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LA GIUNTA REGIONALE

VISTO il documento istruttorio concernente 1’argomento in oggetto e la conseguente proposta dell’ Assessore
per le Politiche per la Salute: Dr. Nicola Passarelli;
PRESQ ATTO, ai sensi dell’art. 13 del Regolamento intemo di questa Giunta:

)
b)

¢}

del parere di legittimita e di regolaritd tecnico-amministrativa espresso dal Dirigente del Servizio;

del visto di regolaritd contabile espresso dal Dirigente del Servizio Ragioneria,

del parere del Direttore Generale in merito alla coerenza della proposta con gli indinzzi e gh obiettivi
assegnati alla Direzione medesima;

VISTA lalegge regionale 8 aprile 1997, n. 7 e successive modificazioni & ]a nommativa attuativa della stessa;
VISTO il regolamento interno di questa Giunta;
SUPROPOSTA dell’ Assessore per le Politiche per la Salute: Dr. Nicola Passarelli;

1)

2)

pEAMKE  DELIBERA

di fare proprio il documento istruttorio e la conseguente proposta corredati dei parerd di cui agli artt. 13
e 14 del Regolamento interno della Giunta che si allegano alla presente deliberazione quale parte
integrante e sostanziale, rinviando alle motivazioni in essi contenute;

- di assumers le premesse e ghi allegati “A” e ”B” come parte integrante e sostanziale del presente
provvedimento

di revocare quanto stabilito con DRG n. 133 8/07, limitatamente:

1. all’ obbligo per I' "ASREM”,di assicurare le prestazioni assistenziali ch primo livello con
proprie modalita organizzative;

2. alla liquidazione alla "ASREM” del 45% ( della somma di Euro 91, 712 ,00) a saldo, pari ad
Euro 41.270,00, data ’assenza di rendicontazione aziendale di Euro 50. 441 60 (55%), da
presentarsi entro il 31.01.2008 ed a titt’oggl mancanie; e o e

confermare I’obbligo per ' ASREM?” di rendicontare del 55% del ﬁnanmamento ch Euro 91.720,00,

ovvero Buro 50.441,60 gia liquidati da questa Amministrazione ad esecutivitd della DGR n. 1338/07
per ghi mmterventl di medicina preventzva gyolta — a tutto i1 31.12.2005, ai sensi deﬂ’art 35, comma 3

del TU n. 286/1998; '

di dare mandato all’ "ASREM” di organizzare ed attuare in via sperimentale per due annualitd e sulla
base delle linee gnida evidenziate nell’allegato “A”, del ‘presente atio, gh ambulatori di medicina
generale presso i presidi dei Distretti Samitari dell’”ASREM” di: Venafro, Isernia, Campobasso e
Termoli per 1’erogazione dell’assistenza sanitaria - ai sensi dell’art: 35, DL/gs n. 286/98 — agli
immigrati non in possesso di permesso di soggiomo (STP), rifugiati e richiedenti asilo in particolare
condizione di esclusione, senza fissa dimora;

incaricare I"ASREM “ - per il tramite dei Distretti Sanitari di:Venafro, Isernia, Campobasso e
Termoli e dell’ Osservatorio Epidemiologico aziendale dell’”’ASREM” - alla mlevamone del
fenomeno ¢ 1’attivitd sanitaria erogata per la successiva elaborazione dei dati, alia partwolara categoria
degh stranieri irregolari presenti nella Regione Molise, mediante la scheda di rilevazione “B”;

di stabilire I’invio direport aziendali, inerenti il fenomeno siranieri immigrati con cadenza mensile,
entro i1 10 del mese successivo, alla Direzione Generale V e, per essa al Servizio di Medicina
Territoriale — Ufficio Attivita territoriali particolari e cure all’estero;

_di impegnare, per ’erogazione delle prestazaom' sanitarie agli immigraﬁ irregolari, la quota parte del

FSN assegnatz alla Regione Molise per ghi anni 2006 ¢ 2007 pari ad Euro: 169.883,00 sul cap. 34114
—UPB 455 - deli’esercizio finanziario 2009;

di disporre che per ’assistenza sanitaria da erogare, ai sensi dell’art. 35, DL /s 286/98, ai c1ttadml
stranieri non in regola con le norme relative all’ingresso ed al soggiomo nei costituendi ambulatori di
medicina generale, concorre anche la somma pari ad Buro:41.217,00 - quale rimanenza dell’impegno
n. 1162 del 5.11.2007 - residui 2007, ssercizio finanziario 2009, disposto con DGR n. 1338/07;

di confermare la destinazione del 10% della somma di Buro: 211.153,00 al finanziamento ed
attnazione del “Programma in materia di formazione per la Tutela della Salute deghi immigrati
extracomumitari present nella Regione Molise™, (di cui alla deterthinazione Dirigenziale n. 53 del
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23.12.2005) comprensivo di ogni dotazione strutturale per “punto salute distrettuale” — come si evince
dall’allegato “A”;

di disporre I*assegnazione della somma totale di Furo: 211.153,00 all’” ASREM” per finanziare due
(n.2) annualithd per l’erogazione dell*assistenza. sanitaria, mediante ’organizzazione ed attuazione
degli ambulatori di medicina generale, presso i Distretti Qanitar aziendali di Venafro, Isernia,
Campobasso e Termoli, secondo [o stafo di avanzamento della attiviia;

o di liquidare all’””’ ASREM?, per la prima annualita:

¢ 10% (ped ad Buro:10.557,65) ad esecutivita del presente atto per il finanziamento del gia
citato Programma di Formazione del personale santtario coinvolto e comprensivo di ogni
datazione strutturale per “punto salute distrettuale”; .

« 30% (pari ad Buro; 31.672,95) ad esecutivith del presente atto per I’erogazione di
prestazioni sanitarie (parto, gravidanza, assistenza extracomunitari);

s 30% (pari ad Euro; 31.672,95) con successivo atio dirigenziale, a rendicontazione di quanto
~ attuato con il precedente 40% gia erogato; :

s 30% (pari ad Euro; 31.672,95) a saldo, con successivo afto dirigenziale, previa
rendicontazione — da presentarsi entro il primo mese successivo alla fine della annualita —
comprensiva degh interventi di medicina preventiva erogati ed attivitd poste in essere;

o di liguidare 2l ASREM”, per la seconda arnnualita:

O

o]

« 10% (pag ad Buro:10.557,65) ad esecutivita del presente atto per il finanziamento del gia
citato Programma di Formazione del personale sanitario coinvolto & comprensivo di ogni
datazione strutturale per “punto salute distrettuale™;

« 30% (pad ad Buro; 31.672,95) ad esecutivitd del presente afto per P’erogazione di
prestazioni sanitarie (parto, gravidanza, assistenza extracomunitar);

s 30% (pari ad Euro; 31.672,95) con successivo atto dirigenziale, a rendicontazione di quarto
attuato con il precedente 40% gia erogato;

« 30% (pari ad Buro; 31.672,95) a saldo, con successivo atto dirigenziale, previa
rendicontazione — da presentarsi entro il primo mese successivo alla fine della annualitd —
comprensiva degh interventi di medicina preventiva erogati ed attivitd poste in essere;

di impegnare la quota parte del FSN, assegnata alla Regione Molise pef gli anni 2006 & 2007, sul cap.,
34114 — UPB 455 dell’esercizio finanziario 2009y £.4{0.38360 %ﬂ "
di disporre I’obbligo per I'”ASREM”, di tras@aettere alla compe

Generale V - relazione finale dell’attivita formativa svolia;

di incaricare il Responsabile del Servizio di Medicina Territoriale, - DG V - a modificare, il terzo
capoverso “Metodologia” del “Programma in Materia di Formazione per la Tutela della Salute degli
Immigrati extracomunitari presenti nella Regione Molise”, disposto con Determinazione Dirigenziale
1 53. del 23.12.05, relativamente alla specificazione delle sedi aziendali pertinenti per Pesplicitazione.
del Corso di formazione gia citato e, prevedibilmente coincidenti con le sedi dei Distretti Senitari di
Venafro, Isernia, Campobasso e Termoli destinatari degli istituendi ambulatori di medicina generale
per I’erogazione delle prestazioni sanitarie agli immigrati frregolari; -

di prendere atto che Pattivitd posta in essere con il presente provvedimento & inserito tra gl obiettivi di
risultato del Direttore Generale dell” ASREM” ‘ .
di stabilire che il mancato raggiungimento della organizzazione ed attuazione degli. ambulatori di
medicina generale per l'assistenza agli stranieri extracomunitari di specie comporta la restituzione
della somme da parte della Azienda Sanitaria Regione Molise - “ASRE >

di rimandare a successivo atto la costituzione del Gruppo di lavoro regionale permanente per la
implementazione dei percorsi e delle azioni per il miglioramento dell’accesso € della fruizions del
Servizi da parte della popolazione immigrata;

di incaricare la Direzione Generale V e, per essa il Servizio di Medicina Territoriale — Ufficio Attivita
territoriali particolari e cure all’estero - per il seguito della presente deliberazione;

di dare seguito alla pubblicazione integraie del presente provvedimento nel BURM.

~

e Struttura della Direzione

ALLEGAT! ATTI
iL SEGRETARIO
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Di quanto sopra si & redatto if presente verbale che, previa lettura e conferma. viene soffoscritto come appresso!

1L SEGRETARIO IL PRESIDENTE
F.to de Santis Fto Angelo Michele lorio

Per copia conforme all’originale, in carta semplice per uso amministrativo.

Campobasso, i 04 gennaio 2010

1L SEGRETARIO
Laura de Santis

f ol

W

Per copia conforme ali’originale, in carta semplice per uso amministrativo.

Visto: IL PRESIDENTE IL SEGRETARIO

Campobasso, 1}




DOCUMENTO ISTRUTTORIO -

“os | zoet 2

Oggetto: Att.35 — Decreto Legislativo n.286 del 25 lughio 1998: “Testo unico delle disposizioni concermenti
~1a disciplina dell’immigrazione ¢ norme sulla condizione dello straniero” . Provvedimenti.

PREMESSO che sono state emanate disposizioni in materia di immigrazions, con :

+
e

Legge n. 40 del 6 marzo 1998, “Disciplina dell’immigrazione ¢ norme sulla condizione dello
straniero”, art. 33 (assistenza sanitaria per ghi stranieri non iscritti al Servizio Senitario nazionale);
DL/gs n. 286 del 25 luglio 1998 “Testo Unico delle disposizioni concernenti la disciplina
dell’immigrazione e norme sulla condizione dello straniero™, art. 35, . :
DPR. n. 394 del 31 agosto 1999,”Regolamento recante norme di attuazione del Testo unico deile
disposizioni concernenti la disciplina dell’immigrazione e norme sulla condizione dello straniero, 2
norma deil’art. 1, comma 6, del DL/gs del 25 Iuglio 1998 n. 286, art. 43, comma §;

& Circolare n. § Ministero della Sanita del 24 marzo 2000;
% Legge n. 94 del 15 luglio 2009 “Disposizioni in materia di sicurezza pubblica”; -
% Circolare assessorile n. 140 del 14.10.2009:” Assistenza sanitaria agli siranieri non in regola con le
norme relative all’ingresso e soggiomo. Legge n.94 del 15 luglio 20057 P
VISTO: P

4
4

-+
o

- Determinazione Dirigenziale n. 53 del 23.12.05 “Progetto Salute

[

Legge Regionale del 1° aprile 2005 n. 9 “Riordino del Servizio Sanitario Regionale”; SR
Piano Sanitario Regionale 2008/20010; . * ,
DGR n. 1779 del 30 dicembre 2004, di approvazione del “Progetto Salute extracomunitari non in
régola con 16 norme relative-all’ingresso ed al soggiorno”; . ‘
Immigrati extracomunitari. DGR n.
1779/2004, Approvazione programma Operativo™; - o |
DGR n. 1867 del 26.12.2005, con cui & stata costituita ""ASREM” - Azienda Sanitaria Regionale del
Molise - comrispondente all’nterd territorio regionale e per leffetto & stata dichiarata la decadenza
delle Aziende Sanitarie Locali della Regione; A

la nota n. 1663 del 23 gemnaio 2007, relativa allo stato di attuazione del sunnorninato-“Progetto Satute
extracomunitari non in regola con le norme relative all’ingresso ed al soggiomo™; '

DGR n.. 1338 del 20.11.2007, recante: ” DL./gs n. 286 del 25.07.1998 —art. 35, comma 3 —Testo unico
della disposiziond concementi la disciplina deli’immigrazione ¢ norme sulla condizione dello
straniero” — Provvedimenti — - '
assegnazioni del FSN - ammo 2006 - 2007 — deliberazioni CIPE n. 94 & 97 del 28.09.2007,
rispettivamente di Euro 45.299,00 ed Buro 121.000,00 quale quota parte a destinazione vincolata per
assistenza sanitaria agli extracomunitari; - '

verbale n. 7272 del "1 8.05.2009. “mobﬂité.intemazionaie: stréﬁjeri”, del éefvizio Medicina Tenitoﬁale;

CONSIDERATO che la succitata DGR n.1338/07, disponeva:

4+
* .O

la revoca di quanto stabilito con la gia citata DGR n. 1779/04, limitatamente alla istituzione ¢/o ogni
ASL di una Unita Operativa Semplice, denominata “Spazio Salute Immigrati” atta ad assicurare le
prestazioni assistenziali di primo livello, mediante i referenti sanitari individuati dalle Direzioni
Aziendali ¢ segnalati alla competente Direzione Generale V;

* 1'obbligo a carico dell”” ASREM?, per il tramite delle Zone Territoriali, di assicurare le prestazioni

‘assistenziali di primo livello con proprie modalita organizzative;

ta conferma della: destinazione del 10% della somma di Euro 91.712,00 — sommd a destinazione

vincolata — al finanziamento del “Programma in materia di Formazione per la tutela della salute degli

immigrati extracomunitari presenti nella Regione Molise”, di cui alla Determinazione Dirigenziale
1n.53/05, con obbligo di trasmettere al Servizio di Medicina_Territoriale ~DGV- relazione finale
dell’attivita formativa svolta; ' o




o

la liquidazione ed i1 pagamento della somma di Buro 91.712,00- per la relativa erogazione alle &z
Zone Termitoriali, secondo 1 criteri individuati dalla sunnominata DGR 1779/04, con le mod‘a}ifé
seguenti: ' ‘ '
o il 55% ad esecutivitd del provvedimento di specie, di cui il 10% per il finanziamento del
Programma di formazione del personale sanitario coinvolto; ' :
o il 45% a saldo previa rendicontazione da presentare entra il 31.01.2008 — degli interventi di’
medicina preventiva svolta — a tutto il 31.12.2005- ai sensi dell’att. 35, comma 3, TU n.
286/98; :

VISTE le note di richiesta all’” ASREM?”, rispettivamente, di rendicontazione di Euro 50.441,60 (quale 55%
del finanziamento a destinazione vincolata di Euro: 91.712,00), del modello organizzativo aziendale per
I’erogazione dell’assistenza di primo lLivello, ai cittadini stranieri, disposto con la DGR . 1338/07,
rispettivamente: .

% n 3803 del 12.03.09, a firma del Direttore Generale della Direzione Generale V,

% n. 7272 del 18.05.09, a firma del Responsabile del Servizio di Medicina Territoriale;

PRESO ATTO che aleuna notizia ed alcun provvedimento & pervenuto dalia “ASREM?” in merito:
e alle iniziative poste In essere,
s alla rendicontazione,. :
o al modello organizzativo- aziendale per I’erogazione dell’assistenza di primo livello, ai cittadini
stranieri di che tratiasi; - : ‘

RILEVATO che:
e mnon sussistono dati sanitari regionali certi connessi all’assistenza sanitaria erogata agli stranieri di
che trattasi ed il costo delle prestaziom" ad oggl erogate; : R ' '
i dati di salute nazionali mostrano tun-aumento, tra la popolazione immigrata, delle malattie Jegate a
. condizioni e sili di vita malsani (TBC, AIDS, patologie cardiologiche, alcoolismo, disagio
it psichico, ricorso tardivo ai controllt durante la gravidanza, ricorso tardivo al pediatra di base ed
alle vaccinazioni); 2 ' a

“%5-0 " e 1a Regione Molise ha aderito al Progetto a tilievo nazionale “Migrazione e salute™ dell’Istituto
- Supériore di Sauitd che, tra'Ialtro, prevede I'implementazions a livello regionale di una rets
informativa sull*assistenza sanitaria di primo Livello agli immigrati di specie mediante una scheda .
' per la rilévazione dei dati socio — demografici e sanitari-OSI— )

" RILEVATA la necessita del ‘mbnitc‘iréig‘gid 'dél fenomeno nella Regione Molise e valutazione della attivita
sanitaria” erogata dall’™”ASREM®, al“fine di una adeguata conoscenza e futwa programmazione
deﬂ’:assisten_za; '

RICHIAMATO, in particolars P'ert. 35— commi 3,4 del DL/gs 286 del 25.07.1998, ‘che assicura agh
stranieri presenti sul terriforio nazionale, non in regola con le norme relative all’ingresso ed al soggiomo, nelle

Struthire sanitarie pubbliché e private’accreditaté del SSN le seguenti prestazioni: o -
» cure ambulatoriali ed ospedaliere urgenti o comunque essenziali, con onerl a carico del

Ministero dell’Interno; ' ‘

s intervent di medicina preventiva e prestazioni di cura ad essi correlate, con oneri a carico del
SSN; tutela della gravidanza e della maternita:’ tiitela della salute dei minori; vaccinazioni
- secondo la normativa regionale; interventi di profilassi, diagnosi e cura delle malattie infettive;

" VALUTATA pertanto la necessitd di regolamentare I'attivita, a livello regionale, ai sensi di quanto disposto
dall’art. 43, comma 8, del citato Regolamento di attuazipne - DPR 1.349/99 - mediante ['organizzazione ed
aituazione, in via sperimentale e per la durata di anni due (n. 2), sulla base delle linee guida indicate
nell"allegato “A” che costituisce parte intégrants ¢ sostanziale del presente atto, di ambulatori di medicina
generdle presso i presidi dei Distretti Sanitari dell’””’ASREM” per immigrati non in possesso di permesso di
soggiamo (STP), rifugiati e richiedent asilo in particolare condizione di esclusione, senza fissa dimors;




l\IT ENUTO:

S adeguato individuare, i Distretti Sanitari deE”’ASREM“ di Venafco Isernia, Campobasso e Termoli,
data la loro particolare localizzazione territoriale neil’ ambito regionale, quali sedi ¢i ambulatori di
medicina generale per 1’erogazione di prestazaom assistenziali di primo livello agli stramieri su
evidenziati;

o 0pportuno istituire un gruppo di lavoro regionale permanente, per la implementazione dei percorst e

delle azioni per il miglioramento de]l’acc:esso e della fruizione dei Servizi da parte della popolazaone
immigrata;

CONSIDERATO:
~<¢ che ]'assistenza sanitaria agli immigrati non in regola con le norme relative all’ingresso ed al

soggiorno - ai seni- dell’art. 35, DL/gs n.286/98 - assicurata anche mediante ’organizzazione e
attuazione degli ambulatori di medicina generale su enunciati, in via sperimentale per anni due (n. 2),
¢ garantita con la quota del FSN — anni 2006, 2007- all’uopo assegnata annualmente con deliberazioni
CIPE alla Regione e qui di seguito indicate:

% CIPE n. 94 del 28.09.2007 — anno 2006 — assistenza extracomunitari, Euro: 45.299,00 (gravidanza,
. parto, puerperio);

<+ CIPE n. 97 del 28.09.2007 —anno 2007- assistenza e}d;racomumtan Euro: 124.584,00,

VISTA la DGR n. 936 del 14 settembre 2009 *Variazione al bilancio 2009 ai sensi dell’art.34 deila

LR 1n.4/2002 (Fondi Statali per assistenza extracomunitari)” di iscrizione sul cap. n.34114 — UPB 459
dell’esercizio finanziario 2009 della somma complessiva di Euro:169.883,00; ;

RITENUTO di dover

»»x

'y

revocare quanto stabilito con DRG n.1338/07, limitatamente:. 5
- all’obbligo per I"’ASREM?, _per i tramite delle ex Zone territoriali, di assicurare le
prestazioni assistenziali di primo livello con proprie modalitd organizzative; .

- alla liquidazione alla "ASREM” del 45% ( della somma di Euro 91,712,00) & saldo, pari ad
Buro 41.270,00, data I’assenzd ‘di rendicontazione aziendale di Buro 50.441,60 (55%),

contenuta nel termine del 31.01.2008 ed a tutt’ogei mancante;

modificare il. terzo . capoverso: ‘“Metodologia” ~del . “ Progetio Salute Immigrati
Exi:racomumtan DGR n.. 1779/2004. Approvazione programma operativo”, disposto con
Determinazione Dirigenziale n. 53 del 23.12.05 del Servizio Assistenza Sanitaria e
Farmaceutica, relativamente -alla individuazione delle sedi aziendali’ pertinenti per lo
svolgimento del Corso.di formazione di specie, data la costituzione della unica Azienda

‘Semitaria Regionale del Molise e, decadenza, per ’effetto, delle ex- Aziende Sanitarie Locali
~ della Regione disposta con atto giuntale n. 1867/05;

RITENUTO, aliresi,:

e

di dover utlhzza:e la predetta economia di Euro: 41.270,40, in aggiunta alle su richiamate
somme CIPE, — che & stata gid impegnata — DGRn, 1338 del 20.11.2007 - al n. 1162 del
5.11.2007, cap. n. 34114 - residui esercizio finanziario 2009 ~ UPB 455;

di poter far coinciders le sedi del Corso di formazione di che trattasi, disposto con
Determinazione Dirigenziale n.. 53 del 23.12.05, con le sedi dei Distretti Sanitari dell’
“ASREM”, di Venafro, Isernia, Campobasso e Termoli, destinatari deglhi istituendi ambulatori
di medicina generale per I’erogazione delle prestazioni sanitarie agli immigrati di specie;

di poter -fornire all’: “ASREM” -fax: simile della scheda: “  clinico~epidemiologica-
demografica” OSI - dell’Istituto Superiore di Sanita per la rilevazione e la successiva
elaborazione dei dati inerenti.ghi stranieri e le prestazioni erogate come da allegato “B”, parte
mtegrante del presente provvedimento;

CONSIDERATO che:- '
“ P”ASREM” dovra utibizzare il - 10% del fondo oftenuto dalla Reglone per il finanziamento del
succitato Programma di Formaz:lone per il personale sanitario coinvolto nella tutela della salute degli
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Immigrati exiracomunitari presenti nel territorio recnonale comprenswo dl ogm dotazione stm‘fturum
per “punto salute distretuale” come evidenziato dall’allegato ”A™; o

% il finanziamento totale disponibile per Iassistenza sanitaria da erogare mediante 1’ organizzazione ed

' attazione degh ambulatori di medicina generale, ammonta ad Euro 211.153,00;

% P”ASREM?” & comungue termta alla rendicontazione del 55% del finanziamento éi Euro 91.720,00,
ovvero Buro 50.441,60 - gid liquidati da questa Amministrazione ad esecutivitd della DGR n.
1338/07, per I’assistenza sanitaria ai predetti immigrati extracomunitari;

RITENUTO di:

% poter disporre ’assegnazione della somma totale di Buro 211.153,00 all’” ASREM” per finanziare dus
(n.2) annualitd di prestazioni samitarie agli Immigrati megolan mediante 1’orpanizzazione ed
attiazione degli ambulatori di medicina generale, presso i Distretti Sanitari aziendali di Venafro,
Isernia, Campobasso ¢ Termoli, secondo lo stato di avanzamento della attivitd fornita, ovvero per
ogni annualita il:

" 10% (pari ad Buro:10.557,65) ad esecutivita del presente atto per il finanziamento del gia
citato Programma di Formazione del personale sanitario comvolto e comprensivo di ogmi
datazione strutturale per “punto salute distrettuale™; :

e 30% (pari ad Buro; 31.672,95) ad esecutivitd -del presente atto -per Verogazione di
predtazioni sanitarie (parto, gravidanza, assistenza extracomunitari);

o 30% (pari ad Euro; 31.672,95) con successwo atto dirigenziale, a rendicontazione di quanto
attnato con il precedente 40% gia erogato;

e 30% (pari ad Buro; 31.672,95) a -saldo, con successivo atto dirigenziale, previa
rendicontazidne — da presentarsi entro il primo mese successivo alla fine della annualita —
comprensiva deghi interventi di medicina preventiva erogati ed attivita poste in essers;

RITENUTO, altrest, necessario impegnare la quota parte del FSN, assegnata alla Regione Motlise per gl
anni 2006 e 2007, sul c:ap 341’14 —UPB 455 - dell’esercizio finanziario 2009;

. RILEVATO ohe l’attmta posta in‘essere con il presente provvedimento, costituisce’ oblettlvo di
' risultato del Direttore Generale dell”’ASREM

RITENUTO, di dover prevedere che il mancato raggiungimento di tale obisttivo comporta la
restltuzzone delle somme da parte della Amenda Sanitaria Regione Molise;
CONSIDERATO che il contenuto del presente provvedlmento non rientra tra‘'le materie di cui alla
, Deliberazione del Presidente del Consiglio dei Ministri del 28 luglio 2009, con la quale il Presidente della
| Regione Molise, dott. Michele Torio, & stato nominato “Commissario ad Acta” per la realizzazione degh
E obisttivi di risanamento finanziario previsti nel Piano di Rientro dai disavanzi regionali nel settore sanitario;

“VISTA laLR 1.7 del 8 aprile e s.m. ed i. con le relative delibere applicative

TUTTO CIO° PREMESSO, SIPROPONE ALLA GIUNTA REGIONALE:

- d1 assumere le premesse & gh a}legati “A” ¢ ”B” come parte integrante e sostanziale del presente
provvedl_mento
o direvocare quanto stabilito con DRG n. 1338/07, limitatamente:
1., all’ obbligo per I’ "ASREM™ di assicurare le prestazmm assmtenznah di primo livelio con
* proprie modalita organizzative;
2. alla liquidazione alla *ASREM™ del 45% ( della somrma di Euro 91,712,00) a saldo, pari ad
Euro 41.270,00, data ’assenza di tendicontazione aziendale di Buro 50.441,60 (55%), da
presentarsi entro il 31.01.2008 ed a tutt’oggl mancante;
o confermare ’obbligo per I’ ASREM™ di rendicontare del 55% del finanziamento di Buro 91.720, OO
ovvero Euro 50.441,60 gid liquidati da questa Amministrazione ad esecutivitd della DGR n. 1338/07
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per gli interventi di medicina preventiva svolta — a tutto il 31.12.2005, ai sensi deli*art. 35 comina 3,

. del TUn. 286/1998;

"o di dare mandato all’ "ASREM” di organizzare ed attuare, in via sperimentale per due annualita e sulla
base delle linee guida evidenziate nell’aflegato “A”, del presente atto, gli ambulatori di medicina
generale presso i presidi dei Distretti Sanitari dell”ASREM” di: Venafro, Isernia, Campobasso e
Termoli per l’elogazmne dell’assistenza sanitaria - ai sensi dell’art. 35, DL/gs n. 286/98 — agli
Immigrati non in possesso di permesso di soggiorno (STP), rifugiati e nchledenh asilo in particolare
condizione di esclusione, senza fissa dimora;

o incaricare ”ASREM ¢ - per il tramite dei Distretti Sanitari di: Venafro, Isernia, Campobasso e
Termoli e dell” Osservatorioc Epidemiologico aziendale dell’”’ASREM” - alla rilevazione del
fenomeno e ’attivita sanitaria erogata per la successiva elaborazione dei dati, alla particolare categoria
degli stranieri irregolari presenti nella Regione Molise, mediante la scheda di rilevazione “B”;

o distabilire Pinvio di report aziendali, inerenti il fenomeno stranieri immigrati con cadenza mensile,
entro il 10 del mese successivo, alla Direzione Generale V e, per essa al Servizio di Medicina
Territoriale — Ufficio Attivita territoriali particolari e cure all’estero;

O

di impegnare, per ’erogazione delie prestamom sanitarie agli megratl irregolari, la quota parte del

FSN assegnata alla Regione Molise per gli anni 2006 e 2007 pari ad Euro: 169.883,00 sul cap. 34114
—UPB 455 - dell’esercizio finanziatio 2009;

0

di disporre che per Passistenza sanitaria da erogare, ai sensi dell’art. 35, DL. /gs 286/98, ai cittadini

stranieri non in regola con le norme relative all’ingresso ed al soggiomo nei costituendi ambulatori di
medicina generale, concorre anche la somma pari ad Buro:41.217,00 - quale rimanenza dell impegno
- 1. 1162 del 5.11.2007 - residui 2007, esercizio finanziario 2009, disposto con DGR n. 1338/07;

o di confermare la destinazione del 10% della somma di Furo: 211.153,00 al finanziamento ed
attuazione del “Programma in maferia di formazione per la Tutela della Salute degli immigrati
extracomunitari presentl nella Regione Molise”, (di cui alla determinazione- Dirigenziale n. 53 del
23.12.2005) comprensivo di ogni dotazione strutturale per “punto salute distrettuale” — come gi evince
dall’allegato “A™;

o di disporre P’assegnazione della somma totale di Euro: 211.153,00 all’” ASREM” per ﬁnanmare due
{(n.2) annualitd per ’erogazione dell’assistenza samtana, mediante !’organizzazione ed’ attuazione
degli ambulatori di medicina generale; ‘presso i Distreti Sanitari aziendali di Venafro, Iserma1
Campobasso e Termoli, secondo . lo stato di avanzamento della attivid;

0.

di liquidare all’”’ ASREM™, per la prima annualita:

10% (pari ad Euro:10.557,65) ad esecutivita del presente atto per il ﬁ_nanmamento dei Nos-
citato Programma di Formazione del personale sanitario coinvolo e COmMprensivo & g
datazione strutturale per “punto salute distrettuale”; _

30% (pari ad Euro; 31.672,95) ad esecutivitd del presente atto per l'erogazione di
prestazioni sanitarie (parto, gravidanza, assistenza extracomunitari);

30% (pari ad Euro; 31.672,95) con successivo atto dirigenziale, a rendicontazione di quanto.
attuato con il precedente 40% gid erogato;

30% (pari ad Euro; 31.672,95) a saldo, con successivo aito dirigenziale, previa
rendicontazione ~ da presentarsi entro il primo mese successivo alla fine della annualits —
comprensiva degli interventi di medicina preventiva erogati ed.attivita poste in essere;

o diliquidare all’” ASREM?”, per la seconda annualita:

10% (pari ad Euro:10.557,65) ad esecutivitd de! presente atto per il finanziamento del gza
citato Programma di Formazione del personale sanitario coinvolto e comprensivo di ogni
datazione strutturale per “punto salute distrettnale”:

30% (pari ad Buro; 31.672,95) ad esecutivitd del presents atto per 1'erogazione di
prestazioni sanitarie (parto, gravidanza, assistenza extracomunitari);

30% (part ad Buro; 31.672,95) con successivo atto dmgenmale a rendicontazione di quanto
attnato con il precedente 40% gia erogato;

30% (pari ad Euro; 31.672,95) a saldo, con successivo atto dirigenziale, previa
rendicontazions — da presentarsi entro il primo mese successivo alla fine della annualitd —
comprensiva degli inferventi di medicina preventiva erogati ed atiivith poste In essere;




“{ Campobasso, li L. RESPONSABILE
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o di impegnare la quota parte del FSN, assegnata alla Regione Molise per gl annt 2006 & 2007, sul cap.
34114 — UPB 455 dell’esercizio finanziario 2009, s
o di disporre I'obbligo per- " ASREM?”, di trasmettere alla competente Struttnra della Direzione
Generale V — relazione finale dell’attivita formativa svolts;

o di inearicare il Responsabile del Servizio di Medicina Territoriale, - DG V - a modificare, 1l terzo
Capoverso “Metodologia” del “Programma in Materia di Formazione per Ja Tutela della Salute deghi-
Tmmigrati extracomunitari presenti nella Regione Molise”, disposto con Determinazione Dirigenziale

4. 53. del 23.12.05, relativamente alla specificazione delle sedi aziendali pertinenti per Pesplicitazione
del Corso di formazione gid citato &, prevedibilmente coincidenti con le sedi det Distretti Sanitari di
Venafro, Isernia, Campobasso & Termoli destinatari degli iqtituendi ambulatori di medicina generale
per Perogazione delle prestazioni sanitarie agh immigrati irregolari;

o di prendere atto che Pattivith posta in essere con il presente provvedimento & inserito tra gli obiettivi di
rsuttato del Direttore Generale dell’” ASREM”

o di stabilire che il mancato raggiungimento della organizzazione e athiazione degli ambulatori di
medicina generale per I'assistenza agli stranieri extracomumitari di specie comporia la restituzione
delle somme da parte della Azienda Samitaria Regione Molise - “ASREM™;

o di rmandare a successivo atto 1a costituzione del Gruppo di lavoro regionale permanente peI la
implementazione dei percorsi & delle azioni per il miglioramento dell’accesso e della fruizione dei
Servizi da parte delia popolazione immigrata;

o di jncaricare la Direzione Generale V e, per ssa il Servizio di Medicina Temitoriate — Ufficio Attivita
territoriali particolari e cure all’estero - per il seguito della presente deliberazione;

o di dare seguito alla pubblicazione integrale del presente provvedimento nel BURM;

L Tstruti8tieo per fe Attivitd lerritorioli particolari

&
5 & Gure olf estero It fnpigente
P' o +
s*\s;: ﬁzWﬁLERI@’O (dott. Frugegsco Sforaa)

. ‘ PARERE IN ORDINE ALLA LEGITTIMITA’ E ALLA REG ARITA’ TECNICO-

AMMINISTRATIVA

- i Jf . . * " . . '
“EiNG &onsi dellart. 13, comma 2, del Regolamento interno della Giunta , si esprime parere favorevole in ordine

alla legittimitd e alla regolarita tecnico-amministrativa del documento istruttorio, anche ai fini dellart. 50,
primo comma, della L.R. 7 maggio 2007, n. 4.

Campobasso,ii

VISTO DI REGOLARITA’ CONTABILE
Al sensi degli artt. 13, comma 3, € 14 del Regolamento interno della Giunta, si appone il visto in_or ine aila

regolaritd contabile del documento istruttorio in quanto la spesa troya copertura finanziaria al Ca UPB
n. é}: 55 del bilancio di previsione per Pesercizio finanziano m?che presenta la seguente sitpazione:
Stangziamento attuale € Z 1’ 5{ g Zf 23
Somme precedentemente Impegnate Eoiinpgenepyas e ORIy
Disponibilita e TIYE A8 2.2,
Impegno assunto con il presente provvedimento : X
. eregistato al n.” j[ I é €. “{ é .EL, (C\’g ?,UC’ .....
Disponibilita residua € 41_'? ? Kf?/) LA

Campobasso, li [2 - “I/?— 2 DD“?

, 11 Funzionario
%: L f"\a"—ﬁ_(‘.:———""‘—sj




PARERE DI COERENZA E PR{}%GSZJ%VQZ% o X208

II Direttore Generale della Direzione Generale V: Avv. Roberto FAGNANO,

visto il documento istruttorio, atteso che sull’atto sono stati espressi il parere di legittimita, di regclerin
tecnico-amuministrativa € il visto di regolarita contabile, ESPRIME parcre favorevole in ordine alla coeren
dell’atto proposto con gli indirizzi della politica regionale e gli obiettivi assegnati alla Direzione medesiraz &
pertanto, a

PROPONE

All’Assessore per le Politiche per la Salute: Dr. Nicola Passarelli I'invio ail’esame della Giunta Regianale’e
le suceessive determinazioni.

Campobasso, 12 2




ALLEGATO A

. > q .

v A% Zo-x/12009

Attivitd, articolazione ed organizzazione degli ambulatori

I.

apertura di “punti salute” per STP nei Distretti Sanitari della’ASREM”, di Venafro,
Jsernia, Campobasso e Termoli ad accesso diretto, tali che siano facilmente
“raggiungibili e visibili”, con orari congrui;

individuazione all’interno di ciascun Distretto Sanitario aziendale di personale sanitario
e amministrativo motivato per espletare Passistenza sanitaria presso i suddetti “Punti
salute”;

. adozione, previa iscrizione degli STP, presso tali ambulatori di un fascicolo

ambulatoriale atto alla rilevazione della domanda di salute e di un registro riportante la
prestazione sanitaria erogata ed il relativo costo; '

realizzazione di percorsi facilitati, ovvero mirati ad evitare inutili procedure ed
appesantimenti burocratici amministrativi che riducono /a compliance dei pazienti;

promozione ed offerta attiva del servizio (pubblicizzazione in luoghi frequentati da
immigrati, comunita di immigrati, filobus, antobus, ecc)

collegamento, in rete, con altri servizi distrettuali in particolare con:

¢ il Dipartimento di prevenzione ed Uffici di Igiene pubblica per le vaccinazioni ai. =9
minori, ST

o ipediatri di base — che hanno I'0bbligo deontologico di prendere in cura anche i
piccoli figh di immigrati irregolari —

» iconsultori familiari per la tutela della salute della donna,

e i servizi sociali dei comuni e degli ambiti per presa in carico di problemi
complessi

s le associazioni di volontariato presenti nel territorio;

rilevazione distrettuale dati per analisi della domanda di salufe, monitoraggio e
valutazione della risposta degli immigrati e dei servizi affidata alla “ASREM” anche per
il tramite dell’Osservatorio Epidemiologico Aziendale ha Pobbligo di trasmissione di
report mensili delle attivita e dei risultati all’ Assessorato alle Politiche per la Tutela della
Salute, Direzione Generale V- Servizio Medicina Territoriale- Ufficio Attivita territoriali
particolari e cure all’estero — per la successiva elaborazione ai fini di una idonea e futura
programmazione;

& auspicabile, inolire,:

s la partecipazione dei succitati Distretti Sanitari aziendali a protocolli d’intesa
con gli ambiti territoriali ed i Comuni per I'impiego di servizi di mediazione
interculturale alla scopo di rimuovere gli ostacoli linguistico — culturali tra
operatori italiani e pazienti stranieri,

e favorire la circolazione delle informazioni sui servizi tra gli utenti stranieri,

e facilitare il lavoro degli operatori nell’erogazione dell’assistenza,

» supportare I’elaborazione di progetti specifici-volti alla tutela ed alla promozione
della salute degli immigrati; :




" ASREM”di Venafro, Isernia Campobasso e Termoli

9, i budget dei Distretti Sanitari del
dei programmi ed interventi coerenti con i punti

caranno vincolati alla realizzazione
1,2,7.




T2 AT ALLEGATO B

DISTRETTC!:

N. FASCICOLO AMBULATORIALE! ' , 1CODICE STP/ENL

(in caso i piir codici, riportare solo Fulfimo in ordine di tempo)

DATI SOCIO-DEMOGRAFIC!

DATA DI NASCITA! ag mm aaaa SESSO t | femminile 2 | maschile

PAESE DI NASCITA: CITTADINANZA, _ o

LIVELLO DI ISTRUZIONE:

(in anni di scolarita, non applicabile ai minorf di 6 anni) LT

DATA DEL PRIMO ARRIVO IN ITALIA mm asaa

PERMESSO DI SOGGIORNO:
{riportare ia motivaziona del permasso attuale)

i | lavoro & | rifugiato : 11 | visto scaduto e non rinnovato
2 | motivi familiar 4 7 | cure mediche 12 | visto mai avuto
3 | studio 8 | moftivi religiosi 13 | altro
motivi umanitari e protezione ) .
4 vl um fi & pro ¢ | visto per turismo (non scaduto)
sussidiaria
ichiedente Zione o .
g I n .t protezion 10 1 visto in attesa di rinnove
internazionale

PRINCIPALE OCCUPAZIONE ATTUALE!
(non applicabiie ai mincr df 15 anni)

v | Ambulante 6 | Operatore sanitario 11 | Casalinga

l.avoratore autonomo _ . . .
2 ] . 7 d alla risto e 12 a
{commerciante, artigiano, ecc.) Addetio ristorazion Altra occupazione

3 | Impiegato (ruolo esecutivo) 8 | Agricoltore 13 | Nessuna occupazione

Assistente domestica

(colf, badante, baby sitter) 5 | Operaio edile

5 | Studente _ ic | Operaio industriale




HA UN CONTRATTO DI LAVORO?

(sole per chi svoige un aliivita)

1}si 2 |no

NEL PAESE Dl PROVENIENZA SVOLGEVA LA STESSA OCCUPAZIONE ATTUALE?

SE NO, INDICARE L'OCCUPAZIONE SVOLTA NEL PAESE DI PROVENIENZA!

t | Dirigenta

2 | Impiegato (ruole esecutivo)

3 | Libero professionista

Lavoratore autonomo

4 . -
{commerciante, artigiano, ecc.)
s Assistente domestica
(colf, badante, baby sitter)
ATTUALMENTE VIVE!

i | Appartamenic di proprieta

2 | Appariamento in affitto

3 | Casa dei datore di lavoro

4 | Luogo dilavoro

5 | Ceniro di accoglienza

CON GHE VIVE?

1 | dasolo 2

con la propria famiglia | 3

& | Operatare sanitario

7 | Insegnante / Educatore

8 | Agriceltors

& | Operaio edile

10 | Operaic industrizle

6 | Baracca/ Roulotte / Tenda

7 | Edificio occupato

& | Senza fissa dimora

g 1 Alfro

con altri connazionali

noe

11 | Studente

12 i Casalinga

4 ’ aitro

NUMERO D! PERSONE NELLA STESSA ABITAZIONE E NUMEROC DI LOCALI/STANZE Di CUI E COMPOSTA:

(escludendo cucina e servizi iglanici)

PERSONE

1L LUOGO IN CU VIVE E PROWISTO DI
- (& possibile pit di una risposta)

LOCALI / STANZE

1 | acqua 2 | luce

servizi iglenici essanziali

CONOSCENZA DELLA LINGUA ITALIANA!
(a giudizio dellintervisiato)

scarsa

huona

4 | offima

1 ‘ nessuna 2

13 | Miiitare / Forze delfordine
14 | Alira occupazione

15 | Nessuna occupazione

3]




- ASSISTENZA E PERCORS! SANITARI

|SCRIZIONE AL SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE! 1| si no

SE NO, PERCHE?

In corso d'iscrizione Difficolta linguistico-cuiturali-
2 Difficolta amministrativo- 4 | Non avente diritio 6 | Altro
burceratiche

HaA AVUTC PREGEDENTI CONTATT! CON STRUTTURE SANITARIE PER MOTHVI DI SALUTE DOPO L'ARRIVC IN ITALIAY

e [

SE sl, A QUANDO RISALEIL PRIMGC CONTATTO? mm [] gasa ]

Mancanza di informazioni

-]

* DATI SANITARI -

N. CARTELLA CLINICA: l T ‘

DATA DELLA VISITA / CONTATTO! agd ED mm l asaa

PROBLEMA { DETERMINANTE CLINICC!

1| primo contatto per specifico problema clinico z | controllo 3 1 rilascio / rinnovo STP o ENI

(per "primo contatto” si intende la prima visita per uno specifico problema clinico e non in assoluto il primo contatto
con la struttura; per “controllo” si infende ogni visita successiva a un primo contatfo riconducibile al medesimo
problema clinico o comungue ad un unpice eicio di cura) ‘

DATA DEL PRIMO CONTATTO! gg L mm l aaaa ] 1

(riportare in caso di controlio)

DIAGNOSE O SOSPETTO DIAGNOSTICO PRINCIPALE ,
(descrizione della diagnosi o, in mancanza di essa, del sintomo che ha determinato la visita)

|5




" DIAGNGS SECONDARIA:
(descrizione della diagnosi o, in mancanza di essa, del sintomo che ha determinato la visita)

ESITO DELLA VISITA:
(é possibile pit di una risposta)

erapia/ Prescrizione . . Ca
1 Terapia / Pr crizion 5 | Invio al pronto soccorso 3 | 8i prevade visita di controllo
farmaceuiica
2 | Rilascio certificazione 6 | Richiesta esami di iaboratorio ¢ | Proposta di ricovero
Invio a struttura per rilascio o -
3 7 ichie da ant 11 | Altro
1 8TP/ENI R sta indagini strumentali
Invic a st sanitari -~ _— . . I
4 terrlﬁoarial;uttura 'a 8 | Richiesta visita spacialistica 12 | Non si prevedono sviluppi

1N CASO DI INVIO A STRUTTURA SANITARIA TERRITORIALE, INDICARE QUALE!

t | Consulforio 4 | Gentro di riabilitazione 7 | Altro
2 | Servizio tossico-dipendent 5 | Sirutture residenziali
3 | Ambutatorio specialistico & | Centro di salute mentale




