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OGGETTO: Rinnovo composizione del Comitato regionale gestismistri costituito ai ser
della DGR n. 55-1362 del 29 dicembre 2010. Modigdaintegraione della D.D. 1
75/DB2000 del 3.02.2014.

La Regione Piemonte, ai sensi dell’articolo 21 alédgge regionale 14 maggio 2004 n. 9 e s.m.i.,
promuove la predisposizione di strumenti idonei igliorare I'efficienza e I'economicita nella
gestione dei rischi di responsabilita civile deNeiende Sanitarie Regionali (ASR) e, a tal fine,
gestisce, direttamente o tramite l'individuazioneiaa o piu ASR cui attribuire il relativo incarico
un programma assicurativo regionale che compremdémndo speciale sostitutivo o integrativo
delle polizze assicurative.

Con decreto 15 dicembre 2023, n. 2B2golamento recante la determinazione dei requisihimi
delle polizze assicurative per le strutture sandag sociosanitarie pubbliche e private e per gli
esercenti le professioni sanitarie, i requisiti min di garanzia e le condizioni generali di
operativita delle altre analoghe misure, anche dsanzione diretta del rischio e le regole per |l
trasferimento del rischio nel caso di subentro catttiale di un’impresa di assicurazione, nonché
la previsione nel bilancio delle strutture di umtio rischi e di un fondo costituito dalla messa a
riserva per competenza dei risarcimenti relativisanistri denunciati” definisce i requisiti minimi
ed uniformi per lidoneita dei contratti di assiamione ed i requisiti minimi di garanzia, le
condizioni di operativita delle misure analoghee atloperture assicurative nonché le misure
organizzative e finanziarie cui gli assicuratoteestrutture sanitarie sono tenute ad adeguarsd ent
24 mesi dall'entrata in vigore del decreto stesSm le misure organizzative l'art. 15 del
Regolamento, al comma 2, prevede Claestruttura in completa o parziale auto-ritenzierdel
rischio, o con copertura assicurativa, gestiscsiilistro avvalendosi di un Comitato Valutazione
Sinistri, proprio o in convenzione, previa indivadione del ruolo e delle funzioni con apposito
regolamento o atto organizzativo”.

Con deliberazione n. 35-9620 del 15 settembre 2088n.i. la Giunta regionale, con riferimento
alle varie fasi del processo di gestione dei gingitresponsabilita civile verso terzi (RCT) delle
ASR, ha definito uno specifico modello organizzatgestionale individuando cinque aree di
coordinamento sovrazonale: Area TO-Aziende Ospeda(A.O.U Citta della Salute e della scienza
di Torino; A.O. Mauriziano; A.O.U. S. Luigi Gonzggairea TO—Aziende Sanitarie (AA.SS.LL.



Citta di Torino, TO3, TO4 e TO5); Area AT, AL (AASLL. AT, AL e A.O. SS. Antonio e Biagio e
Cesare Arrigo di Alessandria); Area CN (AA.SS.LINT CN2 e A.O. S. Croce e Carle di Cuneo);
Area BIl, NO, VC e VCO (AA.SS.LL. VC, BI, NO, VCO A.O.U. Maggiore della Carita di
Novara). Nelllambito di ciascuna di dette Aree diomdinamento sovrazonale e prevista la
costituzione di un Comitato di gestione sinistrii aiene attribuita la diretta responsabilita
gestionale dei sinistri delle Aziende dell’ Areanti@nti per valore nei limiti del Fondo.

Con deliberazione n. 55-12646 del 23 novembre 2@0%iunta regionale, in conformita alle
indicazioni di cui alla D.G.R. n. 35-9620 del 1%tembre 2008, avviava, con decorrenza 1 gennaio
2010, una prima fase di sperimentazione del modetianizzativo-gestionale dei sinistri di cui al
citato atto, affidando ai Comitati di gestione dyno Area di coordinamento sovrazonale la
responsabilita gestionale dei sinistri afferente SR della propria area di valore compreso fra
1.500,00 Euro e 30.000,00 Euro. A conclusione dalilma fase di sperimentazione si provvedeva
ad un ampliamento progressivo della competenz&dsmiitati con I'obiettivo di ridurre I'esborso
connesso alla gestione esternalizzata dei sinmsiriché di contenere le spese peritali legali
razionalizzando il ricorso a consulenze esterneicoddgali e specialistiche.

Con DGR n. 55-1362 del 29 dicembre 2010 la Giurggionale provvedeva, altresi, ad
un’integrazione del modello organizzativo gestiensbpra delineato, prevedendo la costituzione,
presso I'Assessorato alla Tutela della Salute et&asti un Comitato regionale di gestione sinistri
con compiti di:

» coordinamento operativo del programma assicuraggmnale per la gestione dei rischi sanitari;

* monitoraggio periodico del lavoro svolto e suppopmfessionale amministrativo-legale e
medico-legale a favore dei Comitati di gestionded@ree di Coordinamento Sovrazonale allo
scopo di garantire il rispetto dei principi di baopratica liquidatoria;

» formulazione di proposte di linee guida di raccomaegolamentazione delle procedure di
gestione dei sinistri.

Con D.D. n. 75/DB2000 del 3 febbraio 2014, in confiba alle previsioni di cui alla DGR n. 55-
1362 del 29 dicembre 2010, si provvedeva formalmaitia costituzione del Comitato Regionale
Gestione Sinistri nonché alla nomina dei componewti alla regolamentazione delle relative
attivita, prevedendo che lo stesso, presiedutdideitore della direzione regionale Sanita, o da su
delegato, fosse composto da professionisti dellergsle Aree di coordinamento sovrazonale delle
ASR in possesso di comprovata competenza e plaiemsperienza.

Con D.G.R. n. 22-3475 del 13 giugno 2016 venivaipte, a modifica della D.G.R. n. 21-6940 del
23.12.2013, un ampliamento della competenza deiit@ordi gestione dei sinistri costituiti presso
le Aree di coordinamento sovrazonale cui venivadafta la responsabilita gestionale di tutti i
sinistri rientranti per valore nei limiti del Fonddl citato provvedimento prevede, altresi, con
riguardo ai sinistri rientranti per valore nei limilel fondo ed eccedenti il valore di Euro 250.000
per sinistro, che il Comitato sovrazonale puo aengd) per la definizione del sinistro, del supporto
professionale amministrativo-legale e medico-legkeComitato regionale di gestione dei sinistri
costituito con D.D. n. 75/DB2000 del 3 febbraio 201

Preso atto del collocamento in quiescenza di aldahcomponenti del Comitato regionale gestione
sinistri nominati ai sensi della citata D.D. n. DB2000/2014 e data la necessita di provvedere alla
sostituzione degli stessi allo scopo di consentire maggior coinvolgimento delle risorse
professionali presenti nelle Strutture competentivaello regionale e nellambito del Servizio
Sanitario Regionale, qualificate e referenziate gmgerienza maturata e professionalitd posseduta
nell'ambito della medicina legale ed assicuratidaella gestione dei sinistri e del contenzioso
sanitario e nella gestione di programmi di tutelsieurativa.



Ritenuto, alla luce di quanto poc’anzi espressoakitate le specifiche competenze nonché le
funzioni svolte nelle materie oggetto dell’attivid@l Comitato regionale gestione sinistri costituit
ex DGR n. 55-1362 del 29 dicembre 2010, di rinnevar composizione del Comitato come di
seguito indicato:

dott. Antonino Sottile — direttore della direzioBanita, con funzioni di presidente;

dott.ssa Mirella Angaramo — dirigente del settoféavh generali e giuridico legislativo della
direzione regionale Sanita — con funzioni di cooatihento;

avv. Roberta Bonavia — direttore SC Legale dell’'®@@line Mauriziano Torino;

dott. Fabrizio Ferrando — direttore SC Affari Gealee Legale dellAOU SS. Antonio e Biagio di
Alessandria;

avv. Lorenzo Giudice — direttore SC Ufficio legalkffari generali e Patrimonio dellAO
Maggiore della Carita di Novara;

dott. Alessandro Stiari — direttore SC Patrimongt’ AOU Citta della Salute e della scienza di
Torino;

dott. Roberto Testi — direttore Dipartimento di\Rnezione dell’ASL Citta di Torino;

avv. Piero Giuseppe Reinaudo — direttore SC Serliegale interaziendale ASL CN1;

dott.ssa Anna Grisoglio — responsabile SS Affam&ali, Legali e Istituzionali del’ASL BI;
dott.ssa Sara Barbero — responsabile SS GestibRattienonio dellASL TO5;

dott.ssa Anna Poglio — direttore f.f. direzione madpresidio e responsabile S.S. Sviluppo
organizzativo e innovativo e centro di simulazienanzata dellASL CN2.

Dato atto che il Settore Affari generali e giurmlitegislativo della direzione regionale Sanita
provvedera al coordinamento e monitoraggio dei dadel Comitato nonché agli adempimenti
amministrativi necessari a garantirne il correttoZionamento.

Attestato che, ai sensi della D.G.R. n. 8-81112%efennaio 2024, il presente provvedimento non
comporta effetti contabili diretti né effetti prastfici sulla gestione finanziaria, economica e
patrimoniale della Regione Piemonte, in quantaseakizioni qui contenute non comportano spese
aggiuntive carico del bilancio regionale attesdilizzo, per il funzionamento e le finalita del
Comitato, di risorse professionali qualificate s nel’ambito delle Strutture competenti a
livello regionale e di Servizio sanitario regionale

Attestata la regolaritd amministrativa del presgmta/vedimento ai sensi della D.G.R. n. 8-8111 del
25 gennaio 2024.

Tutto cid premesso,

IL DIRETTORE

Richiamati i seguenti riferimenti normativi:

e Visto il D. Lgs. n. 165 del 30 marzo 2001,

e Vistola L.R. n. 23 del 28 luglio 2008;

* Vistala L.R. n. 9 del 14 maggio 2004 e s.m.i.;

* \Vistala D.G.R. n. 35-9620 del 15 settembre 2008;
* Vistala D.G.R. n. 55-1362 del 29 dicembre 2010;
* Vistala D.G.R. n. 21-6940 del 23 dicembre 2013;
e Vistala D.GR. n. 22-3475 del 13 giugno 2016;



* Vistala D.D. n. 75/DB2000 del 3 febbraio 2014;

determina

» di modificare la D.D. n. 75/DB2000 del 3.02.201#hnovando la composizione del Comitato
regionale gestione sinistri costituito ai senslalél.G.R. n. 55-1362 del 29 dicembre 2010, i cui
componenti vengono di seguito indicati:

= dott. Antonino Sottile — direttore della direzioBanita, con funzioni di presidente;

= dott.ssa Mirella Angaramo — dirigente del settofféadh generali e giuridico legislativo della
direzione regionale Sanita — con funzioni di cooatinento;

= avv. Roberta Bonavia — direttore SC Legale dell'@€@line Mauriziano Torino;

= dott. Fabrizio Ferrando — direttore SC Affari Gealiee Legale dellAOU SS. Antonio e Biagio di
Alessandria;

= avv. Lorenzo Giudice — direttore SC Ufficio legalffari generali e Patrimonio dellAO
Maggiore della Carita di Novara;

= dott. Alessandro Stiari — direttore SC Patrimongdi’dOU Citta della Salute e della scienza di
Torino;

= dott. Roberto Testi — direttore Dipartimento di\Rnezione dell’ASL Citta di Torino;

= avv. Piero Giuseppe Reinaudo — direttore SC Serviggale interaziendale dellASL CN1;

= dott.ssa Anna Grisoglio — responsabile SS Affam&ali, Legali e Istituzionali del’ASL BI;

= dott.ssa Sara Barbero — responsabile SS GestibRattgnonio dellASL TOS5;

= dott.ssa Anna Poglio — direttore f.f. direzione madpresidio e responsabile S.S. Sviluppo
organizzativo e innovativo e centro di simulaziavanzata del’ASL CN2.

 di dare atto che il Settore Affari generali e giico legislativo della direzione regionale Sanita
provvedera al coordinamento e monitoraggio deiraglel Comitato nonché agli adempimenti
amministrativi necessari a garantirne il correttoZionamento;

* che, ai sensi della D.G.R. n. 8-8111 del 25 geng@it#, il presente provvedimento non comporta
effetti contabili diretti né effetti prospettici ka gestione finanziaria, economica e patrimoniale
della Regione Piemonte, per le motivazioni esprespeemessa.

La presente determinazione sara pubblicata sul 8dlla Regione Piemonte ai sensi dell’'art. 61
dello Statuto e dell’art. 14 del D.P.G.R. n. 8/R20

IL DIRETTORE (A1400B - SANITA")
Firmato digitalmente da Antonino Sottile



