART 5 Il Gruppo Tecnico ha sede a Cagliari presso I'Assessorato Regionale dell'lgiene e
Sanita e dellAssistenza Sociale, e potra tenere le riunioni di norma presso la detta
sede ovvero presso la sede di una delle Aziende sanitarie regionali, in base alla

valutazione dell’Assessore o del suo delegato che convoca le relative riunioni.

Il presente Decreto sara pubblicato sul sito istituzionale della Regione Autonoma della

Sardegna www.regione.sardegna.it.

L’ASSESSORE
Luigi Benedetto Arru

G.M.SECHI D.G.
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