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IL DIRETTORE GENERALE

VISTI

- il D.Lgs. 30 dicembre 1992 n. 502 e successive integrazioni e modificazioni;

- la Legge Regionale n. 39/2001 s.m.i.;

- I'articolo 2 comma 1 della Legge Regionale n. 12 dell’1.7.2008, concernente l'istituzione dall’1.1.2009
dell’Azienda Sanitaria locale di Matera;

- I'art. 2 della legge regionale n. 2 del 12.1.2017, relativo al “Nuovo assetto delle Aziende del Servizio
Sanitario regionale”;

- il Decreto del Presidente della Giunta Regionale di Basilicata n. 263 dell’8.11.2024, su conforme
Deliberazione della Giunta Regionale n. 667 dell’8.11.2024, di nomina dell’Avv. Maurizio Nunzio Cesare
FRIOLO a Direttore Generale dell’Azienda Sanitaria locale di Matera — ASM;

RICHIAMATA la Deliberazione n. 1050 del 9.11.2024 di presa d’atto della nomina ed insediamento del
Direttore Generale dell’ASM;

RICHIAMATE, altresi:
- la Deliberazione n. 230 del 24.2.2025 recante “Nomina del Direttore Amministrativo dell’ASM e del
Direttore Sanitario dell’ASM”;
- la Deliberazione n. 611 del 30.05.2025 avente ad oggetto “Nomina del sostituto del Direttore
Amministrativo e del Direttore Sanitario”;
- la Deliberazione n. 1051 del 9.11.2024 avente ad oggetto “Conferma deleghe vigenti — Nomina Datore di
Lavoro delegato-Nomina R,S.P.P.”;

VISTI i Regolamenti che disciplinano la Politica di Coesione per il periodo 2021-2027, pubblicati sulla Gazzetta
Ufficiale dell’Unione Europea il 30 giugno 2021 con entrata in vigore dal 1° luglio 2021, ed in particolare:

- Regolamento (UE) 2021/1057 del Parlamento europeo e del Consiglio, del 24 giugno 2021, che istituisce
il Fondo sociale europeo Plus (FSE+) e che abroga il regolamento (UE) n. 1296/2013;

- Regolamento (UE) 2021/1058 del Parlamento europeo e del Consiglio, del 24 giugno 2021, relativo al
Fondo europeo di sviluppo regionale e al Fondo di coesione;

- Regolamento (UE) 2021/1059 del Parlamento europeo e del Consiglio, del 24 giugno 2021, recante
disposizioni specifiche per I'obiettivo «Cooperazione territoriale europea» (Interreg) sostenuto dal Fondo
europeo di sviluppo regionale e dagli strumenti di finanziamento esterno;

- Regolamento (UE) 2021/1060 del Parlamento europeo e del Consiglio, del 24 giugno 2021, recante le
disposizioni comuni applicabili al Fondo europeo di sviluppo regionale, al Fondo sociale europeo Plus, al
Fondo di coesione, al Fondo per una transizione giusta, al Fondo europeo per gli affari marittimi, la pesca
e I'acquacoltura, e le regole finanziarie applicabili a tali fondi e al Fondo Asilo, migrazione e integrazione,
al Fondo Sicurezza interna e allo Strumento di sostegno finanziario per la gestione delle frontiere e la
politica dei visti;

VISTO il Decreto dell’ex Segretario generale del Ministero della salute del 13 maggio 2022, con il quale e stata
individuata I’Autorita di Gestione del Programma Nazionale Equita nella Salute 2021 — 2027 nel Dirigente pro
tempore dell’Ufficio 4 ex Segretariato generale, Dipartimento della Programmazione, dei dispositivi medici,
del farmaco e delle politiche in favore del Servizio sanitario nazionale del Ministero della Salute;
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VISTA la Deliberazione Comitato Interministeriale per la Programmazione Economica e Sviluppo Sostenibile
(CIPESS) del 02 agosto 2022, n. 36 “Programmazione della politica di coesione 2021-2027. Accordo di
partenariato per la programmazione dei fondi europei Fesr, Fse Plus, Jtf e Feampa 2021-2027. Presa d’atto”
pubblicata in Gazzetta Ufficiale n. 249 del 24 ottobre 2022;

VISTA la Decisione di esecuzione C(2022) 8051 del 4 novembre 2022, che approva il programma “PN Equita
nella Salute 2021-2027” per il sostegno a titolo del Fondo europeo di sviluppo regionale e del Fondo sociale
europeo Plus, nell'ambito dell'obiettivo "Investimenti a favore dell'occupazione e della crescita" per 7 Regioni
meno sviluppate del Paese: Molise, Campania, Puglia, Basilicata, Calabria, Sicilia e Sardegna (CCl 2021
ITOSFFPR002), al fine di rafforzarne i servizi sanitari e renderne pil equo I'accesso, a valere sui FSE+ (per
complessivi € 375.000.000,00) e FESR (per complessivi € 250.000.000,00);

CONSIDERATO che il PN Equita nella Salute si articola in quattro aree prioritarie di intervento:
- contrastare la poverta sanitaria,
- prendersi cura della salute mentale,
- il genere al centro della cura;
- maggiore copertura degli screening oncologici;

DATO ATTO che il decreto del Segretariato generale del Ministero della Salute n. 5 del 17 aprile 2023,
ammesso alla registrazione della Corte dei Conti il 22.5.2023 al n. 1664:

- ha ripartito le risorse del Programma Nazionale Equita nella Salute 2021-2027 a favore del Ministero della
Salute e degli Organismi Intermedi con lo stesso individuati;

- ha individuato I'lstituto Nazionale per la Promozione della salute delle popolazioni Migranti e il contrasto
delle malattie della Poverta (INMP) quale Organismo Intermedio per I'attuazione degli interventi relativi
all'area contrastare la poverta sanitaria;

- ha individuato le predette Regioni quali Organismi intermedi, ai sensi dell'art. 71, paragrafo 3, del
Regolamento UE 2021/1060, per I'attuazione degli interventi relativi alle aree prendersi cura della salute
mentale, il genere al centro della cura, maggiore copertura degli screening oncologici, e, in particolare, la
Regione Basilicata — Direzione Generale Programmazione e Gestione delle Risorse Strumentali e
Finanziarie;

DATO ATTO che, nell’ambito dell’area di intervento contrastare la poverta sanitaria:

- con delibera n. 606 del 24.06.2024 del Commissario con poteri di Direttore Generale dell'ASL di Matera si
e preso atto della Convenzione, sottoscritta tra questa Azienda e INMP, che disciplina i rapporti giuridici
tra i due enti, ivi inclusi gli obblighi connessi alla gestione delle risorse e al raggiungimento dei
corrispondenti indicatori di programma per la realizzazione degli interventi previsti nell'ambito delle
priorita e delle azioni del PNES;

- con delibera n. 606 del 24.06.2024 del Commissario con poteri di Direttore Generale dell'ASL di Matera si
e altresi provveduto all’individuazione del Responsabile dell’attuazione e del Referente amministrativo;

- con delibera n. 1019 del 31.10.2024 del Commissario con poteri di Direttore Generale dell'ASL di Matera
si & provveduto a prendere atto della Delibera INMP n. 312 dell’1.10.2024 recante «“Programma
Nazionale Equita nella Salute 2021-2027 - Area di intervento “Contrastare la poverta sanitaria” -
Approvazione del Piano di Interventi dell’Azienda Sanitaria Locale Matera»;

- con delibera n. 1047 dell’8.11.2024 del Commissario con poteri di Direttore Generale dell'ASL di Matera
si & provveduto a prendere atto Disciplinare per I'erogazione di Beni e Prestazioni sanitarie in favore dei
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destinatari individuati dal Programma Nazionale Equita nella Salute 2021-2027 - Area di intervento
“Contrastare la poverta sanitaria”;

- con deliberazione n. 1296 del 31.12.2024 si & proceduto alla Nomina dei Rup e supporto Rup per i progetti
di cui al Piano di interventi dell’Azienda Sanitaria Locale di Matera;

- con deliberazione n. 232 del 25.02.2025 si & proceduto alla rettifica della delibera n. 1296 del 31.12.2024;

- si & proceduto con I'avvio delle attivita progettuali;

DATO ATTO altresi che nell’ambito delle aree di intervento prendersi cura della salute mentale, il genere al
centro della cura, maggiore copertura degli screening oncologici:

- con D.G.R. n. 621 del 6.10.2023 e stato approvato lo schema di convenzione (atto di delega), che definisce
e regola gli accordi tra |'Autorita di Gestione e la Regione Basilicata, individuata quale Organismo
intermedio per il Programma Nazionale Equita nella Salute 2021-2027, ai sensi del citato art. 71, e
individua il Direttore Generale pro tempore della Direzione Generale per la Programmazione e la Gestione
delle Risorse Strumentali e Finanziarie quale responsabile dell'Organismo Intermedio;

e stata stipulata la convenzione tra il Ministero della Salute e la Regione Basilicata, tesa a regolare i
rapporti giuridici tra il Ministero della salute, Segretariato Generale, Ufficio 4, in qualita di Autorita di
Gestione del PN Equita nella Salute (AdG) e la Regione Basilicata in qualita di Organismo Intermedio (Ol)
per la realizzazione degli interventi previsti nell’ambito delle Priorita e delle predette aree del Programma
PNES 2021-2027;

con decreto del Segretariato generale del Ministero della Salute n. 22 del 3 maggio2024 é stato approvato

il Piano Operativo trasmesso dalla Regione Basilicata con nota prot. n. 0032962 del 14.02.2024 (acquisita
al protocollo n. 0003830- 14.02.2024-SEGGEN-MDS-A), predisposto ai sensi dell’art. 5 della Convenzione
per la delega delle funzioni di Organismo Intermedio nell’ambito del Programma Nazionale Equita nella
Salute 2021-2027, firmata dalla Regione Basilicata in data 25.10.2023 e dal Ministero della salute in data
27.10.2023,;

con Decreto del Segretario generale n.11 del 28 giugno 2023, I’Autorita di Gestione del PN Equita nella

Salute 2021 — 2027 ha adottato il proprio Sistema di Gestione e Controllo attraverso I'elaborazione del
documento descrittivo recante “Sistema di gestione e controllo del Programma Nazionale Equita nella
Salute 2021 —-2027, versione 1 del 27 giugno 2023”, successivamente modificato e integrato con il Decreto
del Segretario generale n.35 del 14 giugno 2024;

con Decreto del Capo del Dipartimento della programmazione, dei dispositivi medici, del farmaco e delle
politiche in favore del servizio sanitario nazionale n. 168 del 25 ottobre 2024, inoltrato all’O.l. dall’AdG
del PNES con nota prot. n. 2829 del 29.10.2024, é stato approvato il Manuale delle procedure — versione
1.0 del 24 ottobre 2024 - del Programma in oggetto;

con Determina Dirigenziale n. 12BA.2024/D.00995 del 6 novembre 2024, sono stati adottati:

o il Sistema di Gestione e Controllo ai sensi dell’art. 69 par. 1 e 11 e allegati XI e XVI Reg. (UE) n.

2021/1060, predisposto in qualita di organismo Intermedio del programma “PN Equita nella Salute
2021-2027”, su delega dell’Autorita di Gestione;

o laversione 2.1 del Piano Operativo Regione Basilicata a valere sul PNES 2021 -2027, aggiornata nella
parte relativa ai cronoprogrammi delle operazioni, in coerenza con quanto indicato prot.n. 212717
del 4.10.2024 dell’AdG del PNES;

il sopra citato Manuale delle Procedure del Programma Nazionale Equita nella Salute 2021-2027,

approvato con decreto MDS-DPDMF n.168 del 25 ottobre 2024, prevede tra le modalita di selezione le
procedure concertative negoziali per le operazioni “consistenti nella realizzazione di opere pubbliche o
nell’acquisizione di beni e/o servizi, per operazioni di particolare rilevanza strategica da un punto di vista
settoriale e/o territoriale, che consente, nel rispetto dei criteri di selezione, I'individuazione di operazioni
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da ammettere a finanziamento a seguito di un percorso di concertazione con i soggetti istituzionalmente

competenti garantendo in ogni caso il rispetto dei principi di imparzialita, pubblicita e trasparenza e nel

pieno rispetto delle norme in materia di concorrenza”;

- con D.G.R. n. 108 del 12/03/2025 avente ad oggetto: “Piano Operativo Regione Basilicata Programma
Nazionale Equita nella Salute 2021-2027- Progetti BA.4k.2_01- BA.4k.2_02-BA.4k.2_03 -BA.4k.2_05 -
BA.4k.2_06- BA.4k.3 01 - BA.4k.3 02 - BA.4k.3 03-BA.4.5.1 01- BA.4.5.1 02- BA.4.5.1 04-BA.4.5.1 05-
BA.4.5.2_01-Procedura negoziale per la selezione delle operazioni. Presa d’atto avvio della procedura e

approvazione allegati.”;

- con D.G.R. n. 176 del 1/04/2025, avente ad oggetto. “DGR 108/2025_Piano Operativo Regione Basilicata
Programma Nazionale Equita nella Salute 2021-2027_Progetti BA.4k.2_01-BA.4k.2_02-BA.4k.2_03 -
BA.4k.2_05 - BA.4k.2_06- BA.4k.3_01 - BA.4k.3_02 - BA.4k.3_03- BA.4.5.1_01- BA.4.5.1_02-BA.4.5.1_04-
BA.4.5.1_05-Procedura negoziale per la selezione delle operazioni_ Chiusura procedura e ammissione a

finanziamento Operazioni, si & proceduto:

O

a prendere atto dell’esito della procedura negoziata per la selezione e ammissione a finanziamento
delle operazioni attivata con DGR 108 del 12/03/2025;

ad ammettere a finanziamento n. 17 operazioni descritte nelle schede riportate nei Piani di
intervento;

ad approvare lo schema di Accordo ai sensi dell’art. 15 L. n. 241/90;

a delegare il Direttore Generale della Direzione Generale per la Salute e le Politiche della Persona alla
sottoscrizione dell’Accordo ai sensi dell’art. 15 L. n. 241/90;

a dare atto che I'onere di Euro 7.615.370,00 (settemilioniseicentoquindicimilatrecentosettanta/00)
per il finanziamento delle spese connesse a n. 17 operazioni riportate nelle schede progetto, trova
copertura finanziaria nell’ambito degli stanziamenti ricollegabili al Piano Operativo del PN Equita
nella Salute 2021-2027;

a dare atto della disponibilita delle risorse finanziarie relative alle spese sostenute dai Beneficiari
nell’esercizio 2024, nelle more dell’approvazione del Bilancio di Previsione 2025-2027;

a dare atto che gli atti contabili sarebbero stati formalizzati dopo I'approvazione del Bilancio di
previsione finanziario della Regione Basilicata 2025-2027;

- con Determina Dirigenziale n. 12BA.2025/D.00711 del 4 luglio 2025, sono stati adottati:

O

la versione 2.0 del Sistema di Gestione e Controllo ai sensi dell’art. 69 par. 1 e 11 e allegati XI e XVI
Reg. (UE) n. 2021/1060, predisposto in qualita di organismo Intermedio del programma “PN Equita
nella Salute 2021-2027”, su delega dell’Autorita di Gestione;

la versione 3.0 del Piano Operativo Regione Basilicata a valere sul PNES 2021 -2027, aggiornata nella
parte relativa ai cronoprogrammi delle operazioni, in coerenza con quanto indicato prot.n. 212717
del 4.10.2024 dell’AdG del PNES;

- con nota prot. n. 253045 del 14/10/2025, acquisito in pari data al n. 46564 del protocollo generale

aziendale, il Dirigente dell’Ufficio Risorse Finanziarie della Direzione Generale per la Salute e le Politiche

della Persona e stato trasmesso I’Accordo per I'attuazione del programma di interventi in materia di salute

finalizzati all’attuazione del Piano Operativo Ol Regione Basilicata e relativo alla progettualita dell’ASM;

- e in itinere la candidatura di progettualita relative allo screening mammografico (BA.4k.2_02),

I"approvazione della rimodulazione delle progettualita rientranti nella pianificazione regionale per il Piano

Nazionale di Equita e Salute, e la relativa formalizzazione degli atti contabili;

EVIDENZIATO che, ancorché assegnate ad Organismi intermedi diversi per la loro realizzazione, le 4 aree di

intervento condividono le medesime priorita:
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- SERVIZI SANITARI PIU EQUI ED INCLUSIVI (FSE+), con 3 azioni:
O presa in carico sanitaria e socio sanitaria dei bisogni di salute delle persone in vulnerabilita socio-
economiche relativamente all’area di intervento “Contrastare la poverta sanitaria”;
o rafforzamento dei servizi sanitari e socio sanitari oggetto dell’'intervento nelle quattro aree di
intervento;
o rafforzamento del partenariato di Programma sulle quattro aree di intervento;

- SERVIZI SANITARI DI QUALITA (FESR), con 2 azioni:
o rafforzamento della resilienza e della capacita dei servizi sanitari e socio sanitari di rispondere ai
bisogni di salute attraverso interventi di adeguamento infrastrutturale, tecnologico-strumentale;
o aumento dell’utilizzo dei servizi sanitari e socio-sanitari e azioni di sensibilizzazione sanitaria e per la
salute;

DATO ATTO che le azioni e le attivita previste nelle diverse progettualita risultano sinergiche per il
raggiungimento degli obiettivi e delle priorita del Piano Nazionale di Equita e Salute 2021-2027, consistenti
nella realizzazione di un equo accesso a cure di qualita per tutti i pazienti fragili e/o che vivono una condizione
di disagio e di disparita;

RITENUTO necessario, per una corretta attuazione delle attivita progettuali previste nell’ambito delle quattro
aree prioritarie di intervento all’interno del Programma Nazionale Equita nella Salute 2021-2027” - PNES,
reingegnerizzare l'organizzazione aziendale, contemplando un gruppo unico aziendale con un unico
referente per i seguenti aspetti progettuali:

aspetti clinici e sanitari;

o aspetti amministrativi;
o acquisizione di beni e servizi;
o acquisizione di risorse umane;

Prevedere, altresi, un unico referente aziendale per i finanziamenti, quale responsabile del PNES per tutte le
quattro aree al fine di garantire un efficace coordinamento, univocita nei rapporti tra i soggetti coinvolti,
nonché monitoraggio delle attivita;

RITENUTO altresi di dover individuare, aggiornandole ove gia nominate, le figure previste dagli accordi
sottoscritti con gli Organismi intermedi, per area di competenza e per le quattro aree di intervento PNES,
nello specifico:

1. AREA CONTRASTARE LA POVERTA SANITARIA: Responsabile di attuazione, Referente
amministrativo e RUP, ai sensi dell’art. 15 del D. Lgs. n. 36/2023 e ss. mm. ed ii., per ognuno dei
progetti previsti;

2. AREE PRENDERSI CURA DELLA SALUTE MENTALE, IL GENERE AL CENTRO DELLA CURA, MAGGIORE
COPERTURA DEGLI SCREENING ONCOLOGICI: Responsabile della parte (RUPA) e Responsabili
degli interventi (RUP), ai sensi dell’art. 15 del D. Lgs. n. 36/2023 e ss. mm. ed ii., per ognuno dei
progetti previsti;

RITENUTO pertanto di dover individuare le figure di seguito indicate:

- un Referente unico aziendale per gli aspetti clinici e sanitari: Direttore del Dipartimento dei Servizi di
Tutela Salute Mentale o suo delegato — Dr.ssa Lucia D’Ambrosio;
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- un Referente unico aziendale per gli aspetti amministrativi: Responsabile dell’U.O. Programmazione e

Controllo di Gestione Centro di Controllo Strategico Formazione E.C.M. e Tirocinio o suo delegato - Dott.

Mariano Santarcangelo;

- un Referente unico aziendale per I'acquisizione di beni e servizi: Direttore U.O. Provveditorato ed

Economato o suo delegato - Dott. Leonardo Maggiore;

- un Referente unico per I'acquisizione di risorse umane — Direttore U.O. Gestione e Sviluppo Risorse

Umane o suo delegato - Dott. Eustachio Marcosano;

- un Referente unico aziendale per i finanziamenti in oggetto, quale responsabile del PNES per tutte le

guattro aree al fine di garantire un efficace coordinamento, univocita nei rapporti tra i soggetti coinvolti,

tracciabilita delle responsabilita, nonché monitoraggio delle attivita - U.O. Innovazione Tecnologica ed

Attivita Informatiche - Ingegneria Clinica o suo delegato - Ing. Teresa Bengiovanni;

- AREA CONTRASTARE LA POVERTA SANITARIA:

o Responsabile dell’attuazione: - U.O. Innovazione Tecnologica ed Attivita Informatiche - Ingegneria
Clinica o suo delegato - Ing. Teresa Bengiovanni;
o Referente Amministrativo: Responsabile dell’U.O. Programmazione e Controllo di Gestione Centro di
Controllo Strategico Formazione E.C.M. e Tirocinio o suo delegato - Dott. Mariano Santarcangelo;
o RUP per ogni progetto:
NR. CODICE
TITOLO DEL PROGETTO PROGETTO RUP
Costituzione delle equipe multidisciplinari per Dipartimento Prevenzione Salute Umana —
1 S IN.4K.1_02
attivita clinica - Dr. R. L. Eletto
Dotazione di farmaci ed erogazione delle . . .
L . o IN.4k.1_04 Farmacia Ospedaliera — Dr.ssa M.T. Cascione
2 | prestazioni sanitarie esociosanitarie
Direttore del Dipartimento dei Servizi di Tutela
Co-progettazione realizzata da ETS e ASL Salute Mentale o suo delegato — Dr.ssa Lucia
3 . . . - IN.4k.2_02 R ) ) .
funzionale all'erogazione delle Prestazioni - D’Ambrosio Supporto Assistente Sociale
Dr.ssa T. lacovuzzi
Responsabile UOSD Medicina Legale e servizio
4 Mediazione di Sistema IN.4k.3_01 | Professioni Sanitarie e Sociali - Supporto Assistente
Sociale Dr.ssa A. Lupo
Investimento strutturale, tecnologico, strumentale Innovazione Tecnologica ed Attivita Informatiche -
5 | edirisorse umane funzionale alla IN.4.5.1_01 Ingegneria Clinica
implementazione delle attivita di outreach Ing. T. Bengiovanni
Acquisizione di protesi odontoiatriche per persone Provveditorato ed Economato
6 . . - IN.4.5.1_03 .
in poverta sanitaria - Dott. L. Maggiore
Produzione di materiale per attivita di educazione U.R.P. - Comunicazione - Ufficio Stampa - Privacy-
7 sanitaria presso la IN.4.5.2_03 Prevenzione della Corruzione—Dott. Achille Spada

popolazione target

Supporto Dott.ssa R. Mancusi

- AREE PRENDERSI CURA DELLA SALUTE MENTALE, IL GENERE AL CENTRO DELLA CURA, MAGGIORE
COPERTURA DEGLI SCREENING ONCOLOGICI:
Responsabile della parte (RUPA) - U.O. Innovazione Tecnologica ed Attivita Informatiche - Ingegneria

O

O

Clinica o suo delegato - Ing. Teresa Bengiovanni;

RUP per ogni progetto:
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CODICE

TITOLO DEL PROGETTO PROGETTO RUP
1 Potenziamento dello screening del tumore del BA4K2 01 Dipartimento Prevenzione Umana — Supporto
colon-retto = Responsabile Screening ASM - Dr.ssa B. Di Venere
. . Dipartimento Prevenzione Umana — Supporto
) Pote.n2|amt?nto dello screening del tumore della BA.4k.2 03 Responsabile Screening ASM —
cervice dell’'utero .
Dr.ssa B. Di Venere
. . . UOC Distretto Matera, Medio B to-
3 Consultori H12 per la medicina di genere BA.4k.2_04 Istretto Viatera, Viedio aS(.en °
supporto Dr.ssa Elena Cocuzzi
4 Salute mentale: rete integrate BA.4k.3_02 Dipartimento SaI\Iute Me_ntale -
Dr.ssa L. D’Ambrosio
Innovazione Tecnologica ed Attivita Informatiche -
5 Screening oncologici: potenziamento tecnologico BA.4.5.1_02 Ingegneria Clinica
Ing. T. Bengiovanni
. . . Innovazione Tecnologica ed Attivita Informatiche -
Adeguamento/ Potenziamento tecnologico dei vazl 8! - .M I
6 . e BA.4.5.1_04 Ingegneria Clinica
Consultori Familiari . .
Ing. T. Bengiovanni
Dipartimento Prevenzione Umana — Supporto
7 Potenziamento dello screening mammografico BA.4k.2_02 Responsabile Screening ASM —
Dr.ssa B. Di Venere

RITENUTO di dover confermare tutti i provvedimenti relativi al PNES sino ad oggi adottati, rettificando le
deliberazioni n. 606/2025 e n. 232/2025 in merito alle figure precedentemente individuate e sostituendo i
supporti al Rup previsti che saranno successivamente identificati dai Rup individuati con il presente atto;

ATTESTATO che:

- I'adozione del presente provvedimento non comporta oneri di spesa;

- il presente provvedimento & legittimo nella forma e nella sostanza ed ¢ utile e proficuo per il servizio
pubblico ai sensi della L. 20/1994 s.m.i. e della L. 241/1990 s.m.i. e di ogni altra disposizione di legge e
regolamentare in materia:

- il presente provvedimento e stato redatto nel rispetto dei principi e delle disposizioni in materia di
trattamento dei dati, ai sensi del Regolamento UE 2016/679 (GDPR) e dal D.Lgs. 196/2013 e ss.mm.ii
anche per quanto concerne la pubblicazione sull’Albo Pretorio on line;

ACQUISITI i pareri del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario come innanzi espressi con
I"apposizione delle rispettive firme;

DELIBERA

per le motivazioni e valutazioni riportate in narrativa che si intendono integralmente richiamate

1. DI PREVEDERE, per una corretta attuazione delle attivita progettuali previste nell’ambito delle
quattro aree prioritarie di intervento all'interno del Programma Nazionale Equita nella Salute 2021-
2027” - PNES, reingegnerizzare |'organizzazione aziendale, contemplando un gruppo unico aziendale
con un unico referente per i seguenti aspetti progettuali:

aspetti clinici e sanitari;

aspetti amministrativi;

acquisizione di beni e servizi;

O O O O

acquisizione di risorse umane;
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Prevedere, altresi, un unico referente aziendale per i finanziamenti, quale responsabile del PNES per tutte

le quattro aree al fine di garantire un efficace coordinamento, univocita nei rapporti tra i soggetti

coinvolti, nonché monitoraggio delle attivita

2. DI INDIVIDUARE, aggiornandole ove gia nominate, le figure previste dagli accordi sottoscritti con gli

Organismi intermedi, per area di competenza e per le quattro aree di intervento PNES, nello

specifico:

O

O

AREA CONTRASTARE LA POVERTA SANITARIA: Responsabile di attuazione, Referente
amministrativo e RUP, ai sensi dell’art. 15 del D. Lgs. n. 36/2023 e ss. mm. ed ii., per ognuno
dei progetti previsti;

AREE PRENDERSI CURA DELLA SALUTE MENTALE, IL GENERE AL CENTRO DELLA CURA,
MAGGIORE COPERTURA DEGLI SCREENING ONCOLOGICI: Responsabile della parte (RUPA) e
Responsabili degli interventi (RUP) ai sensi dell’art. 15 del D. Lgs. n. 36/2023 e ss. mm. ed ii.,
per ognuno dei progetti previsti;

3. DIINDIVIDUARE le figure di seguito indicate:

O

un Referente unico aziendale per gli aspetti clinici e sanitari: Direttore del Dipartimento dei
Servizi di Tutela Salute Mentale o suo delegato — Dr.ssa Lucia D’Ambrosio;

un Referente unico aziendale per gli aspetti amministrativi: Responsabile dell’U.O.
Programmazione e Controllo di Gestione Centro di Controllo Strategico Formazione E.C.M. e
Tirocinio o suo delegato - Dott. Mariano Santarcangelo;

un Referente unico aziendale per I'acquisizione di beni e servizi: Direttore U.O. Provveditorato
ed Economato o suo delegato - Dott. Leonardo Maggiore;

un Referente unico per I'acquisizione di risorse umane — Direttore U.O. Gestione e Sviluppo
Risorse Umane o suo delegato - Dott. Eustachio Marcosano;

un Referente unico aziendale per i finanziamenti in oggetto, quale responsabile del PNES per
tutte le quattro aree al fine di garantire un efficace coordinamento, univocita nei rapporti tra
i soggetti coinvolti, tracciabilita delle responsabilita, nonché monitoraggio delle attivita - U.O.
Innovazione Tecnologica ed Attivita Informatiche - Ingegneria Clinica o suo delegato - Ing.
Teresa Bengiovanni;

- AREA CONTRASTARE LA POVERTA SANITARIA:

o Responsabile dell’attuazione: - U.O. Innovazione Tecnologica ed Attivita Informatiche -
Ingegneria Clinica o suo delegato - Ing. Teresa Bengiovanni;
o Responsabile Amministrativo: Responsabile dell’lU.O0. Programmazione e Controllo di
Gestione Centro di Controllo Strategico Formazione E.C.M. e Tirocinio o suo delegato - Dott.
Mariano Santarcangelo;
o RUP per ogni progetto:
CODICE
NR. TITOLO DEL PROGETTO RUP
PROGETTO
1 Costituzione delle equipe INAK.1 02 Dipartimento Prevenzione Salute Umana —
multidisciplinari per attivita clinica = Dr. R. L. Eletto
Dotazione di farmaci ed erogazione . . .
o o A o IN.4k.1_04 Farmacia Ospedaliera — Dr.ssa M.T. Cascione
2 | delleprestazioni sanitarie esociosanitarie
Direttore del Dipartimento dei Servizi di Tutela
3 Co-progettazione realizzata da ETS e ASL IN.4k.2 02 Salute Mentale o suo delegato — Dr.ssa Lucia
funzionale all'erogazione delle Prestazioni e D’Ambrosio Supporto Assistente Sociale
Dr.ssa T. lacovuzzi
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CODICE

TITOLO DEL PROGETTO RUP
PROGETTO
Responsabile UOSD Medicina Legale e servizio
4 | Mediazione di Sistema IN.4k.3_01 Professioni Sanitarie e Sociali -
Supporto Assistente Sociale
Dr.ssa A. Lupo

Investimento strutturale, tecnologico, strumentale Innovazione Tecnologica ed Attivita Informatiche -
5 | e dirisorse umane funzionale alla IN.4.5.1_01 Ingegneria Clinica

implementazione delle attivita di outreach Ing. T. Bengiovanni

Acquisizione di protesi odontoiatriche per persone Provveditorato ed Economato
6 | o IN.4.5.1_03 ;

in poverta sanitaria Dott. L. Maggiore

Produzione di materiale per attivita di educazione U.R.P. - Comunicazione - Ufficio Stampa - Privacy-
7 sanitaria  presso la IN.4.5.2_03 Prevenzione della Corruzione—Dott. Achille Spada

popolazione target Supporto Dott.ssa R. Mancusi

- AREE PRENDERSI CURA DELLA SALUTE MENTALE, IL GENERE AL CENTRO DELLA CURA, MAGGIORE
COPERTURA DEGLI SCREENING ONCOLOGICI:
o Responsabile della parte (RUPA) - U.O. Innovazione Tecnologica ed Attivita Informatiche - Ingegneria
Clinica o suo delegato - Ing. Teresa Bengiovanni;
o RUP per ogni progetto:

NR. CODICE
TITOLO DEL PROGETTO PROGETTO RUP
. . Dipartimento Prevenzione Umana — Supporto
P Il | |
1 otenziamento dello screening del tumore de BA.4k.2_ 01 Responsabile Screening ASM —
colon-retto .
Dr.ssa B. Di Venere
. . Dipartimento Prevenzione Umana — Supporto
Pot to dell del t dell ) .
2 © §n2|ame’n 0 deflo screening del tumore detla BA.4k.2_03 Responsabile Screening ASM —
cervice dell’utero .
Dr.ssa B. Di Venere
Di M Medio B -
3 Consultori H12 per la medicina di genere BA.4k.2_04 UOC Distretto Matera, Medio as?nto
supporto Dr.ssa Elena Cocuzzi
Di i lute M le—
4 Salute mentale: rete integrate BA.4k.3_02 partimento Sa: ute epta €
Dr.ssa L. D’Ambrosio
Innovazione Tecnologica ed Attivita Informatiche
5 Screening oncologici: potenziamento tecnologico BA.4.5.1_02 - Ingegneria Clinica
Ing. T. Bengiovanni
. . . Innovazione Tecnologica ed Attivita Informatiche
Adeguamento/ Potenziamento tecnologico dei vazl ¢ gic - .IVI '
6 . A BA.4.5.1_04 - Ingegneria Clinica
Consultori Familiari ) .
Ing. T. Bengiovanni
Dipartimento Prevenzione Umana — Supporto
7 Potenziamento dello screening mammografico BA.4k.2_02 Responsabile Screening ASM —
Dr.ssa B. Di Venere

4. DI RETTIFICARE le deliberazioni n. 606/2025 e n. 232/2025, in merito alle figure precedentemente
individuate ed eliminando i supporti al Rup previsti che saranno successivamente identificati dai Rup
individuati con il presente atto;

5. DICONFERMARE che ogni attivita pregressa posta in essere sulla base delle deliberazionin. 606/2025
e n. 232/2025 resta valida ed efficace fino all’adozione della presente deliberazione;

6. DI DARE ATTO che il presente provvedimento non comporta oneri a carico dell'Azienda Sanitaria di
Matera;
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7. DI DARE ATTO che tutti gli atti ai quali e fatto riferimento nella premessa e nel dispositivo della
deliberazione sono depositati presso la struttura proponente, che ne curera la conservazione nei
termini di legge.

8. DI NOTIFICARE la presente Deliberazione a:

o INMP - Istituto Nazionale per la Promozione della Salute delle popolazioni migranti e per il
contrasto delle malattie della poverta, quale Organismo Intermedio (Ol) per I'area contrastare
la Poverta Sanitaria;

o REGIONE BASILICATA - Direzione Generale per la Programmazione e la Gestione delle Risorse
Strumentali e Finanziarie quale Organismo Intermedio (Ol) per le aree prendersi cura della
salute mentale, il genere al centro della cura, maggiore copertura degli screening oncologici;

9. DI ATTRIBUIRE al presente provvedimento I'immediata esecutivita in considerazione delle scadenze
disposte dal Programma Nazionale Equita nella Salute (PNES) 2021 — 2027;

10. DI DICHIARARE che il presente provvedimento:
o e utile e legittimo nella forma e nella sostanza ed & utile e proficuo per il servizio pubblico ai
sensi della L. 20/1994 s.m.i e della L. 241/1990 s.m.i. e di ogni altra disposizione di Legge e
regolamentare in materia;
o e stato redatto nel rispetto dei principi e delle disposizioni in materia di trattamento dei dati,
ai sensi del Regolamento UE 2016/679 (GDPR) e dal D.Lgs. 196/2013 e ss.mm.ii anche per
guanto concerne la pubblicazione sull’Albo Pretorio on line;

11. DI DARE MANDATO agli uffici preposti di predisporre ogni atto consequenziale alla presente
deliberazione.

12. DI DISPORRE, ai sensi del D.Lgs. n. 33/2013 s.m.i., la pubblicazione immediata dei dati contenuti nel
presente atto sul sito aziendale, alla sezione “Amministrazione Trasparente”.

Letto, approvato e sottoscritto

Il Direttore Generale

Avv, Ma,&'ﬁ(&t&' W&%(Eesa re

'r‘ P"Z:DIZS-}%7 14:35:4¢

CN=FRIOLO MAURIZIO N!
C=IT

2.5.4.4=FRIOLO
2.5.4.42=MAURIZIO NUNZ

RSA/2048 bits
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CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE

Il presente provvedimento € posto in pubblicazione sull’Albo pretorio informatico dell’Azienda Sanitaria di Matera
(ASM), sito web www.asmbasilicata.it, per 5 gg. consecutivi ai sensi e per gli effetti del dell’art. 32 della L. 18 giugno
2009 n. 69 e ss.mm.ii.

La stessa, ove non assoggettata al controllo regionale e ove non sia stata dichiarata immediatamente eseguibile, diventa
esecutiva, ai sensi dell’art. 11, comma 11 e dell’art. 44 comma 8 della L.R. n. 39/2001, decorsi cinque giorni consecutivi
dalla sua pubblicazione.

Il provvedimento é trasmesso:
Lal Collegio sindacale

] alla Regione Basilicata — art. 44 comma 2 L.R. n. 39 del 31.10.2001

Il RespoNEARRAMARI bblicazione

2025:10.27 1510144

CN=LACAPRA MARIA TEF
AT T vyl
2.5.4.4=LACAPRA
2.5.4.42=]
Il presente documento € un documento informatico originale in formato Pdf/ASfAL{*zn%?]rc{Es,Et?? Regole tecniche pubblicato nel DPCM
22 febbraio 2013, previsti dall’art.71 del Codice dell' Amministrazione DigitalBSABPFRfsn. 82/2005). || documento & sottoscritto con
firma digitale (verificabile con i software elencati sul sito dell' Agenzia per I'ltalia Digitale) e/o con firma elettronica avanzata (firma
grafometrica). In caso di stampa cartacea I'apposizione della firma digitale o comunque I'indicazione a stampa del soggetto firmatario

rendono il documento cartaceo con piena validita legale ai sensi dell’art.4, comma 4 bis, del D.L. 18 ottobre 2012 n. 179.
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