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PALERMO

AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE

Verbale del 04/05/18

Riunione Gruppo di Lavoro
“Liste di attesa”

Il giorno 04/05/18 alle ore 10,00 presso i locali del CCA ASP di via Giacomo
Cusmano 24 si ¢ riunito il gruppo di lavoro sui tempi di attesa delle prestazioni sanitarie.

Sono stati presenti:
Dott. Francesco Paolo La Placa Presidente CCA ASP Palermo

Sig. Roberto Di Pietro Vicepresidente CCA ASP Palermo

Sig. Francesco Sammarco Componente CCA ASP Palermo

Avv Andra Supporta Componente CCA ASP Palermo

Dott.ssa Gabriella Filippazzo Componente CCA ASP Palermo

Ing. Salvatore Caronia Direttore UOC Staff Azienda ARNAS Civico

Dott. Francesco Monterosso Direttore UOC Coordinamento Staff Strategico

Dott. Francesco Cerrito Direttore UOC Progr. e organiz. delle Attivita di cure primarie
Dott. Salvatore Lo Cacciato Responsabile UOS Comunicazione e informazione

Dott.ssa M. Alessandra Aragona  Segretario Verbalizzante

Preliminarmente, il Dott. Monterosso esprime la forte connessione tra attivita
aziendale di screening e le attivita di II livello presso i centri specialistici ospedalieri di
presa in carico dei pazienti.

L’ing. Caronia conferma le difficoltda di una continuita ospedale-territorio infatti,
nonostante sia stata firmata una Convenzione con I’ASP di Palermo, mai divenuta operativa,
permane un vuoto nel percorso e il passaggio dal primo livello di prevenzione al 2 livello di
presa in carico del paziente con diagnosi positiva, risulta scollegato. Cosi 1 centri
specializzati, ad esempio il centro di senologia, che dovrebbero accogliere solo i casi con
diagnosi positiva, svolgono anche attivita di prevenzione che potrebbe essere invece
demandata al territorio.

Il Dott. Cerrito, a tal proposito, segnala una tendenza dei MMG a prescrivere gli
esami di prevenzione non informando i pazienti dei programmi di screening dell’ ASP.
Pertanto sarebbe auspicabile una sensibilizzazione dei Medici prescrittori € una pubblicita
dei programmi di screening per evitare intasamenti inutili nelle strutture ospedaliere.
I1 dott. La Placa rimanda ad un chiarimento con il Dott. Mario Valenza.



Entrando nello specifico della discussione dei tempi di attesa, il dott. Cerrito esprime
la propria partecipazione al problema della riduzione dei tempi, che tra ’altro in ambito
metropolitano ¢ acuita dall’assenza di un CUP interaziendale.

Da premettere che i dati rilevati sono relativi al singolo codice di priorita e
riguardano le 41 prestazioni critiche. Tali dati vengono monitorati ex ante (costantemente
tramite simulate per prioritd) ed ex post (con scadenze precise: prima settimana di aprile e
prima settimana di ottobre).

Nel corso del tempo sono state intraprese iniziative volte a favorire la riduzione dei
tempi di attesa ma a tutt’oggi tra ferie, malattie, permessi L.104/92, i dati non risultano
migliorati. E’ palese che un aumento di ore di specialistica ambulatoriale con conseguente
aumento di offerta delle prestazioni non risolverebbe il problema. Occorrerebbe una
separazione nella gestione delle prestazioni. Il territorio dovrebbe gestire 1 percorsi dei
malati cronici, gli ospedali occuparsi soltanto degli acuti.

A questo punto l’avv. Supporta propone un coinvolgimento civico al tavolo
interaziendale e il dott. Cerrito si fa carico di esporre tale proposta nelle sedi opportune.
L’avv. Supporta, ricordando che poco importano al cittadino le difficolta aziendali, propone,
qualora I’ASP non fosse in grado di garantire le prestazioni entro 1 tempi previsti per legge,
di ricorrere alle prestazioni ospedaliere intramoenia pagando solo il ticket, come prevede la
normativa mai applicata, perché il mancato rispetto dei tempi di attesa non si traduca in una
interruzione di pubblico servizio.

I1 dott. Lo Cacciato interviene consigliando di inserire una clausola nei contratti, con
I’accordo dei sindacati, per garantire attivita aggiuntive o che 1’azienda si faccia carico di
prestazioni intramoenia.

A questo punto il dott. Cerrito chiede un incontro ulteriore per redigere un
programma appropriato, specifico e distinto per il personale interno ed esterno e per le
strutture convenzionate. Si impegna a comunicare la data entro il 20 maggio c.a.

I1 dott. La Placa conclude I’incontro.

La seduta si conclude alle ore 11,45

Il Segretario Verbalizzante
Dott.ssa M. Alessandra Aragona I1 Presidente del CCA ASP Palermo
Dott. Francesco Paolo La Placa



