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VISTO

CONSIDERATO,

CONSIDERATO,

IL DIRETTORE GENERALFE

- il D.Lgs. 27 ottobre 2009 n. 150 recante “Attuazione della legge 4 marzo
2009, n. 15, in materia di ottimizzazione della produttivitd del lavoro
pubblico e di efficienza e trasparenza delle pubbliche amministrazioni;

- la legge regionale 16 marzo 2011 n. 1 recante: “Norme in materia di
ottimizzazione della produttivitd del lavoro pubblico e di efficienza e

trasparenza delle amministrazioni regionali. Modifica alla legge regionale
18 febbraio 2002, n. 67;

"~ il D.Lgs. n. 118 del 23.06.2011 sui principi contabili aziendali applicati per
il settore sanitario;

- il decreto legge c.d. “Spending Review” 6 luglio 2012 n. 95 recante
“Disposizioni urgenti per la revisione della spesa pubblica con invarianza

dei servizi ai cittadini”, convertito con modificazioni dalla legge 7 agosto

2012, n. 135;

- il decreto legge c.d. “Balduzzi” 13 settembre 2012, n. 158 recante
“Disposizioni urgenti per promuovere lo sviluppo del Paese mediante un
pit alto livello di tutela della salute, convertito con- modificazioni dalla
legge 8 novembre 2012, n. 189 ed, in particolare, l'articolo 1 sul riordino
dell’assistenza territoriale e la mobilita del personale delle aziende
sanitarie ¢ 1articolo 4 sulla dirigenza sanitaria efi il governo clinico;

- la legge del 24.12.2012, n. 228 “Disposizi{mi per la formazione del |
bilancio annuale ¢ pluriennale delle Stato (Legge di stabilita 2013);

- P’Intesa tra il Governo, le Regioni ¢ le Province autonome di Trento e di
Bolzano del 10 luglio 2014 concernente il nuovo Patto per la Salute per gli
anni 2014 —2016; ' ‘

- il DCA n. U00247 del 25 luglio 2014 con il quaie la Regione. Lazio ha
proceduto all’adozione. definitiva della nuova edizione dei Programmi

. Operativi 2013/2015 e “il DCA n. 1700251 del 30 luglio 2014 “Adozione

- Linee Guida per il Piano Strategico Aziendale 2014 —2016”;

- altresi, i};@.;DCA n. U00368 del 31 ottobre 2014 avente per oggetio:
“Riorgantzzazione della rele ospedaliera™;

“quindi, che, con il processo di aziendalizzazione avviato dal D.lgs. n. 502/92
e ss.mm.ii., la pianificazione strategica costituisce una metodologia basata
sulla razionalizzazione delle decisioni aziendalt attraverso la definizione degli
obiettivi e delle azioni di medio/lungo termine, strumento di particolare
efficacia per le Aziende Sanitarie;

altrest, che la metodologia della pianificazione strategica consente alle
Aziende Sanitarie di poter esaminare con attenzione le mutazioni ambientali
che incidono sulla variazione del rapporto domanda/offerta sanitaria, di
impostare la redazione del budget aziendale secondo obiettivi specifict ed

indicatori di tipo quantitativo ¢ qualitativo, di creare le condizioni

organizzative ed economico — finanziarie per la realizzazione delle politiche



PREMESSO,

RITENUTO

CONSIDERATO

VISTI

i

strategiche, di monitorare, verificare ed analizzare il conseguimento degli
obiettivi programmati secondo le modalita e le tempistiche previste nel
budget;

quindi che, a tal fine, nel corso deghi ultimi mesi, si sono svolti incontri
finalizzati alla elaborazione e condivisione di una proposta di. Piano
Strategico Aziendale,

che la proposta di Piano Strategico Aziendale ¢ stata sottoposta al parere
del Collegio di Direzione in data 13.10. e 06.11 2014; '

che ¢& stata, altresi, sottoposta al parere della Conferenza dei Sindaci in
data 20.10.2014, 10.11.2014 ¢ 13.11.2014; '

pareri raccolti al precipuo scopo di favorire la diffusione della
consapevolezza circa le future scelte strategiche aziendali;

che ¢& stato sentito il Consiglio dei Sanitari in data 13,10.2014 e 6.11.2014;

che in data 04.11.2014 & stata resa 'informazione alle Organizzazioni
Sindacali delle tre Arce di contrattazione;

conseguentemente di adottare una proposta di Piano Strategico Aziendale per
gli anni 2014 — 2016 in stretta coerenza con quanto previsto dal DCA U00251
del 30.07.2014 e tenuto conto dello scenario normativo nazionale, regionale
ed economico attuale;

che la suddefta proposta di Piano jStrategico Aziendale, secondo quanto
previsto nelle Linee Guida Regiondli , emanate con DCA n. 00251 del
30.07.2014, ¢ articolato in tre parti: /

- la prima parte fornisce-una fotografia dell’ambiente esterno éd interno

dell’ Azienda con descrizione dei punti di forza e di debolezza del sistema;

- la seconda parte definisce i principali interventi che saranno operati nei tre

livelli di assistenza ospedaliera, territoriale e di sanita collettiva,

- la terza parte descrive il monitoraggio delle strategie ed obiettivi, ovvero

definisce le lince generali del cruscotto aziendale;

i pareri del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario

e

DELIBERA

' Aoy . . .
Per i motivi espressi in narrativa che 81 intendono integralmente riportati

. - di adottare la proposta di Piano Strategico Aziendale per gli anni 2014 — 2016 di cui
‘all’allegato 1 che costituisce parte integrante e sostanziale del presente provvedimento,

- di trasmettere la proposta di Piano” Strategico Aziendale per gli anni 2014 — 2016 alla
Regione Lazio per la relativa approvazione. ,

IL DIRETTORE GENERALE
(Isabella Mastrobuono) \(/ y
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