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 DECRETO COMMISSARIALE  n.  61 del 14.06.2012 

Rif. Punto 16 
 
 
 
 
Oggetto: Remunerazione provvisoria prestazioni di riabilitazione territoriale (ex art. 26 Legge 833/78). 
 
 
 
 
PREMESSO che 

 
- con la delibera n. 460 del 20 marzo 2007 la Giunta Regionale 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;  

 
- in data 24 luglio 2009 la Regione Campania è stata sottoposta a commissariamento, a norma 

dell'articolo 4, comma 2, del decreto legge 1 ottobre 2007, n. 159, convertito, con modificazioni, 
dalla legge 29 novembre 2007, n. 222; 

 
- con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 23 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; 

 
- con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Governo ha nominato il dr. Mario 

Morlacco ed il dr. Achille Coppola sub commissari ad acta, con il compito di affiancare il 
Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da assumere per l’attuazione del 
Piano di Rientro; successivamente, con delibera del 23 marzo 2012, nel prendere atto delle 
dimissioni presentate dal dr. Coppola, il Consiglio dei Ministri ha confermato il dr. Morlacco in tutti 
i compiti di affiancamento del Commissario ad acta; 

 
- che tra gli acta commissariali al punto 16 è prevista l’ “Adozione delle tariffe per prestazioni 

sanitarie”; 
                                                                                                                                                                                                                                                                                                              
PREMESSO, inoltre 
 

- che l’art. 26 della legge 833/78 stabilisce che le prestazioni di riabilitazione sono “prestazioni 
sanitarie dirette al recupero funzionale e sociale dei soggetti affetti da minorazioni fisiche, 
psichiche o sensoriali, dipendenti da qualunque causa, […] erogate dalle unità sanitarie locali 
attraverso i propri servizi”;  
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VISTO 
-  il Decreto Legislativo  30 dicembre 1992, n. 502 e successive modificazioni ed integrazioni 

concernente “Riordino della disciplina in materia sanitaria, a norma dell’art. 1 della legge 23 
ottobre 1992, n. 421 e successive modificazioni che al titolo II “prestazioni” stabilisce che le 
Regioni assicurano i livelli essenziali e uniformi di assistenza avvalendosi dei presidi direttamente 
gestiti dalle aziende sanitarie locali, delle aziende ospedaliere, delle aziende universitarie e degli 
istituti di ricovero e cura a carattere scientifico, nonché di soggetti accreditati (art. 8-quater), nel 
rispetto degli accordi contrattuali (art. 8 quinquies) e che nei medesimi accordi è definito il 
finanziamento globale dell’attività assistenziale delle strutture sanitarie sulla base di tariffe 
predefinite per prestazione individuate nei tariffari regionali (art. 8 sexies);   

 
 
PRECISATO che 

- che, con una serie di ricorsi amministrativi, le associazioni di categoria chiedevano 
l’annullamento della Delibera di Giunta Regionale n. 224 del 13.02.2009 con cui si era proceduto 
all’approvazione delle tariffe per le prestazioni ex art. 26 L. 833/78 per il triennio 2003-2005 – in 
esecuzione delle sentenza TAR Campania n. 9488 del 16.07.2008 – e conseguentemente per gli 
anni 2006/2008 e di ogni altro atto preordinato, connesso e conseguente o comunque lesivo 
dell’interesse dei ricorrenti; 

- che la Regione Campania resisteva ai ricorsi citati, argomentando che il procedimento seguito 
nella determinazione delle tariffe era legittimo in quanto rientrante nella discrezionalità tecnico-
amministrativa, estrinsecata in un’adeguata attività istruttoria; 

- il TAR Campania Sez. I con le sentenze n. 3230, 3231 e 3252 tutte del 2011, all’esito di una 
complessa istruttoria che vedeva l’intervento del Ministero della Salute nell’ambito del 
procedimento di verifica della delibera adottata dalla Regione Campania, annullava la DGRC n. 
224/2009; 

 
 
PRESO ATTO  

� che, al fine di adottare una metodologia condivisa, si sono svolti  numerosi incontri con le 
associazioni di categoria, di cui ai verbali agli atti degli uffici regionali competenti, in cui la 
Regione ha presentato proposte di tariffe che non hanno trovato accoglimento da parte delle 
Associazioni di categoria; 

� che nel corso dell’ultimo incontro in ordine di tempo del 24 novembre 2011 le Associazioni di 
categoria hanno consegnato un documento contenente una serie di proposte sulle quali la 
Regione si è riservata di chiedere un parere ai Ministeri affiancanti. Nella medesima riunione le 
Associazioni,  la struttura commissariale e gli uffici regionali hanno convenuto che, al fine di 
colmare il vuoto tariffario prodotto dall’annullamento della D.G.R.C. n. 224/2009 -  in via 
transitoria – salvo conguaglio retroattivo all’esito della conclusione del procedimento di cui al 
punto successivo,  si possa fare ancora riferimento, per le prestazioni ex art. 26 L. 833/78, agli 
importi riportati nella DGRC 224/2009 sebbene annullata; 

� che successivamente, acquisito il parere dei Ministeri affiancanti, riprenderanno i lavori del tavolo 
di confronto  relativamente  alle tariffe regionali per le attività di riabilitazione territoriale 

 
PRESO ATTO, altresì, che l’Avvocatura della Regione Campania, supportata dai competenti uffici 
regionali, in data 21 dicembre 2011 ha depositato i  ricorsi al Consiglio di Stato per l'impugnazione delle 
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sentenze del TAR Campania nn. 3252-3230-3231/2011, in materia di aggiornamento delle Tariffe per la 
riabilitazione ex art. 26 di cui alla DGRC n. 224/2009.  

.  
RICHIAMATI 

 
- il dlgs n.502 del 30 dicembre 1992 “Riordino della disciplina in materia sanitaria, a norma 

dell’art.1 della legge 23 ottobre 1992, n. 421” e ss.mm.ii.;  
- la D.G.R.C. 6757/96 e la D.G.R.C. 3094/2000; 
- il DPCM 29 novembre 2001 Definizione dei livelli essenziali di assistenza; 
- la D.G.R.C. n. 7301 del 31 dicembre 2001 “Modifiche ed integrazioni alla delibera di Giunta 

Regionale n°3958 del 7 agosto 2001 contenente “ Def inizione dei requisiti strutturali tecnologici 
ed organizzativi minimi per l’autorizzazione alla realizzazione e dell’esercizio delle attività 
sanitarie e sociosanitarie delle strutture pubbliche e private e approvazione delle procedure di 
autorizzazione ”; 

- la D.G.R.C. n. 482 del 25 marzo 2004 Linee Guida per la riabilitazione in Regione Campania;  
- Regolamento n. 3 del 31 luglio 2006 recante la definizione dei requisiti ulteriori e le procedure 

dell’accreditamento istituzionale dei soggetti pubblici e privati che erogano attività di assistenza 
specialistica di emodialisi e di riabilitazione ambulatoriale;  

- Regolamento n. 1 del 22 giugno 2007 recante la definizione dei requisiti ulteriori e le procedure 
per l'accreditamento istituzionale dei soggetti pubblici e privati che erogano attività di assistenza 
specialistica in regime ambulatoriale, in regime di ricovero ed in regime residenziale;  

- la Sent. Corte Costituzionale n. 94/2009 
 
 
                               DECRETA 
 
per tutto quanto esposto in narrativa e che qui si intende integralmente riportato ed approvato: 

 
1. di far riferimento, in via transitoria,  salvo conguaglio retroattivo all’esito della conclusione del 

procedimento di cui al punto successivo - per le prestazioni ex art. 26 L. 833/78, agli importi 
riportati nella DGRC 224/2009 sebbene annullata, così come convenuto con le Associazioni di 
categoria nel corso dell’incontro di cui al verbale del 24 novembre 2011 (All.1)  ed al fine di 
colmare il vuoto tariffario prodotto dall’annullamento della D.G.R.C. n. 224/2009;  

2. di stabilire che in esito alla conclusione del procedimento sopra citato ed acquisito il parere dei 
Ministeri affiancanti, riprenderanno i lavori del tavolo di confronto  relativamente  alle tariffe 
regionali per le attività di riabilitazione territoriale;  

3. di precisare che gli effetti del presente provvedimento non  comporteranno  incremento del limite 
di spesa vigente in ciascuno degli esercizi dal 2003 al 2011, come stabilito dalle DGRC n. 1843 
del 9 dicembre 2005, n. 2157 del 30 dicembre 2005, n. 800 del 16 giugno 2006, n. 517 del 30 
marzo 2007, n. 1268 del 24 luglio 2008, n. 1269 del 16 luglio 2009, e dai decreti commissariali n. 
37 del 6 luglio 2010 e n. 25 del 5 aprile 2011; pertanto, le variazioni  tariffarie non potranno 
determinare lo sforamento dei limiti di spesa annuali definiti dai provvedimenti regionali sopra 
citati ma eventuali consequenziali variazioni dei volumi economici eccedenti i tetti di spesa, 
saranno assorbite dall’incremento delle regressioni tariffarie; 
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4. di inviare il presente provvedimento a cura della struttura commissariale, all’ARSAN, all’A.G.C. 19 
Piano Sanitario Regionale, all'A.G.C. 20 Assistenza Sanitaria, alle Aziende Sanitarie Locali,  al 
Ministero  della Salute e dell’Economia  delle Finanze e al  Settore stampa documentazione ed 
informazione e bollettino ufficiale per la pubblicazione. 

  
  
  
 Il Commissario ad Acta 
      Stefano Caldoro 
 
Visto il parere positivo: 
 
Il Sub Commissario ad Acta 
Dott. Mario Morlacco 

Il Coordinatore dell’Area n.19 
Dott. A. D’Ascoli 

Il Coordinatore dell’Area 20 
Dott. M. Vasco 

Il Dirigente del Settore 03 
Dott.ssa Rosanna Romano 

Il Dirigente del Servizio Economico Finanziario 
Dott. G. F. Ghidelli 

Il Funzionario Responsabile 
Dott.ssa M. Canzanella 
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'T'oBlio n;,., ,

(j'iUll.ta \"R.c/Jùnza{c de[{a Campania

Oggctln: Tllriffc art. 26 Legge 833/78 TriCll11io2003-2005 e 2006-200X

'il

In <Inla 24.11.201 'I alle ore 8.30 prcs~() la strullura cOlllll1i!'sarin!c per il piano di rientro della
sanità - Centro Din.'ziona!c isola ('3 - 13° piano ~ sotln presenti le l\ssociar.itlni di
eulcgoria lo: i rappresentallti della fltrutlura cmnmissarh,lc e degli uflie] regionali preposti
come da foglio firma al1cgaiC1 (allegato I).
IntrudlHx' i lavori il Dr. l\1orlaçco che richiama quanto riporlillo nel n:rbalc dell'ultimo
incontro ed invita i presenti ad esprimcn ..' le proprie posizioni sullu proposta regionale.
I rappresC'ntanti dell'Associuzione FOAI c CONF:\PI SANIT;\' cOIlSe~mlIl() un dO<':Lllllcnh.l
(é.llkgato 2) l:onh:nentc lIna proposia di tLl.rilT~chI.: rappn.:scnla UIl;:t llh:diaziunl.: Ir;l il
doculllento prodoiio dalle Associazioni il IO novemhre e la proposta regionak'.
11ntpprcscn1nnte dcllu CONFAPI precisa che la proposlù di cui all'nllcgillo 2 r3ppr~s\"~nta
un'ottim<l bas\,.' per raggiungere un'intesa in quanto prevede_ tra l'altro:

I) di accettare per il tfienni" 200~-200S ,le lurin"c sovrapponihili <I quelle alinllak'
dall'annullata DGRC 22412009 sal"l) che per I;] tariffa per le pl'l.'s1azioni domiciliari l'
scmircsidcnziak grave che sono rnppori<ìtl: a valori dclln DCiRC 3094/2000.

2} di uccettare le tariffe pcr il triennio 1006-2008 proposte dl1lb Rcgiom~ ncgli incontri
dcI lO novemhre 20 Il.

3) di incrementare del 2% le t~lriflì: del 2009-2011 utilizz.lIldo un crilcri{l Jj massima c
pertanto non analitico e che eorrisponuono u qul'llc pro\"visoriL~ condivise ndl<l
riunione del 22 settembre 2011 pèl" l'unno 1011 raua cccczi()llc per la n:sidl:lli'jalitÌi c
scmircsidenzialitn. (1<':1intendersi comprensivn del Cosio dell'accompagnatore in un
primo mOlllcnto disconosciuto dalla pmic puhblica.

Il rapprcscnlnntc ùcll'ASPAT. Dr. Polizzi. chiede garanzic in tlrt.iìne nl1a (,:orrcsponsinne
delle diilcrcl1ze lari/laric.
Il Dr, Morlacco precisa c:he è IlI:CCSSmill ac:quisirl' 1Il1<\preventiva approvazionc dai Ministeri
alliancanli in mcrito alla possibilità di riconoscimento dci dirilil.l ddlc strutturc coinvolte
alla riscossiom,~ dcllc differenze lariffari<..' oltrc i tetti di speSi. A lal fin\.' sarò illoltrala
rir.:hiesla tramite l'associazione .111c slrullurc di comunicare l'cventuale :lvVc-nul<.l pt'rcl'i'.ioni
ùd1c (liITerenz.;.'tariflaric pcr gli aBili in nrgolllCnl(l tltitolo dclinilivo peri due triclllli ::!OOJ-
:!005 C' 1006-2008 ..
Il rnpprcscntante ùcll'ARIS. Or. Tobia rtlrgionc esprime <Iuc pl,.'rpkssitù.La prima rel,lli,"a
al prohlema dI..'!rl'cupero delle difTcn:nze tarilluric \,.'hl seconda n.:luti\'a al rcclllwro deiliJndi
dCl'ivanti dall'(Il1llullmn\.'nto dei 1f<lllalllC'nti dOllliL'iliari ex art. 44.
Il dr. Murlncco evid('nzia çhe l'cntit<Ì del letto di .spesa nel settore riabililazi()Be arI. 16.44 c
sodosanilai"io snrà interamente ridcstinatn al settorc della riabilitazione c ùdll,.' RSA.
L'fl\'v. Snetta. in rapprcscntanzn <iclI'AIt\S. nel riportarsi alla Ilotn depositala ugli uflid
regionali il 22_'11.2011 (allegato J) resta disponibile a valutiJn.: c\'l.'lltuali propostc larilTarie
purchè svin<:oiatc da criteri analitici c aventi camth.'rc di natura Il1t.:WIlK'nlt.' eC()llnlllic~l.

Il Dr. Polizzi ASPAT, contesta il verbale della riunione dd I:' us. per mancanza di
rapprcsclltativ.itil delle Associazioni 'lìnnntaric. Rilit..'nc che la proP(lst~1 di FO;\1 c CONFAPJ

;P. ",
rl) "\AC~,I\~ ~ASPAT

:("':tft., W J/--- ~lfF'..r i T. _

S n ""i
A, ,,"C'Ju) ,

Jy~~~il•• ..,jl

)
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i.~sovrapPollibile a quella del 22 settembre u.s. e ritiene necessario giungere uù l1l1 acconlo
che definisca le larinè dal 2003 al 2011 da rivedere nel 2012 al fine aTlI.:ht;' di bloCI:.lfC sul
11<1:;(,,"'.:1'1:t,."n:nluali ulteriori azioni giudiziarie aventi mi oggcllo le larilk du applicflrc per il
tril.'llnio 2009-2011. Si mostra disponihile pel1anl0 il condividere il documento della FOAl c
CONFAPI se accettato dalla Rcgione in 1010.
Il Dr. Pizza. rappresentante dell'ANPRIC. sostiene che la proposta dci FOAI 1~CONFAPl
può \.'sserc pn:s:.l nella do\"ula cOllsidl'l'Jzionc c rapprescntare il PUIl1\l di parlenzu per
.Jddi\'cnirc ad un acçordo in matcriu tarifTaria il condizione- che wle proposta è::;Lili
completamente dal procedimento di ottcmpcrnn7.a l'dativo alle sentenze di annullmncnlo
della DGRC 224/2009. L'ASPAT integrando la propria dichiarazione condivide quallto
espresso dal Dr. Pizl'll soprattutto in relazione alla litolarità di un giudicalo sulla maleria.
La parte puhhlica. nel COnrCmlarC quanto già ruppresr.:ntalO nel n:rhalc dci 15 novcmhre u.s.
al punto I ìn merito alla mdodologì3 adotlata per la determin[lziolh: ù•..'Ih.' tariffe. rapprcscntu
che le tarif!"r.: proposte dalle Associazioni in dala odierna cd alkgale ul prc::;cnh.' verbale.
risultano sovrnpponibili a quelle presentate dalla l'arte puhhlica per il tricnnio 2006-2008 di
cui al verbale del 15 lI.S. e pertanto possono l'l'sere rel'cpitc. Pc:r il triennio 200Q-20 Il. <JHeso
anche quanto disposto dalla legge 133/2008. si COnfL"rnHUlOle lari l're dci tricnni(i 200(l-2{)OS.
Rl':-:la lcrmo l'impegno giù contenuto sl."l1lpre nd vcrbale dd 15.11.20 Il al punio 2 in merito
all'istiluzioll(.' di un apposito t<1':ulo tecnico paritctico pcr C'wntuuli modilìche l'lo
rivallltLlzinnì di sClling assistenziali. rc:qllisiti c tariffe a partire ùi:l11012.
Le Associazioni precisano che non el'sentio stati presenti alla riuni(lne del giorno 15.
dichiarano di non condividere le proposte discu5sc. t<'lfI11ulate e \'erbuli7.zate in talL"data.
Precisano. altresì, che gli intcl'venti di oggi sono in prosicguo dcII 'incontro dci giorno
10.1 1.2011.
In condusinnc. le Associazioni FOAl E CONFAr)( registrano il non tolti!..: pil'm)
accoglimento della loro proposta prc-scntat<.l in 'data odierna (allcgnto 2) scgnntamcntc <li
punti rc.lativi alle larifk triclmi 2003-2005 I.' 2009':.'!:OI1 cd al riconoscimento L'splicito dd
diritto :.l.lIcdinèrenzc tnrifl'nric degli <.Inni pregressi. ribndcndo l'adesione alla proposta
presentata nella sua globalità
COlllunqm.' le nssoc;£lziolli ili toto chicdono quanto meno che sia sottOP(lstO ;'1\'allltazi(ln~

minil'teria!c l'ipotesi di ndcg'-l<\I11cnto tarilTario pcr il tricl1l1io 200l./-2011 atlcs~_l la I)ossibililà
di prevenire ultl.'riorc contenzioso.
Le parti convengono che m'Ile more delln delìnizione di quanto sopm si faccia ;'lm:nra
rifc:rimenio alla DGRC 224/2009 sehhene annulll.lw.
In COll(:lusioIlC le As::;;oei:J.zionirapprescntative I~nno presente che l'accoglilllen{{l della h,fO
proposta avrà nnche l'efrc1io di impl.:gno :cl non alti\'an.: mlo\'o COlHt'nzi(IS(l(~tf ll1<1tcr.iudi
[ari n;.,. per Ic allnualilù dcllc odierne proposte. A lA. f'rl;~ 'l.y)4 .....

tb!JFA f ~~M'-t~Lr..-
Lcll". cOI1I",","to c SOlloscr;tto ~~;"'6,J'""--,

24 l1<n'cmorc 2011 *~Q
Cfii';;:~ 1"" "'M'~~A I~~ ,<:>. ~ ::::, 111'2 ì '), 'II-' ~
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