
                                                
 
 
 

  
SERVIZIO SANITARIO 

REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA 
AZIENDA PER LA TUTELA DELLA SALUTE 

 

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE   N° ____ DEL __/__/____ 

 
Proposta n. 535  del 19.06.2019     
 
STRUTTURA PROPONENTE: DIREZIONE SANITARIA ATS  
Dott. Francesco Enrichens 
 

 
OGGETTO: Costituzione del gr uppo di lavoro a supporto del la realizzazione del “Piano ATS 
Sardegna per la Cronicità”.  

 
Con la presente sottoscrizione i soggetti coinvolti nell’attività istruttoria, ciascuno per le attività e le 
responsabilità di competenza dichiarano che la stessa è corretta, completa nonché conforme alle 
risultanze degli atti d’ufficio, per l’utilità e l’opportunità degli obiettivi aziendali e per l’interesse pubblico. 

Ruolo  Soggetto  Firma Digitale  

L’estensore Dott.ssa Daniela Mura  

Il Responsabile del 
Procedimento 

 
Dott. Francesco Enrichens 

 
Il Responsabile della 
Struttura Proponente 

 
Dott. Francesco Enrichens 

La presente Deliberazione prevede un impegno di spesa a carico della Azienda per la Tutela della 
Salute  

SI []                         NO [ x] 

 
La presente Deliberazione è soggetta al controllo preventivo di cui al comma 1 dell’art. 29 della L.R. 
10/2006 e ss.mm.ii.   

SI [ ]                          NO [x ] 
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IL DIRETTORE SANITARIO ATS 
 

VISTA la Deliberazione della Giunta Regionale n. 51/2 del 23.09.2016, di nomina del dott. Fulvio 
Moirano in qualità di Direttore Generale dell’Azienda per la Tutela della Salute; 

 
VISTE le Deliberazioni del Direttore Generale nn. 19 e 20 del 28 ottobre 2016, con le quali sono 
stati rispettivamente nominati il Dott. Stefano Lorusso e il Dott. Francesco Enrichens quali, 
rispettivamente, Direttore Amministrativo e il Direttore Sanitario della ASL1 Sassari ATS; 
 
DATO ATTO  che, con Deliberazione n. 943 del 5 ottobre 2017, è stato adottato l’Atto Aziendale 
dell’Azienda per la Tutela della Salute, in ordine al quale la Giunta Regionale, con Delibera n. 
47/27 del 10.10.2017 ha dichiarato la conformità alle linee guida regionali dettate con DGR n. 2/1 
del 16.06.2017;  
 
DATO ATTO che il soggetto che propone il presente atto non incorre in alcuna delle cause di 
incompatibilità previste dalla normativa vigente, con particolare riferimento al Codice di 
Comportamento dei Pubblici Dipendenti e alla Normativa Anticorruzione e che non sussistono, in 
capo allo stesso, situazioni di conflitto di interesse in relazione all’oggetto dell’atto, ai sensi della 
Legge 190 del 06/11/2012 e norme collegate; 

RICHIAMATO  il Decreto Legislativo del 14 Marzo 2013, n. 33 e s.m.i. di riordino della disciplina 
riguardante il diritto di accesso civico e gli obblighi di pubblicità, trasparenza e diffusione di 
informazioni da parte delle pubbliche amministrazioni, (G.U. n. 80 del 05/04/2013), in materia di 
trattamento dei dati personali; 
 
VISTA la Legge n. 189 del 8 Novembre 2012 che ha stabilito all’art. 1 il riordino dell’assistenza 
territoriale, dando mandato alle Regioni per la definizione dell’organizzazione dei servizi territoriali 
di assistenza primaria promuovendo l’integrazione con il sociale, anche con riferimento 
all’assistenza domiciliare ed i servizi ospedalieri; 
 
VISTA la Legge Regionale 17 novembre 2014, n. 23 Norme urgenti per la riforma del sistema 
sanitario regionale, la quale, all’Art.1, punto h, prevede che il processo di riforma sia completato 
con la riorganizzazione della rete territoriale di assistenza e della medicina del territorio e all’art. 7 
disegna un modello basato sull’integrazione dei processi di cura e di garanzia della continuità 
assistenziale; 
 
VISTA la D.G.R.  n 60/2 del 2 dicembre 2015 Sistema Regionale delle Cure Territoriali. Linee di 
indirizzo per la riqualificazione delle cure primarie che predispone di adottare le linee di indirizzo 
per la riqualificazione delle cure primarie della Regione contenute nell’allegato 1 dove si evidenzia 
che le maggiori criticità consistono nella erogazione delle cure secondo modelli tradizionali poco 
funzionali alle nuove esigenze, nella frammentazione della erogazione delle cure, nella 
programmazione delle cure territoriali non funzionale alla nuove esigenze e nella formazione 
sanitaria e medica non coerente con le attuali esigenze; 

PRESO ATTO della D.G.R. n 63/24 del 15.12.2015 “Piano di Riorganizzazione e di riqualificazione 
del Servizio Sanitario Regionale. Piano di Rientro (PdR) anni 2016-2018 che descrive “l’esigenza 
di comprimere i volumi di ospedalizzazione inappropriata e incentivare i processi di riqualificazione 
dell’assistenza ospedaliera oppure, analogamente, promuovere una profonda revisione dell’offerta 
di assistenza territoriale sociosanitaria”. 

VISTO il Piano Nazionale della Cronicità (PNC), emanato nell’Accordo tra lo Stato, le Regioni e le 
Province Autonome di Trento e di Bolzano del 15 settembre 2016 che si pone come obiettivo 



                                                
 
 
 
migliorare la gestione della cronicità nel rispetto delle evidenze scientifiche, dell’appropriatezza 
delle prestazioni e della condivisione dei Percorsi Diagnostici Terapeutici Assistenziali (PDTA). 

VISTA la Delibera del Direttore Generale n. 183 del 06/02/2018 “Adozione del Piano Triennale 
2018-2020 di Sviluppo del Sistema Informativo dell’Azienda per la Tutela della Salute della 
Sardegna” all’interno del quale viene previsto, tra gli altri, un intervento dedicato al Sistema 
Informativo delle Cure Primarie; 

PRESO ATTO della Convenzione tra Regione Sardegna – Assessorato alla Sanità e ATS, recepita 
con la Deliberazione del Direttore Generale ATS N. 534 del 18/04/2018 con allegato A per la 
realizzazione di azioni di informatizzazione a supporto del processo regionale di riordino delle cure 
primarie anche attraverso il progressivo riordino della medicina di Continuità Assistenziale e 
l’attivazione del NE 116117 e per l’avvio di sperimentazioni di telemedicina a supporto delle Cure 
Primarie;  

VISTO il Programma Sanitario Triennale ATS 2018-2020 approvato con la Delibera del Direttore 
Generale n. 1122 del 14/11/2017 “Adozione degli atti di programmazione sanitaria 2018 – 2020” 
nel quale si prevede, tra i progetti strategici, “l’Assistenza Territoriale dell’Area delle Cure Primarie, 
dell’Attività di Specialistica Ambulatoriale, dell’Assistenza domiciliare, residenziale e di Sanità 
Penitenziaria”, nell’ambito del quale è prevista la sperimentazione del NE 116117 in Sardegna e in 
particolare l’attivazione di percorsi assistenziali integrati verso cui orientare il cittadino con 
patologie croniche; 

PRESO ATTO dell’accordo di collaborazione tra ATS Sardegna e il Dipartimento di Epidemiologia 
del S.S.R. Lazio ASL Roma 1 (Del. D.G. n. 1314 del 28.12.2018), che ha realizzato in ambito 
nazionale un modello di monitoraggio e valutazione dei percorsi diagnostico terapeutico  
assistenziali (PDTA) delle patologie croniche, sulla base di parametri di appropriatezza, esito 
clinico, equità e impatto economico; 

VISTA la Delibera del Direttore Generale n. 183 del 06/02/2018 “Indirizzi operativi per la 
riorganizzazione dell’assistenza diabetologica di ATS in previsione della costituzione della Rete 
Diabetologica Regionale, che si propone di istituire un Coordinamento aziendale per la 
organizzazione dell’assistenza diabetologia di ATS  

CONSIDERATO che sulla base del precedente accordo ATS Sardegna sta conducendo un 
Progetto di Population Health Management nell’ambito del Piano ATS per la Cronicità (allegato 
1), basato sulla applicazione di un programma di analisi statistica software, Statistical Analysis 
System, (S.A.S.) da parte di operatori  che hanno acquisito specifiche competenze di informatica e 
di analisi dei dati; 

TENUTO CONTO che il progetto di PHM e il Piano ATS per la Cronicità  attraverso la valutazione 
e il monitoraggio dei PDTA, consentirà la l’identificazione di coorti di pazienti affetti da specifiche 
condizioni croniche, e la implementazione di strategie di intervento più vicine ai bisogni del 
paziente con percorsi di gestione integrata delle cure mediche non urgenti  anche attraverso le 
Centrali Operative 116117; 

VISTO il Piano della Performance ATS Sardegna 2019-2021 secondo cui la realizzazione di 
tecniche di PHM, l’istituzione delle Centrali Operative Territoriali 116117, i progetti di telemedicina 
e l’attivazione del NE 116117 sono considerati obiettivi strategici e operativi fondamentali per un 
nuovo modello di presa in carico del paziente con patologia cronica e che ATS Sardegna sta 
predisponendo le azioni necessarie per permettere la reale implementazione di tale modello nella 
Regione Sardegna;  



                                                
 
 
 
RITENUTO infine necessario, costituire uno specifico gruppo di lavoro , a supporto della 
realizzazione del Piano ATS Sardegna cronicità  con la riorganizzazione del servizio di presa in 
carico del paziente cronico, di continuità assistenziale e di gestione integrata delle cure mediche 
anche attraverso il NE 116117 dettagliatamente descritto nell’allegato 1 e nel cui ambito sono 
riportati i risultati preliminari di riferimento 

 

 
PROPONE 

 
 

1. Di costituire uno specifico gruppo di lavoro aziendale di supporto dela realizzazione del 
Piano ATS cronicità  come di seguito riportato: 
 
- Dott. Paolo Tecleme Direttore del Dipartimento di Staff e Direttore della S.C. 

Programmazione Sanitaria e Strategica 
 
- Dott. Marco Sulcis  Direttore del Distretto Socio Sanitario di Cagliari Area Vasta, ASSL 

Cagliari, coordinatore ATS del progetto “Attivazione NE 116117 nella Regione 
Sardegna” 
 

- Dott. Piergiorgio Annichiarico , Direttore del Dipartimento ICT ATS Sardegna e della 
S.C. Sistemi Informativi Sanitari.  

 
- Dott.ssa Maria Franca Mulas  Direttore del Distretto Socio Sanitario Isole San Pietro e 

Sant’Antioco-  ASSL di Carbonia 
 

- Dott.ssa Maria Dolores Soddu,  Direttore S.C. Controllo di gestione –Dipartimento di 
Staff -ATS Sardegna 

 
- Dott. Marco Galisai Direttore S.C. Infrastrutture, Tecnologie dell'Informazione e delle 

Comunicazioni 
 

- Dott. Giuseppe Spiga Dirigente Medico Direzione Sanitaria ATS Sardegna 
 

- Dott.ssa Daniela Mura   Dirigente Medico Dipartimento di Staff ATS Sardegna S.C. 
Programmazione Sanitaria e Strategica  
 

- Dott.ssa Pinuccia Mazzone Dirigente Analista Dipartimento di Staff ATS Sardegna 
S.C. Programmazione Sanitaria e Strategica  

 
- Ing. Alessandro Pala  SC Sistemi Informativi Sanitari ATS Sardegna  

 
- Dott.ssa Olivia Raffatellu Dipartimento di Staff ATS Sardegna S.C. Programmazione 

Sanitaria e Strategica  
 

- Dott.ssa Eleonora Melis Dirigente Analista S.C. Controllo di gestione –Dipartimento di 
Staff -ATS Sardegna 

 
- Dott.ssa Elisabetta Piras Dipartimento di Staff ATS Sardegna S.C. Programmazione 

Sanitaria e Strategica 



                                                
 
 
 
 

- Dott. Serafino Antonio Anedda  S.C. Infrastrutture, Tecnologie dell'Informazione e 
delle Comunicazioni 

 
- Dott. Pietro Salvatore Sanna SC Sistemi Informativi Sanitari ATS Sardegna 

 
2.  Di attribuire le funzioni di coordinamento del gruppo al Direttore Sanitario ATS Sardegna o   

suo delegato 
 

3.  Di attribuire al gruppo di lavoro le seguenti funzioni: 
 

- Supporto e vigilanza sullo sviluppo coerente del progetto sviluppando un crono 
programma  di realizzazione e fornendo resoconti trimestrali alla Direzione 
Aziendale ATS Sardegna 

- formazione continua per l’utilizzo di speciali algoritmi basati sulla applicazione di un 
software di analisi statistica, Statistical Analysis System, (S.A.S.)  

- creazione e il continuo aggiornamento di un Clinical Document repository regionale 
che contenga gli archivi sanitari elettronici amministrativi  

- definizione di un set di indicatori per l’identificazione di coorti di pazienti affetti da 
specifiche condizioni croniche (Broncopneumopatia cronica ostruttiva, scompenso 
cardiaco, insufficienza renale cronica, diabete mellito), la loro stratificazione in base 
alla gravità del quadro clinico e/o altri determinanti del consumo di risorse per la 
valutazione e il monitoraggio dei PDTA. 

- collaborazione con tutte le Strutture aziendali utili al raggiungimento degli obiettivi 
prefissati, di vigilanza e rilevazione, valutazione e risoluzione di eventuali criticità 
possibili nel percorso realizzativo 

4. Di stabilire che i componenti del Gruppo di lavoro non percepiranno alcun compenso, fatto 
salvo il rimborso delle spese effettivamente sostenute e documentate, nei limiti della 
normativa vigente; 

 
5. di trasmettere ai Direttori delle ASSL il presente atto e di incaricare le ASSL dell'ATS 

Sardegna competenti per territorio di provvedere ad attuare tutte le procedure e gli 
adempimenti derivanti dall’esecuzione del presente atto deliberativo 

 
 
 
 
 
 
 
 

IL DIRETTORE SANITARIO ATS 
Dott. Francesco Enrichens 

 

 

 

 



                                                
 
 
 
 

 

Per le motivazioni sopra riportate 

ACQUISITI I PARERI 

DIRETTORE SANITARIO DIRETTORE AMMINISTRATIVO 

Dott. Francesco Enrichens 

 

Dott. Stefano Lorusso 

 

 FAVOREVOLE [X]  FAVOREVOLE [X] 

 CONTRARIO [ ]  CONTRARIO [ ] 

 NON NECESSARIO [ ]  NON NECESSARIO [ ] 

 

 

 

 

IL DIRETTORE GENERALE 

VISTA la su estesa proposta, che si richiama integralmente; 

 

DATO ATTO che il soggetto che adotta il presente atto non incorre in alcuna delle cause di 
incompatibilità previste dalla normativa vigente, con particolare riferimento al Codice di 
Comportamento dei Pubblici Dipendenti e alla Normativa Anticorruzione e che non sussistono, in 
capo allo stesso, situazioni di conflitto di interesse in relazione all’oggetto dell’atto, ai sensi della 
Legge 190 del 06/11/2012 e norme collegate; 

 

 

DELIBERA 
 

 
1) DI APPROVARE  il contenuto della proposta di deliberazione sopra richiamata e per 

l’effetto di darne integrale esecuzione; 

 

IL DIRETTORE GENERALE ATS 
Dott. Fulvio Moirano 

 



                                                
 
 
 
 
 
 

ALLEGATI SOGGETTI A PUBBLICAZIONE  

 
ALLEGATI NON SOGGETTI A PUBBLICAZIONE  

 
 
 
 
 
 
Si attesta che la presente deliberazione viene pubblicata nell’Albo Pretorio on-line dell’ATS dal 
__/__/____ al __/__/____ 
 

Il Direttore della S.C. Segreteria di Direzione Strategica, Affari Generali e Atti Amministrativi ATS ( o il 
suo delegato). 

Dott.  ________________    
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