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IL DIRETTORE GENERALE PER LA SALUTE

Su proposta del Direttore del Servizio Programmazione Rete Ospedaliera Pubblica e Privata e dei servizi
territoriali che attesta la legittimità del presente atto nella forma, nella sostanza e la coerenza con la
normativa vigente e le compatibilità economiche imposte dal Piano di Rientro;
 
VISTA la Deliberazione di G.R. n. 87 del 17 marzo 2017 di Conferimento incarico di responsabilità di
Direttore Generale della Direzione Generale per la Salute, ai sensi dell’art.20, commi 3,4,5,6 e 7,
dell’articolo 21, comma 1, e dell’articolo 33, comma 4 bis, della legge regionale 23 marzo 2010, n.10 e
ss.mm.ii.;
 
VISTA la Deliberazione di G.R. n. 119 del 30-03-2017: “Conferimento incarichi di responsabilità dei servizi
della Giunta Regionale, ai sensi dell'articolo 20, commi 10 e 11, della legge regionale 23 marzo 2010, n. 10
e ss. mm. e ii., nonché dell'articolo 19 del d. lgs. 30 marzo 2001, n. 165, e ss. mm. e ii. Determinazioni.”;
 
VISTA la Deliberazione di G.R. n. 120 del 30-03.2017: “Atto di organizzazione delle strutture dirigenziali
della giunta regionale e dell'agenzia regionale molise lavoro – DGR n. 26 del 30 gennaio 2017 e DGR n. 39
del 6 febbraio 2017 – Ulteriori provvedimenti – Riapprovazione declaratorie di funzioni";
 
VISTA la Deliberazione di G.R. n. 385 del 16 ottobre 2017: “Atto di organizzazione delle Strutture
Dirigenziali della Direzione Generale per la Salute. Provvedimenti”;
 
VISTA la Deliberazione di G.R. n. 321 del 30-06.2018: “Proposta di deliberazione di giunta regionale
recante "Atto di organizzazione delle strutture dirigenziali della Giunta Regionale– provvedimenti";
 
VISTA la Deliberazione di G.R. n.335 del 13.07.2018: “Deliberazione di giunta regionale n. 321 del 30
giugno 2018 – rimodulazione assetto organizzativo - conferimento incarichi di direzione dei dipartimenti
della giunta regionale e della direzione generale per la salute, ai sensi dell'articolo 20, commi 3, 4, 5, 6 e 7,
dell'articolo 21, comma 1, della legge regionale 23 marzo 2010, n. 10 e successive modificazioni e
integrazioni. Provvedimenti”;
 
DATO ATTO del “Programma Operativo Straordinario 2015 – 2018”;
 
VISTA la legge n. 96 del 21 giugno 2017: “Conversione in legge, con modificazioni, del decreto-legge 24
aprile 2017, n. 50, recante disposizioni urgenti in materia finanziaria, iniziative a favore degli enti territoriali,
ulteriori interventi per le zone colpite da eventi sismici e misure per lo sviluppo.” pubblicata sulla GU Serie
Generale n.144 del 23-06-2017 - Suppl. Ordinario n. 31 ed in particolare l’art. 34-bis, rubricato:
“Programma Operativo Straordinario della Regione Molise”;
 
PRESO atto che tale proposta è conforme agli obiettivi previsti dal Programma Operativo Straordinario
2015-2018, di cui al DCA n. 52/2016;
 
VISTO il D.P.C.M. del 12 gennaio 2017, recante “Definizione e aggiornamento dei livelli essenziali di
assistenza, di cui all’articolo 1, comma 7, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502”, pubblicato nella
G.U. n. 65 del 18.03.2017, il cui art. 13, con riferimento al capo III – Assistenza Distrettuale – prevede
nell’ambito dell’assistenza integrativa, la fornitura di ausili per le persone diabetiche;
 
DATO ATTO che le tipologie degli ausili previsti nel citato art. 13, sono elencati e codificati nell’allegato 3 al
citato DPCM;
 
RILEVATO, inoltre, che il citato l’art. 13 al comma 2 stabilisce, tra l’altro, che le regioni e le province
autonome disciplinano le modalità di accertamento del diritto alle prestazioni, le modalità di fornitura dei
prodotti e i quantitativi massimi concedibili sulla base del fabbisogno determinato in funzione del livello di
gravità della malattia;
 
VISTA la nota dell’ASReM, acquisita agli atti della Direzione Generale per la Salute con prot. n. 97009 del
20 luglio u.s. nella quale vengono richieste urgenti direttive in merito al riconoscimento dei presidi in favore
delle  persone diabetiche;
 
PRESO ATTO di quanto già indicato nelle Prime Linee Operative con nota prot. n. 50703 del 04/05/2017
della Direzione Generale per la Salute della Regione Molise;
 
RILEVATA la necessità di istituire un “Comitato Tecnico di Indirizzo Regionale per la Malattia Diabetica”
costituito da personale della Direzione Generale per la Salute e da personale dell’Azienda Sanitaria;
 
RICHIAMATA la nota della Direzione Generale per la Salute prot. n. 100774 del 30 luglio 2018, con la
quale viene richiesto all’Azienda Sanitaria di fornire i nominativi dei referenti aziendali del costituendo
“Comitato Tecnico di Indirizzo Regionale per la Malattia Diabetica”
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PRESO ATTO della nota prot. ASReM n. 63787/2018 acquisita agli atti della Direzione Generale per la
Salute con prot. n. 104742/2018, con cui l’azienda designa quali referenti aziendali all’interno del “Comitato
Tecnico di Indirizzo Regionale per la Malattia Diabetica” i professionisti di seguito elencati: dott. Antimo
Aiello, dott.ssa Maria Teresa Sisto, dott.ssa Anna Maria Macchiaroli e dott.ssa Paola Sabatini (in qualità di
delegato del direttore Sanitario ASReM);
 
RITENUTO di designare quale componente regionale del citato Comitato sia il Direttore del Servizio
Politica del Farmaco sia il Direttore del Servizio Programmazione Rete Ospedaliera Pubblica e Privata e
dei servizi territoriali della Direzione Generale per la Salute e di stabilire che le funzioni di verbalizzazione
saranno garantite dal personale assegnato al Servizio Programmazione Rete Ospedaliera Pubblica e
Privata;
 
RITENUTO, pertanto, di demandare al “Comitato Tecnico di Indirizzo Regionale per la Malattia Diabetica” il
compito di procedere alla predisposizione di un documento tecnico-operativo concernente i criteri e le
modalità di accertamento del diritto alle prestazioni, nonché di fornitura dei prodotti e dei quantitativi relativi
ai presidi di cui all’allegato 3 al decreto dei c.d. nuovi LEA;
 

DETERMINA
 

per le motivazioni espresse in premessa, che ivi si intendono integralmente richiamate per farne parte
integrante e sostanziale:
 

Ø  di prendere atto:
-       delle disposizioni di cui al D.P.C.M. del 12 gennaio 2017, recante “Definizione e aggiornamento
dei livelli essenziali di assistenza, di cui all’articolo 1, comma 7, del decreto legislativo 30 dicembre
1992, n. 502”, pubblicato nella G.U. n. 65 del 18.03.2017, il cui art. 13, con riferimento al capo III –
Assistenza Distrettuale – prevede nell’ambito dell’assistenza integrativa, la fornitura di ausili per le
persone diabetiche di cui all’allegato 3 al citto DPCM;
-       che il citato l’art. 13 al comma 2 stabilisce, tra l’altro, che le regioni e le province autonome
disciplinano le modalità di accertamento del diritto alle prestazioni, le modalità di fornitura dei
prodotti e i quantitativi massimi concedibili sulla base del fabbisogno determinato in funzione del
livello di gravità della malattia;
-       della necessità di istituire un “Comitato Tecnico di Indirizzo Regionale per la Malattia Diabetica”
costituito da personale della Direzione Generale per la Salute e da personale dell’Azienda
Sanitaria, giusta nota della Direzione Generale per la Salute prot. n. 100774 del 30 luglio 2018, con
la quale viene richiesto all’Azienda Sanitaria di fornire i nominativi dei referenti aziendali del
costituendo “Comitato Tecnico di Indirizzo Regionale per la Malattia Diabetica”
-       della nota prot. ASReM n. 63787/2018 acquisita agli atti della Direzione Generale per la Salute
con prot. n. 104742/2018, con cui l’azienda designa quali referenti aziendali all’interno del
“Comitato Tecnico di Indirizzo Regionale per la Malattia Diabetica” i professionisti di seguito
elencati: dott. Antimo Aiello, dott.ssa Maria Teresa Sisto, dott.ssa Anna Maria Macchiaroli e
dott.ssa Paola Sabatini (in qualità di delegato del Direttore Sanitario ASReM);
Ø  di designare quale componente regionale del citato Comitato sia il Direttore del Servizio Politica
del Farmaco sia il Direttore del Servizio Programmazione Rete Ospedaliera Pubblica e Privata e
dei servizi territoriali della Direzione Generale per la Salute e di stabilire che le funzioni di
verbalizzazione saranno garantite dal personale assegnato al Servizio Programmazione Rete
Ospedaliera Pubblica e Privata;
Ø  di demandare al “Comitato Tecnico di Indirizzo Regionale per la Malattia Diabetica” il compito di
procedere alla predisposizione di un documento tecnico-operativo concernente i criteri e le
modalità di accertamento del diritto alle prestazioni, nonché di fornitura dei prodotti e dei
quantitativi relativi ai presidi di cui all’allegato 3 al decreto dei c.d. nuovi LEA;
Ø  di stabilire che il Comitato Tecnico di Indirizzo Regionale per la Malattia Diabetica dovrà fornire il
documento tecnico -operativo in tempi brevi e comunque non oltre 60 giorni dalla data di adozione
del presente atto;
Ø  di stabilire che con successivo atto della Direzione Generale per la Salute sarà data, con
apposite linee guida/direttive, piena operatività al documento tecnico-operativo predisposto dal
citato Comitato;
Ø  di notificare il presente atto ai componenti regionali ed aziendali del Comitato Tecnico di Indirizzo
Regionale per la Malattia Diabetica;
Ø  di notificare il presente provvedimento all’Azienda Sanitaria Regionale;
Ø  di pubblicare il presente provvedimento integralmente sul Bollettino Ufficiale della Regione
Molise.

  IL DIRETTORE GENERALE PER LA SALUTE
  LOLITA GALLO

 
 
 

Documento informatico sottoscritto con firma digitale ai sensi  dell’Art.24 del D.Lgs. 07/03/2005, 82
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