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DETERMINA DEL DIRETTORE DELLA  
AREA VASTA N. 5  

 N. 101/AV5 DEL 24/01/2017  
      

Oggetto: Costituzione Gruppo di lavoro per la reali zzazione della progettualità “Hospice in 
Area Vasta 5”. Provvedimenti.  
 

 
IL DIRETTORE DELLA  

 AREA VASTA N. 5 
 

- . - . - 
 
VISTO  il documento istruttorio, riportato in calce alla presente determina, dal quale si rileva la necessità di 
provvedere a quanto in oggetto specificato; 
RITENUTO , per i motivi riportati nel predetto documento istruttorio e che vengono condivisi, di adottare il 
presente atto; 
VISTA l’attestazione del Dirigente/Responsabile della Ragioneria/Bilancio in riferimento al bilancio annuale di 
previsione. 
 

- D E T E R M I N A - 
 

1. Di procedere alla costituzione del Gruppo di Lavoro in Area Vasta n.5 funzionale alla valutazione delle 
esigenze organizzative ed alla predisposizione di apposito documento progettuale per la realizzazione 
della struttura Hospice in Area Vasta 5, secondo quanto precisato nel documento istruttorio, nella 
composizione di seguito partitamente indicata: 

� Dott. Remo Appignanesi – Direttore Medico PO di San Benedetto del Tronto; 
� Dr.ssa Maria Teresa Nespeca – Direttore del Distretto di San Benedetto del Tronto; 
� Dott. Giorgio De Signoribus – Direttore UOC di Oncologia di AV; 
� Dr.ssa Maria Rosa La Rocca – Dirigente delle Professioni Sanitarie Area Infermieristico - 

Ostetrica 
� Ing. Paolo Enrico Svampa – Direttore UOC Patrimonio Nuove Opere ed Attività Tecniche. 

 
2. Di precisare, altresì, che con successivi atti potranno essere adottate eventuali modifiche e/o integrazioni 

alla suddetta composizione qualora venissero assunte disposizioni regionali e/o aziendali in ordine alla 
materia in oggetto. 
 

3. Di dare mandato al Gruppo di lavoro come costituito ai sensi del precedente Punto 1) di procedere 
all’elaborazione di specifica progettualità finalizzata alla realizzazione dell’Hospice di AV5 da sottoporre 
alla Direzione di Area Vasta, entro il termine del 01/03/2017. 

 
4. Di dare atto che dal presente provvedimento non derivano oneri a carico del Bilancio dell’ASUR Area 

Vasta 5.  
 

5. Di dare atto che, a norma dell’art.28 c.6 della L.R. 26/96, così come modificata ai sensi dell’art.1 dalla 
L.R. 36/2013, il provvedimento diventa efficace dal giorno della pubblicazione nell’albo pretorio 
informatico di questa Area Vasta. 
 

6. Di trasmettere la presente determina al Collegio Sindacale a norma dell’art.17 della L.R. 26/96 e s.m.i. 
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7. Di dare atto che la presente determina non è sottoposta a controllo ai sensi dell’art.4 della Legge 412/91 e 

dell’art. 28 della L.R. 26/96 e s.m.i. 
 
 

                                                             IL DIRETTORE AREA VASTA 5 
                                                                                                      (Avv. Giulietta Capocasa) 
 
 
 

Per il parere infrascritto: 
 
RAGIONERIA, BILANCIO E CONTROLLO DI GESTIONE 
I sottoscritti, viste le motivazioni espresse nel documento istruttorio e la dichiarazione del Direttore di UOC, 
attestano che dall’adozione del presente atto non derivano oneri economici a carico del budget dell’Area Vasta 5. 
 
      Il Dirigente U.O.C                                                                                  Il Dirigente f.f. 
    Controllo di gestione                                                          U.O.C Attività Economico - Finanziarie                    
(Dott. Alessandro Ianniello)                                                                     (Dott. Cesare Milani) 
 

      
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
La presente determina consta di n.6 pagine di cui n.0 pagine di allegati che formano parte integrante della stessa. 
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO - 

 

UOC SEGRETERIA DI DIREZIONE ARCHIVIO PROTOCOLLO 

 
Normativa ed atti di riferimento: 

- D.Lgs.n.502/1992 e ss.mm.ii.  
- Legge sull’assistenza sociale n.328 del 2000; 
- Legge n.38 del 15/03/2010; 
- Accordo 19 Aprile 2001 della Conferenza Unificata tra Ministero della salute Regione Province comuni 

pubblicato in G.U. n.110 del 14 Maggio 2001; 
- Intesa Conferenza Stato – regioni del 25/07/2012;  
- D.M. del 28 Settembre 1999; 
- DPCM 20 Gennaio del 2000; 
- DPCM del 29 Novembre 2001; 
- D.M. n.39 del 26 Febbraio del 1999; 
- D.M. n.43 del 22 Febbraio 2007 pubblicato in G.U. n.81 del 06/04/2007; 
- D.M. 06 Giugno 2012; 
- Legge Regionale n.13 del 2003 e ss.mm.ii.  
- DGR Marche n.642 del 03/04/2002;  
- DGR Marche n.803 del 18/05/2009; 
- DGR Marche n.645 del 06/05/2013. 

 
Motivazione: 
Al fine di assicurare un livello di assistenza massima, nell’ambito del Programma nazionale per la realizzazione 
di strutture per le cure palliative (D.M. 28/09/1999) sono previste strutture sanitarie specificatamente dedicate alle 
cure palliative e centri residenziali, i c.d. Hospice che rappresentano una possibilità di ricovero temporaneo e di 
sollievo, quando l’assistenza domiciliare integrata non risulta essere più sufficiente. 
 
Gli Hospice sono strutture dedicate ai malati in fase avanzata e con prevalenti problemi di tipo sanitario trattabili 
al di fuori dell’ospedale ed in condizioni socio - ambientali incompatibili in via definitiva o temporaneamente con 
l’assistenza a domicilio. Dette strutture sono deputata all’assistenza temporanea dei pazienti affetti da malattie 
progressive in fase avanzata per i quali il domicilio non rappresenta al momento il luogo adatto alle cure ma per i 
quali non sia necessario il ricorso a ricoveri ospedalieri tradizionali. Esse accolgono principalmente pazienti 
affetti da patologia neoplastica bisognosi di assistenza palliativa e di supporto psico-fisico, con interventi ad alta 
intensità assistenziale, a limitata tecnologia e possibilmente a scarsa invasività. L’Hospice ha caratteristiche 
strutturali e modalità organizzative specifiche diverse da quelle dei comuni reparti ospedalieri. 
 
Le finalità principali dell’Hospice sono: 

- Garantire un ricovero temporaneo o di sollievo ai malati per i quali le cure domiciliari non siano possibili 
o appropriate; 

- Ottenere un migliore controllo dei sintomi legati alla fase finale della vita nel caso in cui non sia possibile 
farlo a domicilio; 

- Offrire un periodo di sollievo alle famiglie impegnate nella cura dei pazienti; 
- Divenire un punto di riferimento per l’informazione ed il supporto agli utenti; 
- Svolgere attività di formazione continua al personale. 
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L’Hospice costituisce, quindi, una struttura a se stante orientata nello specifico ad interventi di sostegno, 
accompagnamento alla fine della vita o riassestamento di un Piano terapeutico che può essere continuato a 
domicilio; con possibile collocazione nell’ambito di spazi/edifici specificatamente dedicati all’interno di una 
struttura ospedaliera o di una struttura residenziale sanitaria. La struttura in parola costituente parte integrante 
della rete dei servizi sanitari territoriali garantisce legami funzionali con i servizi cure domiciliari. 
 
I requisiti strutturali, tecnologici ed organizzativi minimi sono definiti con il D.P.C.M 20 Gennaio del 2000 e ad 
essi la Regione Marche fa riferimento. 
 
La D.G.R. Marche n.803 del 18/05/2009, in linea con quanto sopra, ha stabilito le c.d. “Linee di indirizzo per il 
modello organizzativo Hospice della Regione Marche” descrivendo nel dettaglio i criteri di accesso/dimissione, i 
requisiti, gli standard organizzativi, strutturali ed assistenziali oltre ai requisiti quali - quantitativi in relazione agli 
standard nazionali di riferimento. 
 
Il Direttore di Area Vasta 5 ha ravvisato la necessità, al fine di potenziare il sostegno ai pazienti oncologici della 
AV5 non assistibili a domicilio con problematiche croniche terminali, di addivenire alla definizione di una 
specifica progettualità funzionale alla realizzazione di una apposita struttura Hospice di Area Vasta.  
 
Nell’ambito della U.O.C Oncologia Medica in relazione a quanto previsto nella revisione dell’assetto 
organizzativo dell’area Vasta 5 di cui all’Allegato E) della Determina del Direttore Generale ASUR n.481 del 
02/08/2016 è prevista, tra le altre, la U.O.S Cure Palliative. 
 
In ragione di quanto sopra con e - mail del 03/01/2017 il Direttore di Area Vasta, ravvisata la necessità di 
addivenire nel breve periodo allo sviluppo di apposita progettualità relativa alla istituzione di una struttura 
Hospice, ha stabilito di procedere alla costituzione di un tavolo permanente di lavoro il quale in relazione alle 
esigenze organizzative connesse alla peculiarietà dei relativi percorsi assistenziali predisponesse, sulla base di 
specifico cronoprogramma, un documento progettuale, indicando contestualmente la composizione del Gruppo di 
Lavoro, secondo quanto di seguito indicato: 

� Dott. Remo Appignanesi – Direttore Medico P.O. di San Benedetto del Tronto; 
� Dr.ssa Maria Teresa Nespeca – Direttore del Distretto di San Benedetto del Tronto; 
� Dott. Giorgio De Signoribus – Direttore UOC di Oncologia di AV; 
� Dr.ssa Maria Rosa La Rocca – Dirigente delle Professioni Sanitarie Area Infermieristico – Ostetrica; 
� Ing. Paolo Enrico Svampa – Direttore UOC Patrimonio Nuove Opere ed Attività Tecniche. 

 
Quanto sopra ai fini della elaborazione, ad opera del costituendo Gruppo di Lavoro, di un documento progettuale 
di massima comprensivo di una accurata analisi dei percorsi e valutazione delle necessità strutturali/organizzative 
ed assistenziali tenuto conto degli standard ministeriali entro il termine del 01 Marzo 2017, quale fase 
propedeutica all’avvio delle procedure di gara relative ai lavori ed interventi di riconversione/ristrutturazione in 
relazione a quanto previsto nell’ambito del Piano Investimenti. 
 
Preso atto di quanto sopra: 
Il Direttore di Area Vasta 5, ritenuto di poter procedere, ha dato specifico mandato con nota mail del 19/01/2017 
al Direttore della proponente UOC di provvedere con immediatezza alla costituzione del predetto Gruppo di 
Lavoro in Area Vasta  n.5, nella composizione come sopra indicata.  
Per le considerazioni esposte in premessa 
 

SI PROPONE 
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1. Di procedere alla costituzione del Gruppo di Lavoro in Area Vasta n.5 funzionale alla valutazione delle 
esigenze organizzative ed alla predisposizione di apposito documento progettuale per la realizzazione 
della struttura Hospice in Area Vasta 5, secondo quanto precisato nel documento istruttorio, nella 
composizione di seguito partitamente indicata: 

� Dott. Remo Appignanesi – Direttore Medico PO di San Benedetto del Tronto; 
� Dr.ssa Maria Teresa Nespeca – Direttore del Distretto di San Benedetto del Tronto; 
� Dott. Giorgio De Signoribus – Direttore UOC di Oncologia di AV; 
� Dr.ssa Maria Rosa La Rocca – Dirigente delle Professioni Sanitarie Area Infermieristico - 

Ostetrica 
� Ing. Paolo Enrico Svampa – Direttore UOC Patrimonio Nuove Opere ed Attività Tecniche; 

 
2. Di precisare, altresì, che con successivi atti potranno essere adottate eventuali modifiche e/o integrazioni 

alla suddetta composizione qualora venissero assunte disposizioni regionali e/o aziendali in ordine alla 
materia in oggetto. 
 

3. Di dare mandato al Gruppo di lavoro come costituito ai sensi del precedente Punto 1) di procedere 
all’elaborazione di specifica progettualità finalizzata alla realizzazione dell’Hospice di AV5 da sottoporre 
alla Direzione di Area Vasta, entro il termine del 01/03/2017. 

 
4. Di dare atto che dal presente provvedimento non derivano oneri a carico del Bilancio dell’ASUR Area 

Vasta 5.  
 

5. Di dare atto che, a norma dell’art.28 c.6 della L.R. 26/96, così come modificata ai sensi dell’art.1 dalla 
L.R. 36/2013, il provvedimento diventa efficace dal giorno della pubblicazione nell’albo pretorio 
informatico di questa Area Vasta. 
 

6. Di trasmettere la presente determina al Collegio Sindacale a norma dell’art.17 della L.R. 26/96 e s.m.i. 
 

7. Di dare atto che la presente determina non è sottoposta a controllo ai sensi dell’art.4 della Legge 412/91 e 
dell’art. 28 della L.R. 26/96 e s.m.i. 

 
   
Il Responsabile del Procedimento 
       (Dott. Marco Tempera) 
 
 

IL DIRIGENTE DELL’U.O.C SEGRETERIA DI DIREZIONE ARC HIVIO E PROTOCOLLO 
Il  sottoscritto attesta  la  regolarità tecnica e la legittimità del presente provvedimento e ne propone l’adozione al 
Direttore di Area Vasta. 
 
                                                                                                  Il Direttore U.O.C 
                                                                             Segreteria di Direzione Archivio e  Protocollo  
                                                                                                  (Dott. Marco Ojetti) 
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- ALLEGATI -  
 
Nessun allegato. 
 


