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Oggetto:  

Approvazione “Percorso Diagnostico Terapeutico Assistenziale (PDTA) per la gestione della 

emorragia post-partum – Revisione 2025”, il “Percorso Diagnostico Terapeutico Assistenziale 

(PDTA) per la gestione della ipertensione in gravidanza – Revisione 2025” e le “Linee di 

indirizzo regionali per la prevenzione in sicurezza del taglio cesareo primario – Revisione 2025”, 

 

 

 



 

 

 

 

IL DIRIGENTE 
PREMESSO CHE 

a. l’art. 4, comma 1, lettera g), dell’Intesa Stato-Regioni del 23 marzo 2005 promuove lo sviluppo e 

l’implementazione di percorsi diagnostici e terapeutici, sia per il livello di cura ospedaliero che per 

quello territoriale, allo scopo di assicurare l’uso appropriato delle risorse sanitarie e garantire 

l’equilibrio della gestione; 

b. con DCA n. 99/2018 “Piano triennale 2019-2021 di sviluppo e riqualificazione del Servizio Sanitario 

Campano, ex art. 2, comma 88, della Legge 23 dicembre 2009, n.191” è stato riconosciuto nei percorsi 

diagnostico-terapeutico-assistenziali – PDTA -  lo strumento di innovazione e governance delle 

patologie acute e croniche; 

c. con D.M. 12 marzo 2019 “Nuovo Sistema di Garanzia per il Monitoraggio dell’Assistenza Sanitaria” 

sono stati individuati, tra gli altri, gli indicatori per il monitoraggio e la valutazione dei PDTA; 

d. con DCA n. 32 del 25/03/2019 “Documento tecnico di indirizzo sulla metodologia di stesura dei PDTA 

in Regione Campania” sono state dettate le regole per la stesura e l’adozione dei PDTA; 

  

PREMESSO, altresì, che 

a. con la DGRC n. 118/2005 sono state approvate le "Indicazioni per la riduzione della incidenza del 

taglio cesareo in Regione Campania" al fine di contenere il ricorso non appropriato al taglio cesareo; 

b. con Delibera di Giunta Regionale n. 532 del 29/10/2011 è stato recepito l’Accordo Stato-Regioni Rep. 

Atti 137/CU del 16 dicembre 2010 sul documento concernente le “Linee di indirizzo per la promozione 

ed il miglioramento della qualità della sicurezza e dell'appropriatezza degli interventi assistenziali nel 

percorso nascita e per la riduzione del taglio cesareo”, che impegna le Regioni a sviluppare un 

programma nazionale articolato in 10 linee di azione; 

c. con DCA n. 16 del 16/02/2015 e ss.mm.ii. è stato confermato il recepimento del suddetto Accordo 

Rep. Atti 137/CU ed è stato istituito il Comitato Percorso Nascita Regionale (CPNR) e i Comitati 

Percorso Nascita Aziendali (CPNa), quali organismi deputati al monitoraggio e alla programmazione 

degli interventi regionali nell’ambito del percorso nascita;  

 

CONSIDERATO CHE 

a. con DGRC n. 63 del 14/02/2023 sono stati approvati il “Percorso Diagnostico Terapeutico 

Assistenziale (PDTA) per la gestione della emorragia post-partum” e il “Percorso Diagnostico 

Terapeutico Assistenziale (PDTA) per la gestione della ipertensione in gravidanza”; 

b.  con DGRC n. 548 del 24/10/2024 sono state approvate le “Linee di indirizzo regionali per la 

prevenzione in sicurezza del taglio cesareo primario”; 

c. le suddette delibere demandavano alla Direzione Generale per la Tutela della Salute ed il 

Coordinamento del Sistema Sanitario Regionale gli adempimenti necessari ad assicurarne 

l’attuazione e la corretta applicazione, ivi compresa la revisione periodica. 

 

RILEVATO CHE 

a) la competente Direzione Generale per la Tutela della Salute, con il supporto dei componenti del 

Comitato Percorso Nascita Regionale, ha provveduto alla revisione dei documenti di seguito 

elencati: 

• “Percorso Diagnostico Terapeutico Assistenziale (PDTA) per la gestione della emorragia post-

partum – Revisione- 2025”; 

• “Percorso Diagnostico Terapeutico Assistenziale (PDTA) per la gestione della ipertensione in 

gravidanza – Revisione- 2025”; 

• “Linee di indirizzo regionali per la prevenzione in sicurezza del taglio cesareo primario – Revisione-

2025”; 



 

 

 

 

b) nella seduta del 22 settembre 2025, verbale prot. n. 0465551 del 23/09/2025, il Comitato Percorso 

Nascita Regionale ha espresso parere favorevole sui menzionati documenti.  
 

RITENUTO, pertanto 

a) di dover approvare il “Percorso Diagnostico Terapeutico Assistenziale (PDTA) per la gestione della 

emorragia post-partum – Revisione 2025”, il “Percorso Diagnostico Terapeutico Assistenziale (PDTA) per 

la gestione della ipertensione in gravidanza – Revisione 2025” e le “Linee di indirizzo regionali per la 

prevenzione in sicurezza del taglio cesareo primario – Revisione 2025”, allegati al presente atto che del 

presente atto costituiscono parte integrante e sostanziale; 

 

DECRETA 

 

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

1. Di approvare il “Percorso Diagnostico Terapeutico Assistenziale (PDTA) per la gestione della 

emorragia post-partum – Revisione 2025”, il “Percorso Diagnostico Terapeutico Assistenziale 

(PDTA) per la gestione della ipertensione in gravidanza – Revisione 2025” e le “Linee di indirizzo 

regionali per la prevenzione in sicurezza del taglio cesareo primario – Revisione 2025”, allegati al 

presente atto che del presente atto costituiscono parte integrante e sostanziale; 

2. Di notificare il presente provvedimento alle Aziende Sanitarie Locali, alle Aziende Ospedaliere e 

alle Aziende Ospedaliere Universitarie, con obbligo di pubblicazione sul rispettivo sito istituzionale; 

3. Di trasmettere il presente provvedimento alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il 

Coordinamento del Sistema Sanitario Regionale, agli Organi di vertice delle AA.SS.LL., delle 

AA.OO. e delle AA.OO.UU. della Regione Campania e alla pubblicazione nella sezione “Casa di 

vetro” del sito istituzionale della Regione Campania, ai sensi della Legge Regionale 28.07.2017, 

n. 23. 

 

 
 
 

 

 

AVV. ANTONIO POSTIGLIONE 


