
                      
 

               Regione Campania 

        Il Commissario ad Acta 

per l'attuazione del piano di rientro dai disavanzi 

del settore sanitario della Regione Campania 

Delibera del Consiglio dei Ministri dell’11.12.2015 

 
 

DECRETO      n.    34     del  18.05.2016 
 
 
OGGETTO: Recepimento dell’Accordo Stato – Regioni d el 16 ottobre 2014 relativo al 
“Piano Nazionale per le Malattie Rare”. 

 
 
PREMESSO: 

a. che  la legge 30 dicembre 2004 , n. 311 recante “ Disposizioni per la formazione del 
bilancio annuale e pluriennale dello Stato ( legge finanziaria 2005) e, in particolare, l’art. 
1, comma 180, che ha previsto per le regioni interessate l’obbligo di procedere, in 
presenza di situazioni di squilibrio economico finanziario, ad una ricognizione delle cause 
ed alla conseguente elaborazione di un programma operativo di riorganizzazione, di 
riqualificazione o di potenziamento del Servizio sanitario regionale, di durata non 
superiore ad un triennio; 

b. che la Giunta regionale della Campania con deliberazione n. 460 del 20/03/2007 ha 
approvato il Piano di Rientro dal disavanzo e di riqualificazione e razionalizzazione del 
Servizio sanitario Regionale ai fini della sottoscrizione dell’Accordo tra Stato e Regione 
Campania ai sensi dell’art. 1, comma 180, della legge n. 311/2004”; 

c. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri in data 23 luglio 2009 il Governo ha 
proceduto alla nomina del Presidente pro tempore della regione Campania quale 
Commissario ad acta  per l’attuazione del piano di rientro dal disavanzo sanitario ai sensi 
dell’art. 4, comma 2, del DL 1 ottobre 2007, n. 159, convertito con modificazioni dalla L. 
29 novembre 2007, n. 222;  

d. che con deliberazione del Consiglio dei Ministri in data 24 aprile 2010   il Presidente pro 
tempore della Regione Campania è stato nominato Commissario ad acta per il Piano di 
rientro con il compito di proseguire nell’attuazione del Piano stesso, secondo Programmi 
Operativi di cui all’art. 1, comma 88 della legge n.191 del 2009; 

e. che con  le deliberazioni del Consiglio dei Ministri in data  15 ottobre 2009, 3 marzo 2011, 
20 marzo 2012, 29 ottobre 2013 con le quali  è stato disposto l’avvicendamento nelle 
funzioni di sub-commissario ad acta con il compito di affiancare il Commissario ad acta 
della Regione Campania; 

 
 

VISTI  i commi nn.569 e 570 dell’art. 1 della legge 23 dicembre 2014, n. 190 “Disposizioni per la 
formazione del bilancio annuale e pluriennale dello Stato (legge di stabilità 2015)” con cui – in 
recepimento delle disposizioni di cui all’art. 12 del Patto per la Salute 2014 – 2016 – è stato 
previsto che “ La nomina  a  commissario  ad  acta  per  la  predisposizione, l'adozione o 
l'attuazione del piano  di  rientro  dal  disavanzo  del settore sanitario, effettuata ai sensi 
dell'articolo 2, commi 79,  83 e  84,  della  legge  23  dicembre  2009,  n.   191,   e   successive 
modificazioni, e' incompatibile con l'affidamento o  la  prosecuzione di qualsiasi incarico 
istituzionale  presso  la  regione  soggetta  a commissariamento” ; 
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VISTA la delibera del Consiglio dei Ministri  dell’11 dicembre 2015, notificata in data  8 gennaio 
2016, con la quale il dott. Joseph Polimeni è stato nominato Commissario ad acta per l’attuazione 
del vigente Piano di Rientro dai disavanzi del S.S.R campano e con il quale il Dott. Claudio 
D’Amario è stato nominato Sub Commissario ad Acta; ; 
 
 
VISTO l’incarico prioritario  del Commissario ad acta “di adottare ed attuare i Programmi operativi 
2016 – 2018 e gli interventi necessari a garantire, in maniera uniforme sul territorio regionale, 
l’erogazione dei livelli essenziali di assistenza in condizioni di efficienza, appropriatezza, sicurezza 
e qualità, nei termini indicati dai Tavoli tecnici di verifica, nell’ambito della cornice normativa 
vigente”  ; 
 
 
VISTO 

a. l’art. 2 comma 1, lett. B) e l’art. 4 comma 1 del D.Lgs 28 agosto 1997, n. 281, che 
attribuiscono alla Conferenza Permanente per i rapporti tra lo Stato, le Regioni e le 
Province autonome di Trento e Bolzano il compito di promuovere e sancire accordi tra 
Governo e Regioni, in attuazione del principio di leale collaborazione, al fine di 
coordinare l’esercizio delle rispettive competenze e svolgere attività di interesse 
comune; 

 
b. l’accordo Rep. Atti n. 140/CSR sancito in data 16 ottobre 2014 tra il Governo, le 

Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano sul documento recante “Piano 
Nazionale per le Malattie Rare (PNMR)”; 

 
 

 
 

RITENUTO necessario: 
a. contribuire al miglioramento della tutela assistenziale delle persone con malattie rare, 

anche attraverso l'ottimizzazione delle risorse disponibili; 
b. ridurre il peso della malattia sulla singola persona e sul contesto sociale; 
c. rendere più efficaci ed efficienti i servizi sanitari in termini di prevenzione e assistenza, 

assicurando equità di accesso e riducendo le diseguaglianze sociali; 
d. sistematizzare a livello regionale le iniziative e gli interventi nel campo delle malattie rare 

al fine di rendere più omogeneo il processo diagnostico-terapeutico; 
e. affermare la necessità di una progressiva transizione verso un modello del sistema 

integrato, secondo un disegno di rete “multicentrica”, che valorizzi sia il ruolo specialistico, 
sia tutti gli attori dell'assistenza primaria; 

f. individuare gli ambiti da implementare e le iniziative da adottare nei settori della ricerca, 
della formazione e dell'informazione; 

g. promuovere le attività di monitoraggio, potenziando le azioni del registro regionale;  
 
 
 
RITENUTO, pertanto, di dover procedere al formale recepimento dell'Accordo Stato-Regioni –  
Rep. Atti n.140/CSR del 16/10/2014 relativo al  “PIANO NAZIONALE PER LE MALATTIE RARE 
(PNMR)” (allegato 1);  

       
 
 

DECRETA 
 
 

1. di recepire l’Accordo tra il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e di 
Bolzano, Rep. Atti n.140/CSR, sancito in data 16 ottobre 2014 sul documento “Piano 
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Nazionale per le malattie rare (PNMR)” allegato al presente provvedimento quale parte 
integrante e sostanziale (allegato 1); 

2. di demandare alla Direzione Generale Tutela della Salute i successivi adempimenti di 
competenza; 

3. di disporre che il presente atto sia pubblicato sul BURC. 
 
 
 
 
Il Funzionario estensore 
Dr.ssa Barbara Morgillo 
 
 
Il Dirigente della UOD 03 
Dr.ssa Simonetta de Gennaro 
 
 
Il Direttore Generale Tutela 
 della Salute e CSS 
Avv. Antonio Postiglione 
 
 

Il Sub-Commissario ad Acta 
Dott. Claudio D'Amario 

 
 

Il Commissario ad Acta 
Dott. Joseph Polimeni  
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