REGIONE AUTONOMA DE SARDIGNA
REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA

DELIBERAZIONE N. 44/20 DEL 9.11.2021

Oggetto: Pediatria di Libera Scelta. Accordo integrativo regionale. Rafforzamento

dell'assistenza pediatrica sul territorio regionale.

L'Assessore dell'lgiene e Sanita e dell'Assistenza Sociale riferisce che in data 28.9.2005 & stato
sottoscritto I'Accordo Collettivo Nazionale e s.m.i. per la disciplina dei rapporti con i Pediatri di libera
scelta. Il predetto accordo dispone il coinvolgimento dei Pediatri per il rafforzamento del servizio,
andando a fornire un accesso diretto all'interno del sistema sanitario, offrendo una tutela della salute
completa e coordinata dei bambini, ragazzi ed adolescenti per tutto I'arco della crescita e dello
sviluppo, muovendosi nell'area delle cure primarie, partecipando all'appropriatezza e continuita
dell'assistenza.

Riferisce, ancora, I'Assessore che l'organizzazione dell'assistenza pediatrica sul territorio regionale é
demandata anche alle Regioni, nellambito degli Accordi Integrativi regionali e dei contratti Collettivi
nazionali che disciplinano la predetta fattispecie, per la parte di interesse dei pediatri e quindi delle
rappresentanze di categoria degli stessi.

L'Assessore dell'lgiene e Sanita e dell'Assistenza Sociale per quanto premesso, al fine di consentire
'esecuzione del rafforzamento dell'assistenza pediatrica sul territorio regionale, propone, facendo
sempre e comunque riferimento anche allACN del 28.9.2005 e s.m.i., di recepire I'Accordo
integrativo regionale, allegato alla presente deliberazione, cosi come concordato e sottoscritto dalle
parti in sede di Comitato Regionale per la Pediatria di Libera scelta ex art. 24 ACN 29 luglio 2009.

Con l'accordo si & convenuto che:

- nel caso di ambiti in cui afferisca un solo pediatra titolare e con un numero di bambini residenti
nella fascia di eta compresa tra 0 e 14 anni superiore alle 1.400 unita, € consentito
l'inserimento di un ulteriore secondo pediatra laddove la popolazione pediatrica compresa tra
0 e 6 anni raggiunga almeno le 500 unita;

- e stabilito, a livello regionale che, al fine del calcolo della popolazione pediatrica da prendere
in considerazione per l'inserimento dei pediatri, attualmente uno ogni 600 bambini residenti di

eta compresa tra 0 e 6 anni, fermo restando che prioritariamente e obbligatoriamente
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I'assistenza pediatrica debba essere garantita a tale fascia di eta, si considera, in aggiunta ai
600 bambini residenti di eta compresa tra 0 e 6 anni, una percentuale pari al 15% di bambini

nella fascia di eta compresa tra 6 e 14 anni residenti nello stesso ambito.

La Giunta regionale, udita la proposta dell'Assessore dell'lgiene, Sanita e dell'Assistenza Sociale,

visto il parere favorevole di legittimita del Direttore generale della Sanita sulla proposta in esame

DELIBERA

- di recepire I'Accordo integrativo regionale per la Pediatria di Libera scelta, allegato alla
presente deliberazione, facendo sempre e comunque riferimento anche all’ACN del 28.9.2005
e s.m.i.;

- di dare mandato all'’Azienda per la tutela della salute (ATS) ad attivare tutti i conseguenti

adempimenti di competenza per l'attuazione dall'allegato accordo.

Letto, confermato e sottoscritto.

Il Direttore Generale Il Presidente

Silvia Curto Christian Solinas
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Allegato alla Delib.G.R. n. 44/20 del 9.11.2021

REGIONE AUTONOMA DE SARDIGNA
REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA

ASSESSORADU DE S'IGIENE E SANIDADE E DE S'ASSISTENTZIA SOTZIALE
ASSESSORATO DELL'IGIENE E SANITA' E DELL'ASSISTENZA SOCIALE

PEDIATRI DI LIBERA SCELTA

Accordo integrativo regionale — Rafforzamento dell’assistenza pediatrica sul territorio
regionale.

VISTI

I’Accordo collettivo nazionale del 28.09.2005 e ss.mm.ii. per la disciplina dei rapporti con i pediatri di
libera scelta, il quale riconosce come la pediatria di famiglia fornisca “un accesso diretto all'interno
del sistema sanitario, per offrire una tutela della salute completa e coordinata ai bambini, ragazzi ed
adolescenti per tutto I’arco della crescita e dello sviluppo e si muove nell’area delle cure primarie,
partecipando all’appropriatezza e continuita dell’assistenza”;

la deliberazione della Giunta regionale n. 51/3 del 28.12.2012;

PREMESSO

che sul territorio regionale sono emerse gravi criticita assistenziali riconducibili, tra I'altro, alle
particolari condizioni geomorfologiche del territorio, ai cambiamenti demografici sostanziali nella
popolazione assistibile dal pediatra di libera scelta e a nuovi bisogni di salute che giustificano la
necessita di un intervento mirato che garantisca l'assistenza specialistica pediatrica ai bambini e ai
ragazzi fino al compimento dei 14/16 anni di eta;

che, a tal proposito, risulta imprescindibile individuare una soluzione sulla base di una ponderata
valutazione di ciascuna specifica problematica, nel rispetto delle previsioni contenute negli AA.CC.NN
e negli AA.II.RR. di categoria;

CONSIDERATO

chel'art. 32 dell’ACN del 2005 e ss.mm.ii. prevede che “In ogni ambito deve essere garantito di norma
l'inserimento di almeno due pediatri”;

che la DGR n. 51/3 del 2012 dispone che “La predisposizione del nuovo assetto organizzativo,
pertanto, oltre a prevedere I'inserimento degli ambiti all’interno dei nuovi confini territoriali delle
Aziende Sanitarie Locali disposti dalla L.R. 21 aprile 2005, n. 7 e a considerare le variazioni
demografiche intervenute dal 1998, é finalizzata in primo luogo ad assicurare un livello uniforme di
assistenza alla popolazione pediatrica, prendendo atto delle caratteristiche oro-geografiche e delle
condizioni di viabilita dei singoli territori. Su tale punto occorre sottolineare che, in linea con quanto
disposto dall’ACN, la nuova previsione ha cercato di garantire la liberta di scelta degli assistiti con la
presenza di almeno due pediatri in ogni ambito. Tuttavia, come é noto, nel territorio regionale sono
presenti numerose situazioni di bassa densita della popolazione pediatrica che oltretutto interessano
spesso i territori pit svantaggiati anche dal punto di vista della viabilita. In tali zone si é dovuta
necessariamente prevedere la presenza di un unico pediatra e con un numero di assistiti inferiore a
600";

che, al fine di garantire una migliore assistenza pediatrica, in considerazione della situazione
geomorfologica del territorio e della distribuzione territoriale della popolazione assistibile, risulta
opportuno provvedere, nel caso di ambiti in cui afferisca un solo pediatra titolare e con un numero
di bambini residenti nella fascia di eta compresa tra 0 e 14 anni superiore alle 1.400 unita, che sia



consentito l'inserimento di un ulteriore secondo pediatra laddove la popolazione pediatrica
compresa tra 0 e 6 anni raggiunga almeno le 500 unita;

- che I'art. 32 dell’ACN del 2005 e ss.mm.ii. prevede che “per ciascun ambito territoriale pud essere
iscritto un pediatra per ogni 600 residenti, o frazione superiore a 300, di eta compresa tra 0 e 6 anni,
risultante alla data del 31 dicembre dell’anno precedente tenendo anche conto dei cittadini residenti
che hanno effettuato la scelta a favore di pediatri iscritti al di fuori dell’ambito. Le Regioni possono
indicare per ambiti territoriali dell’assistenza primaria un diverso rapporto pediatra/popolazione
assistibile. La variabilita di tale rapporto deve essere concordata nell’ambito degli Accordi regionali”;

- che, ancora, al fine di rafforzare I'assistenza pediatrica a livello regionale, in considerazione della
situazione geomorfologica del territorio e della distribuzione territoriale della popolazione assistibile,
sia stabilito che, al fine del calcolo della popolazione pediatrica da prendere in considerazione per
I'inserimento dei pediatri, attualmente uno ogni 600 bambini residenti di eta compresa tra 0 e 6 anni,
fermo restando che prioritariamente e obbligatoriamente I'assistenza pediatrica debba essere
garantita a tale fascia di eta, si considera, in aggiunta ai 600 bambini residenti di eta compresa tra 0
e 6 anni, una percentuale pari al 15% di bambini nella fascia di eta compresa tra 6 e 14 anni residenti
nello stesso ambito. A mero titolo di esempio: nell’ambito con 600 bambini residenti di eta <6 e 2.060
bambini residenti nella fascia di eta compresa tra 6 e 14, possono essere inserite 2 sedi carenti perché
si considera nel rapporto ottimale una popolazione di 909 bambini (600 piu 309, 15% di 2060).
Numero che consente I'inserimento di due pediatri in luogo di uno.

le parti condividono quanto segue

- nel caso di ambiti in cui afferisca un solo pediatra titolare e con un numero di bambini residenti nella
fascia di eta compresa tra 0 e 14 anni superiore alle 1.400 unita, & consentito I'inserimento di un
ulteriore secondo pediatra laddove la popolazione pediatrica compresa tra 0 e 6 anni raggiunga
almeno le 500 unita;

- & stabilito, a livello regionale che, al fine del calcolo della popolazione pediatrica da prendere in
considerazione per l'inserimento dei pediatri, attualmente uno ogni 600 bambini residenti di eta
compresa tra 0 e 6 anni, fermo restando che prioritariamente e obbligatoriamente I'assistenza
pediatrica debba essere garantita a tale fascia di eta, si considera, in aggiunta ai 600 bambini residenti
di eta compresa tra 0 e 6 anni, una percentuale pari al 15% di bambini nella fascia di eta compresa
tra 6 e 14 anni residenti nello stesso ambito. A mero titolo di esempio: in un ambito con 600 bambini
residenti di eta inferiore a 6 anni e 2.060 bambini residenti nella fascia di eta compresa tra 6 e 14,
possono essere inserite 2 sedi carenti perché si considera nel rapporto ottimale una popolazione di
909 bambini (600 pit 309, il 15% di 2.060). Numero che consente I'inserimento di due pediatri in
luogo di uno.

Per tutto quanto non previsto nel presente accordo integrativo si fa integrale riferimento al’ACN del
28.09.2005 e ss.mm.ii.
Tutte le disposizioni contenute nel presente atto trovano applicazione a decorrere dall’approvazione, con
deliberazione della Giunta regionale, del presente accordo integrativo, e fatta salva la copertura finanziaria
per le attivita previste.
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