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ALLEGATO 8 

 
ATS DI BERGAMO 

 
FUNZIONIGRAMMA  RELATIVO AI DIPARTIMENTI  

E ALLE STRUTTURE OGGETTO DI MODIFICA 

 
In sfondo grigio gli spostamenti e in grassetto le correlate nuove afferenze 

 
Direzione Generale 
 
DPAAPSS=  Dipartimento per la Programmazione, Accreditamento, Acquisto delle Prestazioni Sanitarie e 
              Sociosanitarie (PAAAPSS) 
 
Il Dipartimento per la Programmazione, Accreditamento, Acquisto delle Prestazioni Sanitarie e 
Sociosanitarie (DPAAPSS), afferisce gerarchicamente alla Direzione Generale ed è funzionalmente 
collegata alla Direzione Sanitaria, Sociosanitaria ed Amministrativa per le rispettive competenze; la 
mission del Dipartimento PAAPSS è di tipo fortemente tecnico- specialistico e consiste nel garantire 
prestazioni sempre più adeguate a tutela della salute dei cittadini, assicurando che l'erogazione avvenga 
nel rispetto dei principi di buona amministrazione: efficienza, efficacia, economicità, equità, etica e 
legalità. Le principali azioni e macrofunzioni sono di seguito elencate; programmazione della rete 
territoriale dell'offerta dei servizi sanitari e sociosanitari, attraverso gli strumenti dell'accreditamento e 
della contrattualizzazione; promozione di un adeguamento del sistema dell'offerta sanitaria e 
sociosanitaria, anche attraverso una più forte integrazione tra i soggetti pubblici e privati provinciali; 
governo del binomio domanda - offerta all'interno del sistema provinciale; ottimizzazione dell'utilizzo delle 
risorse finanziarie assegnate per le attività sanitarie e sociosanitarie, attraverso la negoziazione, la 
budgettizzazione e l'acquisto delle prestazioni da parte degli erogatori, sia pubblici che privati accreditati, 
secondo regole, indicazioni, schemi e tariffe regionali. 
 
 
UOC NEGOZIAZIONE E ACQUISTO DELLE PRESTAZIONI SNITARIE E SOCIOSANITARIE 
   
    
L'Unità Organizzativa Complessa Negoziazione e Acquisto Prestazioni Sanitarie e Sociosanitarie", sviluppa  
la propria attività sostanzialmente lungo tre principali linee di processo, che si declinano come segue:  
NAPS sanitario NAPS Sociosanitario Estero. Il NAPSS fornisce altresì, laddove richiesto, supporto 
amministrativo trasversale alle articolazioni organizzative del PAAPSS (ferme restando le competenze di 
ciascuna, ance di carattere amministrativo), con particolare riferimento alla Direzione del Dipartimento e 
ai relativi Uffici di Staff. 
 
 
UOC   ACCREDITAMENTO VIGILANZA E CONTROLLO AREA SOCIOSANITARIA E SOCIALE 
  
Esercita le sue funzioni nell'ambito dell'articolato e complesso panorama provinciale delle Strutture e dei 
Servizi Socio Sanitari e Socio Assistenziali, in conformità alla normativa vigente, in osservanza dei 
provvedimenti della Giunta Regionale, secondo le indicazioni della neo costituita Agenzia di Controllo del 
Sistema Socio Sanitario Lombardo, che ne coordina l'attività verificando la corretta applicazione dei propri 
protocolli. L'attività che l'UOC svolge sulle Strutture sociosanitarie è inerente la verifica dei requisiti di 
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funzionamento in fase di messa in esercizio, riguarda tutti gli interventi necessari e preliminari ai 
provvedimenti di accreditamento. Assicura inoltre le funzioni di vigilanza sul mantenimento dei requisiti di 
accreditamento, di vigilanza sui requisiti di esercizio delle unità d'offerta sociali, nonché di vigilanza e 
controllo sulle persone giuridiche di diritto privato (Fondazioni ed Associazioni) ex artt. 23 e 25 del c.c.. 
Esercita un controllo di appropriatezza sulle prestazioni garantire dagli erogatori sociosanitari pubblici e 
privati, sulle misure applicative della d.g.r. 116/13 e sui nuovi modelli organizzativi afferenti alla rete delle 
cure intermedie ex d.g.r. 3383/15. 
    
 
UOS   VIGILANZA STRUTTURE SOCIOSANITARIE E SOCIALI 
  
Svolge le attività di vigilanza e accreditamento sulle unità d'offerta sociosanitarie (u.d.o.) e attività di 
vigilanza sulle u.d.o. sociali ubicate sul territorio di competenza dell'ATS di Bergamo. Si tratta di un 
articolato gruppo di tipologie di unità d'offerta che offre servizi residenziali, diurni ed ambulatoriali a 
diverse categorie di soggetti fragili: nell'area anziani, disabili, soggetti dipendenti da sostanze, malati 
terminali, pazienti da assistere a domicilio o necessitanti cure intermedie e nell'area consultoriale (RSA, 
CDI, RSD, CDD, CSS, ADI e ADI con cure palliative, Hospice, Riabilitazione e Cure Intermedie. Strutture 
per le dipendenze(SERT/SMI), Comunità Terapeutiche e Centri Diurni, Consultori Familiari). 
 
 
UOC   AUTORIZZAZIONE ACCREDITAMENTO E CONTROLLI AREA SANITARIA 
 
La struttura viene istituita quale essenziale strumento sia di verifica della funzionalità e dei livelli di 
qualità dei servizi, s primaria garanzia dell'utenza e dei finanziamenti erogati, sia di stimolo, promozione e 
supporto per gli stessi Enti Gestori che concorrono a realizzare la rete dei servizi sanitari lombardi. Il 
perseguimento degli obiettivi di tutela della salute dei cittadini, inoltre, con l'assicurazione dei Livelli 
Essenziali di Assistenza vede l'accreditamento ed il controllo come strumenti di garanzia della qualità 
delle prestazioni erogate, laddove il concetto di qualità presuppone l'adeguatezza delle diverse dimensioni 
componenti. Il modello dell'accreditamento e le attività di controllo si configurano come processi di 
valutazione sistematici e periodici con l'obiettivo di accertare l'adesione a predeterminati requisiti correlati 
alla qualità dell'assistenza. Tale sistema incentiva l'autovalutazione e il miglioramento, basato su criteri 
periodicamente aggiornati, rappresenta pertanto uno strumento di miglioramento continuo della qualità e 
un qualificato strumento di selezione degli erogatori per conto del SSN. 
 
 
UOS   NUCLEO OPERATIVO DI CONTROLLO DEGLI EROGATORI RICOVERI 
 
Ha una funzione di controllo/verifica sia della corretta applicazione delle indicazioni che regolano la 
rappresentazione dell'attività erogata nei flussi di rendicontazione, sia della verifica dell'appropriatezza 
generica delle prestazioni erogate dalle strutture accreditate e della qualità della documentazione clinica 
prodotta. La sua azione mira ad evidenziare, laddove esistessero, le criticità nell'applicazione del sistema 
DRG ed individuare "eventi sentinella" o "fenomeni di sistema! su cui intervenire. I principali processi 
sviluppati sono: verifica schede di dimissione ospedaliera; istituzione tavoli tecnici provinciali; analisi dei 
ricoveri. 
 
 
 UOS    AUTORIZZAZIONE E ACCREDITAMENTO 
  
Esercita il controllo sulle Unità di offerta sanitarie si esplica attraverso azioni di vigilanza e monitoraggio 
della idoneità delle strutture mediante la verifica del possesso/mantenimento dei requisiti autorizzativi e 
di accreditamento, utilizzando un approccio multidisciplinare che vede il coinvolgimento dei servizi 
aziendali afferenti al DIPS cui sono attribuite competenze nell'ambito di tematiche attinenti la sicurezza e 
la prevenzione. 
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UOS    NUCLEO OPERATIVO DI CONTROLLO DEGLI EROGATORI ATTIVITA' AMBULATORIALI 
  
Svolge una funzione di controllo/verifica rispetto a: corretta applicazione delle indicazioni relative alla 
codifica dell'attività erogata dalle strutture sanitarie provinciali: appropriatezza delle prestazioni 
ambulatoriali, compresa l'area psichiatrica, gli ambulatori di medicina dello sport e le strutture termali. 
Effettua il monitoraggio mensile della spesa sanitaria delle prestazioni ambulatoriali e di psichiatria 
territoriale; provvede al confronto dei dati regionali di chiusura annuale in occasione del saldo finale; 
effettua un monitoraggio semestrale, mettendo a confronto le valorizzazioni regionali con quelle dell'ATS, 
identifica gli eventuali errori e normalizza i dati provvedendo alla correzione degli stessi; fornisce 
assistenza agli erogatori per l'inserimento dei dati negli applicativi web-based utilizzati; supervisiona i dati 
inseriti e, se necessario, sollecita gli Erogatori in caso di ritardi; analizza i tempi di attesa su base 
territoriale (Distrettuale); pubblica i dati delle rilevazioni sul Portale Internet dell'ATS; presidia eventuali 
criticità, che vengono riportate periodicamente agli Erogatori e divengono oggetto di successiva 
valutazione congiunta, ai fini di una soluzione condivisa. 
 
 
UOC  PROGETTI TRASVERSALI, RICERCA, SVILUPPO E COLLABORAZIONI INTERNAZIONALI 
 
Svolge le seguenti funzioni; analisi e monitoraggio epidemiologico -statistico della salute della 
popolazione, considerata la rilevanza di progetti sviluppati dall’ATS di Bergamo e le collaborazioni 
regionali, nazionali e internazionali attivate negli ultimi anni, l’Agenzia è sempre più spesso interpellata 
per la richiesta di pareri, collaborazioni e partnership. Si rende pertanto necessario organizzare le 
competenze presenti per rispondere sempre meglio alle istanze sulla base delle evidenze scientifiche ed a 
seguito di una corretta valutazione della qualità e dell’efficacia degli interventi proposti. Le azioni di 
ricerca e sviluppo dovranno quindi essere coordinate da questa nuova struttura che opererà in stretta 
collaborazione con il Servizio Epidemiologico Aziendale e con tutti i Dipartimenti ATS di volta in volta 
interessati, attività già oggi svolte, ma spesso senza un reale coordinamento e senza una visione 
innovativa che consideri anche esperienze internazionali ormai non prescindibili. 
Per l’ATS è quindi importante, oltre a quelle presenti presso il Dipartimento di Igiene e Prevenzione 
Sanitaria, il Dipartimento di Cure Primarie e il Dipartimento della programmazione per l’Integrazione delle 
Prestazioni Sociosanitarie con quelle Sociali, di poter disporre di specifiche risorse direttamente in staff 
alla Direzione Generale che, a supporto della direzione strategica e dei dipartimenti, possano facilitare la 
“governance” di programmi trasversali e multidisciplinari, nonché lo sviluppo di proposte innovative che, 
come detto, favoriscano un adeguato impatto sulla salute in termini di efficacia, sostenibilità, omogenea 
copertura di tutta la popolazione e, conseguentemente, contrasto alle disuguaglianze. 
L’UOC si occuperà anche di effettuare direttamente ricerca sul campo e sperimentazione di progetti 
nell’ambito della prevenzione primaria e secondaria, della medicina predittiva della valutazione del rischio 
e dell’innovazione dell’organizzazione dell’assistenza con particolare attenzione agli interventi trasversali e 
che richiedono l’attivazione di settori e partenariati anche esterni all’ambito sanitario, al fine di 
identificare le migliori strategie e soluzioni in termini di efficacia, equità, sostenibilità e opportunità di 
implementazione sul territorio provinciale. 
Più nello specifico la nuova U.O.C. ha in capo i seguenti compiti ed obiettivi: 

- supportare la direzione strategica nella “governance” delle attività trasversali tra il settore sanitario, 
sociosanitario e le diverse Unità Operative dell’ATS; 

- definire progetti e protocolli di ricerca-azione in sanità pubblica al fine di sperimentare, proporre e 
validare interventi innovativi nella comunità e nei servizi socio sanitari per contrastare i principali 
fattori di rischio per la salute e ridurre le disuguaglianze di salute; 

- valutare la effettiva fattibilità e sostenibilità degli interventi, programmi e progetti innovativi anche 
mediante indicatori che ne permettano una oggettiva valutazione. 

 
Tra gli ambiti di intervento dell’U.O.C. rientrano: 

- Aggiornamento, ricerca di buone pratiche, sviluppo, innovazione e valutazione nell’ambito di 
Progetti intersettoriali, interdisciplinari e di sistema; 
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- Sviluppo e utilizzo di nuove tecnologie per la promozione della salute: e-health, m-health, massive 
open online course (MOOC) e FAD; 

- Partecipazione a progetti europei, nazionali e regionali; 
- Collaborazione con Università, Istituti di ricerca e partnership con Istituzioni scientifiche, sanitarie e 

di formazione, nazionali, europee ed extraeuropee; 
- Collaborazione con le altre U.O dell’Agenzia per survey, raccolta dati, valutazioni e per il disegno di 

studi e ricerche in sanità pubblica; 
- Collaborazione con le altre U.O. dell’Agenzia per project design, project management e valutazione 

delle sperimentazioni nell’ambito della didattica e della formazione; 
- Collaborazione con i Dipartimenti nello sviluppo di progetti sulla appropriatezza degli interventi; 
- Sperimentare e valutare interventi e approcci innovativi nel campo della salute della collettività 

(precipuamente nel settore materno-infantile), anche mediante l’utilizzo di nuove tecnologie e 
mezzi di comunicazione;  

- Creare alleanze inter-istituzionali e sviluppare reti nel campo della salute della collettività 
raccordandosi, in tal senso, con la UOC di Medicina Preventiva nelle Comunità del Dipartimento di 
Igiene e Prevenzione Sanitaria; 

- Creare collaborazioni trasversali tra servizi intra ed extraospedalieri delle ASST; 

- Sviluppare iniziative, programmi e campagne su scala provinciale; 
- Sviluppare percorsi ed eventi formativi nelle aree specifiche di competenza. 

 
Direzione Sociosanitaria 
 
DPAAPSS= Dipartimento per la Programmazione, Accreditamento, Acquisto delle Prestazioni  
                    Sanitarie e Sociosanitarie (PAAAPSS) 
 
Il Dipartimento per la Programmazione, Accreditamento, Acquisto delle Prestazioni Sanitarie 
e Sociosanitarie (DPAAPSS), afferisce gerarchicamente alla Direzione Sociosanitaria e 
funzionalmente alla Direzione Strategica per le rispettive competenze delle Direzioni: 
Generale, Amministrativa e Sanitaria. 
La motivazione del cambio di afferenza è dettata dalla necessità di governare in modo 
integrato i processi di cura e assistenza in una prospettiva di coordinamento delle attività, 
assicurando la funzione di governo del percorso di presa in carico della persona in tutta la 
rete dei servizi. 
La mission del Dipartimento PAAPSS è di tipo fortemente tecnico- specialistico e consiste nel 
garantire prestazioni sempre più adeguate a tutela della salute dei cittadini, assicurando che 
l'erogazione avvenga nel rispetto dei principi di buona amministrazione: efficienza, efficacia, 
economicità, equità, etica e legalità. Le principali azioni e macrofunzioni sono di seguito 
elencate; programmazione della rete territoriale dell'offerta dei servizi sanitari e 
sociosanitari, attraverso gli strumenti dell'accreditamento e della contrattualizzazione; 
promozione di un adeguamento del sistema dell'offerta sanitaria e sociosanitaria, anche 
attraverso una più forte integrazione tra i soggetti pubblici e privati provinciali; governo del 
binomio domanda - offerta all'interno del sistema provinciale; ottimizzazione dell'utilizzo 
delle risorse finanziarie assegnate per le attività sanitarie e sociosanitarie, attraverso la 
negoziazione, la budgettizzazione e l'acquisto delle prestazioni da parte degli erogatori, sia 
pubblici che privati accreditati, secondo regole, indicazioni, schemi e tariffe regionali.  
 
 
UOC  NEGOZIAZIONE E ACQUISTO DELLE PRESTAZIONI SNITARIE E SOCIOSANITARIE 
   
L'Unità Organizzativa Complessa Negoziazione e Acquisto Prestazioni Sanitarie e 
Sociosanitarie", sviluppa la propria attività sostanzialmente lungo tre principali linee di 
processo, che si declinano come segue: NAPS sanitario NAPS Sociosanitario Estero. Il NAPSS 
fornisce altresì, laddove richiesto, supporto amministrativo trasversale alle articolazioni 
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organizzative del PAAPSS (ferme restando le competenze di ciascuna, ance di carattere 
amministrativo), con particolare riferimento alla Direzione del Dipartimento e ai relativi 
Uffici di Staff. 
 
 
UOC   ACCREDITAMENTO VIGILANZA E CONTROLLO AREA SOCIOSANITARIA E SOCIALE 
  
Esercita le sue funzioni nell'ambito dell'articolato e complesso panorama provinciale delle 
Strutture e dei Servizi Socio Sanitari e Socio Assistenziali, in conformità alla normativa 
vigente, in osservanza dei provvedimenti della Giunta Regionale, secondo le indicazioni della 
neo costituita Agenzia di Controllo del Sistema Socio Sanitario Lombardo, che ne coordina 
l'attività verificando la corretta applicazione dei propri protocolli. L'attività che l'UOC svolge 
sulle Strutture sociosanitarie è inerente la verifica dei requisiti di funzionamento in fase di 
messa in esercizio, riguarda tutti gli interventi necessari e preliminari ai provvedimenti di 
accreditamento. Assicura inoltre le funzioni di vigilanza sul mantenimento dei requisiti di 
accreditamento, di vigilanza sui requisiti di esercizio delle unità d'offerta sociali, nonché di 
vigilanza e controllo sulle persone giuridiche di diritto privato (Fondazioni ed Associazioni) 
ex artt. 23 e 25 del c.c.. 
Esercita un controllo di appropriatezza sulle prestazioni garantire dagli erogatori 
sociosanitari pubblici e privati, sulle misure applicative della d.g.r. 116/13 e sui nuovi 
modelli organizzativi afferenti alla rete delle cure intermedie ex d.g.r. 3383/15. 
    
 
UOS   VIGILANZA STRUTTURE SOCIOSANITARIE E SOCIALI 
  
Svolge le attività di vigilanza e accreditamento sulle unità d'offerta sociosanitarie (u.d.o.) e 
attività di vigilanza sulle u.d.o. sociali ubicate sul territorio di competenza dell'ATS di 
Bergamo. Si tratta di un articolato gruppo di tipologie di unità d'offerta che offre servizi 
residenziali, diurni ed ambulatoriali a diverse categorie di soggetti fragili: nell'area anziani, 
disabili, soggetti dipendenti da sostanze, malati terminali, pazienti da assistere a domicilio o 
necessitanti cure intermedie e nell'area consultoriale (RSA, CDI, RSD, CDD, CSS, ADI e ADI 
con cure palliative, Hospice, Riabilitazione e Cure Intermedie. Strutture per le 
dipendenze(SERT/SMI), Comunità Terapeutiche e Centri Diurni, Consultori Familiari). 
 
 
UOC   AUTORIZZAZIONE ACCREDITAMENTO E CONTROLLI AREA SANITARIA 
 
La struttura viene istituita quale essenziale strumento sia di verifica della funzionalità e dei 
livelli di qualità dei servizi, s primaria garanzia dell'utenza e dei finanziamenti erogati, sia di 
stimolo, promozione e supporto per gli stessi Enti Gestori che concorrono a realizzare la rete 
dei servizi sanitari lombardi. Il perseguimento degli obiettivi di tutela della salute dei 
cittadini, inoltre, con l'assicurazione dei Livelli Essenziali di Assistenza vede l'accreditamento 
ed il controllo come strumenti di garanzia della qualità delle prestazioni erogate, laddove il 
concetto di qualità presuppone l'adeguatezza delle diverse dimensioni componenti. Il 
modello dell'accreditamento e le attività di controllo si configurano come processi di 
valutazione sistematici e periodici con l'obiettivo di accertare l'adesione a predeterminati 
requisiti correlati alla qualità dell'assistenza. Tale sistema incentiva l'autovalutazione e il 
miglioramento, basato su criteri periodicamente aggiornati, rappresenta pertanto uno 
strumento di miglioramento continuo della qualità e un qualificato strumento di selezione 
degli erogatori per conto del SSN. 
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UOS   NUCLEO OPERATIVO DI CONTROLLO DEGLI EROGATORI RICOVERI 
 
Ha una funzione di controllo/verifica sia della corretta applicazione delle indicazioni che 
regolano la rappresentazione dell'attività erogata nei flussi di rendicontazione, sia della 
verifica dell'appropriatezza generica delle prestazioni erogate dalle strutture accreditate e 
della qualità della documentazione clinica prodotta. La sua azione mira ad evidenziare, 
laddove esistessero, le criticità nell'applicazione del sistema DRG ed individuare "eventi 
sentinella" o "fenomeni di sistema! su cui intervenire. I principali processi sviluppati sono: 
verifica schede di dimissione ospedaliera; istituzione tavoli tecnici provinciali; analisi dei 
ricoveri. 
 
 
 UOS    AUTORIZZAZIONE E ACCREDITAMENTO 
  
Esercita il controllo sulle Unità di offerta sanitarie si esplica attraverso azioni di vigilanza e 
monitoraggio della idoneità delle strutture mediante la verifica del possesso/mantenimento 
dei requisiti autorizzativi e di accreditamento, utilizzando un approccio multidisciplinare che 
vede il coinvolgimento dei servizi aziendali afferenti al DIPS cui sono attribuite competenze 
nell'ambito di tematiche attinenti la sicurezza e la prevenzione. 
 
 
UOS    NUCLEO OPERATIVO DI CONTROLLO DEGLI EROGATORI ATTIVITA' AMBULATORIALI 
 
Svolge una funzione di controllo/verifica rispetto a: corretta applicazione delle indicazioni 
relative alla codifica dell'attività erogata dalle strutture sanitarie provinciali: appropriatezza 
delle prestazioni ambulatoriali, compresa l'area psichiatrica, gli ambulatori di medicina dello 
sport e le strutture termali. Effettua il monitoraggio mensile della spesa sanitaria delle 
prestazioni ambulatoriali e di psichiatria territoriale; provvede al confronto dei dati regionali 
di chiusura annuale in occasione del saldo finale; effettua un monitoraggio semestrale, 
mettendo a confronto le valorizzazioni regionali con quelle dell'ATS, identifica gli eventuali 
errori e normalizza i dati provvedendo alla correzione degli stessi; fornisce assistenza agli 
erogatori per l'inserimento dei dati negli applicativi web-based utilizzati; supervisiona i dati 
inseriti e, se necessario, sollecita gli Erogatori in caso di ritardi; analizza i tempi di attesa su 
base territoriale (Distrettuale); pubblica i dati delle rilevazioni sul Portale Internet dell'ATS; 
presidia eventuali criticità, che vengono riportate periodicamente agli Erogatori e divengono 
oggetto di successiva valutazione congiunta, ai fini di una soluzione condivisa. 
UOC  INTEGRAZIONE DEI PROCESSI DI CONTROLLO: RICERCA E SVILUPPO 
 
La UOC deriva dalla trasformazione della UOC “Progetti Trasversali, ricerca, sviluppo e 
collaborazioni internazionali” – precedentemente in line alla Direzione Generale, mai 
attivata ed attualmente vacante in quanto ATS ha rilevato la necessità di concentrare 
energie e azioni per rafforzare risposte integrate e sociosanitarie a difesa degli utenti e 
ospiti delle strutture territoriali. Pertanto l’istituzione di tale UOC è finalizzata, in particolare 
allo svolgimento e potenziamento delle seguenti attività: 
  
- programmazione, innovazione e governo dell’offerta dei servizi sociosanitari, mediante 

l’attivazione di processi di integrazione sanitaria e sociosanitaria, intra e 
interdipartimentale, in particolare con il PIPSS e DIPS, in materia di progetti innovativi e 
promozione della sicurezza nei servizi territoriali; 

- supporto, attraverso la Direzione del PAAPSS, alla Direzione Strategica, sull’analisi dei 
punti di forza e di debolezza del sistema sociosanitario da cui far nascere proposte 
innovative, anche per la revisione della rete d’offerta, in stretta sinergia con le azioni 
previste dalla DG Welfare, anticipate nelle Delibera delle Regole per il 2020, di revisione e 
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aggiornamento dei requisiti di accreditamento delle Unità d’Offerta sociosanitarie, 
attualmente meritevoli di una attenzione particolare, sia per gli standard organizzativo 
gestionali, che strutturali, a garanzia di una maggior sicurezza, anche  in caso di eventi 
pandemici, considerati i cambiamenti intervenuti negli ultimi 20 anni sulla popolazione 
che usufruisce dei servizi territoriali, particolarmente anziana e fragile, rispetto al 
passato; 

- contributi al superamento della frammentazione delle risposte ai bisogni degli utenti 
fruitori dei servizi sanitari e sociosanitari, con la sistematizzazione organica della rete di 
offerta, in sinergia con le attività delle Strutture del PIPSS e del Dipartimento Cure 
Primarie; 

- promozione del miglioramento continuo della qualità delle prestazioni e dell’equità di 
accesso ai servizi, partendo in modo concreto e non teorico, dalla verifica e controllo della 
qualità e appropriatezza dei servizi e delle prestazioni sociosanitari erogate. La nuova 
UOC presidierebbe gli interventi nell’articolato settore della programmazione, della 
progettazione e realizzazione della rete sanitaria e  sociosanitaria, della qualità e 
dell’appropriatezza delle prestazioni fornite dagli Erogatori; 

- garantire, sulla base di un’attività conoscitiva del contesto e delle problematiche cui si 
rivolge, una programmazione improntata al principio di sussidiarietà, il supporto tecnico 
per acquisti di prestazioni di qualità rispondenti ai bisogni e un controllo orientato a 
promuovere una rete integrata di servizi adeguata ed efficiente. 

 
 
 
Direzione Sanitaria 
 
DCP= Dipartimento delle Cure Primarie 
UOC GESTIONE ASSISTENZA PRIMARIA, PEDIATRIA DI FAMIGLIA E GESTIONE 
CONVENZIONI 
 
UOS CONTINUITA’ ASSISTENZIALE E CONTINUITA’ ASSISTENZIALE STAGIONALE 
 
Alla UOS fanno capo le seguenti funzioni: gestione degli Accordi Collettivi nazionali, degli Accordi 
Integrativi Regionali e degli Accordi Integrativi Aziendali ed applicazione specifiche DGR per la Continuità 
Assistenziale e la Continuità Assistenziale Stagionale; programmazione della Continuità Assistenziale e 
della Continuità Assistenziale Stagionale; programmazione e gestione progetti innovativi e migliorativi per 
CA e CAS; rilevazione fabbisogni formativi dei MCA, programmazione/gestione della formazione 
obbligatoria e facoltativa, controlli sugli obblighi previsti dall'art. 20 degli AA.CC.NN. della medicina 
generale; elaborazione dei dati per la trasmissione dei flussi informativi al Ministero ed alla Regione per 
l'ambito di competenza. 
 
Direzione Sanitaria 
 
DCP= Dipartimento delle Cure Primarie  
 
UOC INTEGRAZIONE MULTIPROFESSIONALE E SVILUPPO DELLE CURE PRIMARIE 
 
UOS CONTINUITA’ ASSISTENZIALE E CONTINUITA’ ASSISTENZIALE STAGIONALE 
 
Alla UOS fanno capo le seguenti funzioni: gestione degli Accordi Collettivi nazionali, degli 
Accordi Integrativi Regionali e degli Accordi Integrativi Aziendali ed applicazione specifiche 
DGR per la Continuità Assistenziale e la Continuità Assistenziale Stagionale; 
programmazione della Continuità Assistenziale e della Continuità Assistenziale Stagionale; 
programmazione e gestione progetti innovativi e migliorativi per CA e CAS; rilevazione 
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fabbisogni formativi dei MCA, programmazione/gestione della formazione obbligatoria e 
facoltativa, controlli sugli obblighi previsti dall'art. 20 degli AA.CC.NN. della medicina 
generale; elaborazione dei dati per la trasmissione dei flussi informativi al Ministero ed alla 
Regione per l'ambito di competenza. 
 
Direzione Sociosanitaria 
 
DPIPSS= Dipartimento della Programmazione  per l’Integrazione delle Prestazioni 
Sociosanitarie con quelle Sociali 

 
UOS INTEGRAZIONE DELLE PROGRAMMAZIONI TERRITORIALI 
   
Assicura le seguenti funzioni: 

- sviluppo organizzativo-funzionale ed inter-istituzionale di modelli e progettualità di governo del 
percorso della presa in carico integrata della persona in tutta la rete dei servizi sanitari, sociosanitari e 
sociali; 

- concorre a realizzare azioni di informazione, educazione e orientamento all’utenza; 
- supporta la UOC nella produzione di proposte legate ai bisogni distrettuali ; 
- assicura per la parte di competenza il supporto allo sviluppo di attività di promozione della salute a 

livello terrioriale; 
- fornisce consulenza tecnica e supporta l’UOC nella promozione e costituzione di Tavoli di Sistema per 

la Salute. 
 
UOSD INTEGRAZIONE#TERRITORIO 
 
La trasformazione in UOSD della summenzionata UOS, è legata alla necessità di riconfigurare e 
integrare le funzioni di raccordo con il sistema dei Servizi sociali di competenza delle autonomie locali e 
la realizzazione di una “rete integrata” d’offerta sanitaria e sociosanitaria e sociale. In questa 
prospettiva viene valorizzato anche il ruolo dei Distretti  funzionalmente afferenti alla struttura. 
Il ruolo e le funzioni attribuite a tale Unità Operativa Semplice Dipartimentale risultano pienamente 
coerenti a quando disposto dalla DGR 5113/2016 
Il DPIPSS avvalendosi  della UOSD Integrazione#Territorio potrà assicurare specificatamente il 

raccordo integrato dell’area sociale attraverso: 

- il supporto agli organismi istituzionali dei Comuni; 
- la promozione e la gestione dell’area sociale in relazione alle progettualità, al monitoraggio 

della programmazione, alle UdO Sociali e alla promozione del volontariato;  
- la governance del percorso integrato di presa in carico e di continuità  delle cure a livello 

territoriale attraverso l’azione dei Distretti. 
 

Al fine di assicurare l’attuazione dei processi ad essa afferenti l’UOSD  si strutturasi in tre uffici, due 

dei quali di nuova istituzione: 

- Ufficio Sindaci che manterrà le attuali funzioni di Supporto agli Organismi Istituzionali 
- Ufficio Piani di Zona con funzioni in materia di integrazione sociosanitarie in relazione alla 

programmazione locale e al suo monitoraggio; 
- Ufficio progetti con funzioni in materi di promozione e gestione di progetti innovativi e 

promozione del volontariato e del Terzo Settore. 

 
 


