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DOCUMENTI:

MO AFFARI ISTITUZIONALI E DI SEGRETERIA
UO NUCLEI CURE PRIMARIE AREA 1



Vista la proposta di adozione dell’atto deliberativo presentata dal Direttore del Dipartimento Direzione
Assistenza Ospedaliera di cui è di seguito trascritto integralmente il testo:

“ Richiamate le disposizioni normative e regolamentari sui Trasporti sanitari ordinari ed in particolare:
- D.M.17/12/2008 - Istituzione del sistema informativo per il monitoraggio delle prestazioni erogate
  nell'ambito dell'assistenza sanitaria in emergenza-urgenza
- D.P.C.M. del 29/11/2001 - Definizione dei livelli essenziali di assistenza
- D.G.RER n.1378 del 26/7/1999 - Direttiva integrazione prestazioni sociali e sanitarie ed a rilievo sanitario
a favore di         anziani non autosufficienti
- D.G.RER 2068/2004 - Il sistema integrato di interventi sanitari e socio-assistenziali per persone con
gravissime  disabilità acquisite in età adulta. Prime indicazioni
- Delibera di Giunta Regionale n. 840/2008 - Prime linee di indirizzo per le soluzioni residenziali e
l'assistenza al domicilio per le persone con gravissima disabilità nell'ambito del FRNA e della
D.G.R.2068/04
- D.G.RER 106/1986 – Trasporto infermi. Adeguamento rimborsi
- Linea guida RER n.28243 del 7/7/1999 – Trasporti in ambulanza
- Nota Assessorato Sanità RER n. 258003 del 31/10/2008 - Trasporti dializzati
- D.G.RER 273/2016 – Approvazione sistema di remunerazione dei servizi socio-sanitari accreditati
provvisoriamente e/o definitivamente;
- I.O. “Trasporti secondari Centrale Operativa 118 Area omogenea Emilia Est ed Aree Inerospedliere”

Atteso che per trasporti sanitari ordinari s'intendono quelli programmati e programmabili, che non rivestono
carattere di emergenza/urgenza e non sono tempodipendenti;

Rilevato che le Aziende Sanitarie della provincia di Ferrara hanno condiviso la necessità di addivenire ad
una regolamentazione congiunta del sistema di trasporto ordinario dei pazienti residenti nei Comuni e
ricoverati nelle Strutture Sanitarie e Socio/Assistenziali accreditate della Provincia di Ferrara relativamente
alle competenze delle diverse tipologie di trasporto e delle conseguenti ricadute economiche sulle due
Aziende e sulle strutture sanitarie e socioassistenziali accreditate;

Dato atto che con note a firma dei Direttori Amministrativi delle due Aziende, registrate al protocollo
generale di questa azienda ai numeri 48228 del 18.8.2018 e 46795 del 17.8.2018, è stato condiviso lo
schema di Regolamento Interaziendale Trasporti secondari ordinari, allegato al presente provvedimento a
farne parte integrante e sostanziale e conservato agli atti dell'Azienda;
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1) di approvare il Regolamento Interaziendale Trasporti secondari ordinari, allegato al presente
provvedimento a farne parte integrante e sostanziale e conservato agli atti dell'Azienda, con cui sono
definite le rispettive competenze in relazione alla tipologia di trasporto, anche per ciò che riguarda le
ricadute economiche;

2) di dare mandato alle competenti direzioni aziendali di dare esecuzione al Regolamento di che trattasi
con le modalità individuate nello stesso e nelle note dei Direttori Amministrativi sopra richiamate;

3) di disporre che il presente Regolamento sia posto in pubblicazione nella sezione “Atti amministrativi
generali” di “Amministrazione Trasparente”;

4) di dichiarare il presente provvedimento esecutivo dal giorno della pubblicazione.

 

Delibera

Richiamato, ai fini del punto 1 c) del Regolamento, la DGR n° 273/2016;

Richiamato, ai fini del punto 1 d) del Regolamento, il Protocollo Operativo dell’ADI di cui alla Delibera AUSL
n° 343/2005;

Richiamato, ai fini del punto 1 g) del Regolamento, quanto già previsto nei contratti di servizio sottoscritti
con le CRA ed i CSSR accreditati, nonché dalla circolare RER n° 258003/2008 e dalla I.O. “La gestione dei
trasporti nei trattamenti di dialisi”;

Richiamato, ai fini del punto 1 h) del Regolamento, la Circolare RER n° 240900/2013;

Precisato che con il presente Regolamento sono disciplinati i rapporti con le strutture sanitarie e
sociosanitarie accreditate;

Dato atto che il presente provvedimento risponde ai principi della legittimità, opportunità e convenienza;

Attesa la rappresentazione dei fatti e degli atti riportati dal direttore del Dipartimento Direzione Assistenza
Ospedaliera proponente;

Ritenuto di dare mandato alle competenti direzioni aziendali di dare esecuzione al Regolamento di che
trattasi con le modalità individuate nello stesso e nelle note dei Direttori Amministrativi sopra richiamate;

 



Responsabile del procedimento ai sensi della L. 241/90: 
Lorenzo Mistri



Oggetto del regolamento

Per trasporti sanitari ordinari s'intendono quelli che non rivestono carattere di emergenza/urgenza in 
quanto programmati e programmabili.
Il regolamento disciplina le modalità operative del sistema di trasporto ordinario dei pazienti 
residenti nei Comuni e ricoverati nelle Strutture Sanitarie e Socio/Assistenziali della Provincia di 
Ferrara e definisce le rispettive competenze, in relazione alle tipologie di trasporto anche per ciò che 
riguarda le ricadute economiche.
A seguito dell’avvio del contratto previsto dalla nuova gara in corso di svolgimento, verrà superato 
l’attuale assetto organizzativo di coordinamento provinciale dei trasporti secondo quanto segue:

 I trasporti con oneri a carico della AUSL Ferrara saranno gestiti tramite la Centrale di 
Coordinamento Trasporti Sanitari.

 I trasporti con oneri a carico della AOSP Ferrara saranno gestiti tramite chiamata alla ditta 
aggiudicatrice del servizio secondo modalità da definire.


TIPOLOGIA DI TRASPORTI
1. Trasporti a carico del S.S.N.
2. Trasporti a carico del cittadino

1. TRASPORTI A CARICO DEL S.S.N.

a) Consulenze/procedure presso altri Presidi/Case di Cura convenzionate (in andata e ritorno)
I  trasporti  sanitari  di  pazienti  in  regime  di  degenza  presso  Strutture  S.S.N.  per  effettuare 
consulenze/procedure presso Presidi Ospedalieri e/o Case di Cura convenzionate sono disposti dal 
medico-dirigente della Struttura.
Sono compresi anche i pazienti degenti presso case di cura convenzionate, RSA, CRA, Hospice.
Oneri
A  carico  dell'Azienda  Sanitaria  (AUSL  o  AOSP)  o  della  Casa  di  Cura  convenzionata, 
CRA/RSA/Hospice che ha richiesto la consulenza (sia viaggio di andata che di ritorno).

b) Trasferimenti presso altri Presidi Ospedalieri di pazienti degenti
I trasporti sanitari di pazienti in regime di degenza presso Strutture S.S.N. (compresi RSA, CRA, 
Hospice) per trasferimenti presso altri Presidi Ospedalieri, richiesti per approfondimento/continuità 
delle cure, sono disposti dal medico dirigente della Struttura.
Oneri
A carico del richiedente il trasferimento.

c) Trasferimenti presso RSA/CRA/HOSPICE
I trasporti sanitari con mezzi ordinari di pazienti, in regime di degenza o in Pronto Soccorso presso 
Strutture S.S.N. verso RSA/CRA/HOSPICE sono disposti dal medico-dirigente della Struttura.
Oneri
A carico dell'Azienda USL.

d) Trasporto pazienti in assistenza sanitaria domiciliare, in trattamento di day-hospital
I  trasporti  sanitari  di  pazienti  dal  proprio  domicilio  per  effettuare  consulenze,  accertamenti 
diagnostici, prestazioni di day hospital presso gli ambulatori ed i Presidi Ospedalieri sono richiesti 
dal coordinatore infermieristico del nucleo di assistenza domiciliare alla Centrale di Coordinamento 
Trasporti Sanitari.
Oneri
A carico dell'Azienda Sanitaria USL

e) Trasporti per trasferimento di pazienti da reparto per acuti verso reparti d i lungodegenza-post 



acuzie pubblici o privati
I trasporti sanitari di pazienti in regime di degenza verso reparti di lungodegenza sono disposti dal 
medico-dirigente della Struttura.
Oneri
A carico del richiedente

f) Trasporto di pazienti dal Pronto Soccorso verso Case di Cura
Oneri
A carico del richiedente (AUSL/AOSP)

g) Trasporto pazienti per trattamento emodialitico ambulatoriale
 Trasporti da domicilio

I trasporti sanitari di pazienti dal proprio domicilio per sottoporsi a trattamento dialitico 
ambulatoriale devono essere richiesti dal medico del Centro Dialisi alla Centrale di Coordinamento 
Trasporti Sanitari.
Oneri
A carico dell'Azienda Sanitaria USL

 Trasporti da Strutture sanitarie e socio-assistenziali, CRA
I trasporti sanitari di pazienti in regime di ricovero/degenza presso le Strutture socioassistenziali, le 
Case di Riposo per effettuare trasferimenti per trattamenti dialitici ambulatoriali sono richiesti dal 
medico della Struttura alla Centrale di Coordinamento Trasporti Sanitari.
Oneri
A carico dell'Azienda Sanitaria USL

h) Trasporti da Case di Cura convenzionate
 I  trasporti  sanitari  di  pazienti  in  regime  di  ricovero/degenza  presso  le  Case  di  Cura 

convenzionate di anziani non autosufficienti, allettati o non trasportabili con mezzi ordinari 
verso  strutture  socio-assistenziali,  ovvero  di  degenti  per  l’esecuzione  di  prestazioni 
diagnostiche  e/o  terapeutiche  precedentemente  richieste  e  programmate  da  specialisti  di 
ospedali pubblici provinciali (AUSL ed AOSP), e di degenti per l’esecuzione di prestazioni 
“pesanti”, quali radioterapia e dialisi, non strettamente attinenti al ricovero ma dovute alla 
condizione  clinica  pregressa,  sono  richiesti  dal  medico  della  Struttura  alla  Centrale  di 
Coordinamento Trasporti Sanitari.
Oneri
A carico dell'Azienda Sanitaria USL

 I  trasporti  sanitari  di  pazienti  in  regime  di  ricovero/degenza  presso  le  Case  di  Cura 
convenzionate  per  l’esecuzione  di  prestazioni  che  rappresentano  parte  del  percorso 
terapeutico assistenziale definito dal personale medico della CdC, ovvero riferiti agli “stati 
vegetativi  persistenti”,  la  cui  tariffa  giornaliera  è  modulata  per  la  copertura  di  tutte  le 
esigenze  relative  al  ricovero,  sono  richiesti  dal  medico  della  Struttura  alla  Centrale  di 
Coordinamento Trasporti Sanitari.
Oneri

            A carico della Struttura

2. TRASPORTI A CARICO DEL CITTADINO
I trasporti richiesti dai pazienti e/o famigliari per ricoveri programmati con partenza dal proprio 
domicilio, dimissioni da Ospedali, Ospedali di Comunità, Hospice, Strutture di ricovero di pazienti 
con gravissime disabilità e Strutture del Dipartimento Salute Mentale devono essere richiesti dagli 
stessi pazienti e/o famigliari alle Associazioni di Volontariato/ Ditte che si rendono disponibili. Gli 
oneri derivanti non sono sostenuti dalle Aziende Sanitarie, ma direttamente dai pazienti.
Oneri



A carico del paziente
Dimissioni per avvicinamenti
I trasporti sanitari di pazienti in regime di degenza per dimissioni finalizzate a ricoveri presso altre 
Strutture o per avvicinamento al domicilio/residenza devono essere richiesti dagli stessi pazienti e/o 
famigliari alle Associazioni di Volontariato/Ditte che si rendono disponibili.
Oneri
A carico del paziente


