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AZIENDA OSPEDALIERA DI CASERTA
SANT'ANNA E SAN SEBASTIANO
DI RILIEVO NAZIONALE E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE

Determina Dirigenziale N. 966 del 29/12/2017

PROPONENTE: ALPI -LISTA ATTESA - CUP

OGGETTO: autorizzazione svolgimento attivita libero professionale intramuraria dott.
SANTORO VINCENZO —Dirigente Medico U.O.C. Chirurgia Maxillo Facciale ed
Odontostomatologia.

Il presente atto, in formato digitale e firmato el ettronicamente, costituisce informazione primaria ed originale ai sensi dei combinati disposti degli artt.
23-ter, 24 e 40 del D.Lgs. n. 82/2005. Eventuale riproduzione analogica, costituisce valore di copia semplice a scopo illustrativo.
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Oggetto: autorizzazione svolgimento attivita libero professionale intramuraria dott. SANTORO
VINCENZO - Dirigente Medico U.O.C. Chirurgia Maxillo Facciale ed Odontostomatologia.

Direttore ALPI - LISTAATTESA - CUP
Premesso

- che, con deliberazione n.200 del 31.10.2017, immediatamente eseguibile, ad oggetto :
“Parziale modifica deliberazione n.453 del 10 giugno 2014: Regolamento Attivita Libero
Professionale Intramuraria”, questa Azienda ha approvato il nuovo regolamento per la
disciplina A.L.P.1. del personale dirigente del ruolo sanitario;

- che, con deliberazione n.247 del 17.11.2017, immediatamente eseguibile, il Responsabile
della U.O.S. Liste di Attesa-Cup-Alpi & stato incaricato per il rilascio delle autorizzazioni
all’esercizio dell'Attivita Libero Professionale Intramuraria attraverso singole determinazioni
a seguito delle necessarie verifiche e valutazioni;

Richiamato

il predetto Regolamento nella parte in cui stabilisce che tutti i professionisti dell’Azienda
interessati allo svolgimento dell’ A.L.P.I., devono formulare alla Direzione Generale istanza
per ottenere I'autorizzazione all’esercizio di cui trattasi;

Vista
la richiesta, allegata in copia al presente atto quale parte integrante e sostanziale, completa
della tipologia delle prestazioni e degli orari destinati a tale attivita, presentata dal dott.
Santoro Vincenzo — Dirigente Medico della U.O.C. Chirurgia Maxillo Facciale ed
Odontostomatologia — con la quale chiede lautorizzazione a svolgere in forma
INDIVIDUALE — EQUIPE — DOMILIARE I'attivita libero professionale in regime intramuraria
in:
1. Chirurgia Maxillo Facciale ed Odontoiatria;

Rilevato

che la predetta istanza € corredata del parere favorevole espresso dal Direttore della
U.O.C. Chirurgia Maxillo Facciale ed Odontostomatologia;

Dato atto che

I'esercizio in argomento, sia individualmente che in équipe:

- deve essere svolto al di fuori dell'orario di lavoro, dei turni di pronta disponibilita e di
guardia;

- deve essere attestato — in entrata ed in uscita — digitando il codice 1 (uno) dei rilevatori
presenza in servizio;
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- non pud comportare un impegno orario o un volume di prestazioni superiore a quello
assicurato per i compiti istituzionali;

- non puo essere esercitato nei casi previsti dalla lettera A), art.8 del Regolamento de quo e
per il medesimo non & consentito quanto previsto ai punti 1-2-3 del succitato art.8;

Dato atto

che nelle more della prossima apertura di idonea struttura, comprensiva di spazi separati e
distinti, 'esercizio A.L.P.l. deve essere svolto presso la unita operativa di assegnazione;

Preso atto
dell’istruttoria compiuta da questa Unita Operativa;
Ritenuto

che sussistono i presupposti per autorizzare il dott. Santoro Vincenzo, a far data dal 1°
gennaio 2018, a svolgere in forma INDIVIDUALE - DOMICILIARE [lattivita libero
professionale intramuraria nella disciplina di appartenenza Chirurgia Maxillo Facciale ed
Odontoiatria nei giorni ed orari indicati dal dirigente richiedente.

L’autorizzazione a poter effettuare I'attivita chirurgica in EQUIPE é da concordare
per poter definire le modalita di esecuzione;

Attestata

la legittimita della presente proposta di deliberazione, che & conforme alla vigente
normativa in materia;

DETERMINA
approvarsi la narrativa e per I'effetto:

- di_autorizzare il dott. SANTORO Vincenzo, Dirigente Medico della u.o.c. Chirurgia Maxillo
Facciale ed Odontostomatologia, con decorrenza dal 1° gennaio 2018, a svolgere in forma
INDIVIDUALE — DOMICILIARE “Attivita Libero Professionale Intramuraria” nella disciplina di
appartenenza Chirurgia Maxillo Facciale ed Odontoiatria per le prestazioni di cui all’allegato A;

- di precisare che l'autorizzazione a poter effettuare I'attivita chirurgica in EQUIPE é da
concordare per poter definire le modalita di esecuzione;

- di dare atto che:

1) lattivita viene effettuata al di fuori dell’orario di lavoro, dei turni di pronta disponibilita e di
guardia;

2) nelle more della prossima apertura di idonea struttura, comprensiva di spazi separati e
distinti, l'esercizio di cui trattasi deve essere svolto presso la unita operativa di
assegnazione;

3) [lattivitd non viene effettuata nei casi di:
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. assenza per malattia e/o infortunio;

. ferie, permessi retribuiti ai sensi della L.104/92;

" permessi retribuiti che interessano I'intero arco della giornata;

" congedo collegato al recupero biologico e/o rischio radiologico;

" astensione dal servizio ai sensi delle leggi a tutela della maternita;

astensione dal servizio per congedi parentali;

sciopero;

aspettativa non retribuita;

sospensione dal servizio per provvedimenti cautelari collegati a procedure disciplinari
. articolazione flessibile dell’orario di servizio con regime di impegno ridotto;

4) per tale attivita non & consentito:

. I'uso del ricettario unico regionale;

. I'attivazione di procedure d’accesso in regime S.S.N. ai servizi difformi da quanto
previsto dalla normativa vigente;

= la riscossione di proventi;

5) [Iattivita viene attestata — in entrata ed in uscita - digitando il codice 1 (uno) del rilevatore
presenza in servizio;
6) l'attivita non pud comportare un impegno orario o un volume di prestazioni superiore a
quello assicurato per i compiti istituzionali;
7) la tipologia di prestazioni libero professionali effettuabili sono quella analiticamente
specificate nel modello accluso alla richiesta di autorizzazione che, allegata in copia al
presente atto ne forma parte integrante e sostanziale;

di dare comunicazione del presente provvedimento al dott. Santoro Vincenzo e al Direttore
sanitario;

di trasmettere copia della presente determinazione al Collegio sindacale, come per legge, alle
UU.OO.CC. Gestione Economico Finanziaria e della Progettualita Europea, Gestione Risorse
Umane, Analisi e Monitoraggio Attivita Sanitaria, Chirurgia Maxillo Facciale ed
Odontostomatologia e alla GESAN s.r.l.;

di pubblicare integralmente il presente atto.

Il Responsabile U.O.S. A.L.P.l. — Liste di Attesa — CUP
dott.ssa Angela Ragozzino
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Oggetto: Richiesta di autorizzazione allo svolgimento dell’esercizio
“ATTIVITA’ LIBERO PROFESSIONALE INTRAMOENIA”

Io sotioscritto dott. SAW RO \h NUENTO

matricola n. Q:\CC\S nat © a N APOY

i Aolof 1965 of SNTVCEN 6SHAL TE3RT
Dirigente ;anitario a rapporto esclusivo nella disciplina
in servizio presso U.0.C. D U.0.8.D. D U.0.S.

Gl RVRCUA MAMUOTREAULE € SAOATDTOHATOLOG 14

presa visione del Regolamento per I’esercizio della libera professione intramoenia, nel rispetto del

medesimo e della normativa vigente in materia, CHIEDQO di essere autorizzato ad effettuare

“ATTIVITA’ LIBERO PROFESSIONALE INTRAMOENIA” alle seguenti condizioni:

1) TIPOLOGIA ATTIVITA’

z in forma INDIVIDUALE in forma EQUIPE forma DOMICILIARE

2) DISCIPLINA

L

/ nella disciplina di appartenenza

di cui possiedo

in disciplina equipollente

la Specializzazione  e/o Cinque anni di anzianita di servizio
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Si allegano :

Aziendu Ospeduliera di Cuserta
“Sant’Anunu e Sun Sebastinno”

di rilicva nazionale ¢ di alta specializzazione
Via Palasciano — 81100 Caserta (CE)

Direttore Generale: Dott. Mario Nicola Vittorio Ferrante

Z 1 tariffe prestazioni ambulatoriali in “ATTIVITA® LIBERO PROFESSIONALE
INTRAMOENIA” (cfr. alleg. n.1 );

,12/2) tariffe prestazioni ambulatoriali in “ATTIVITA’ LIBERO PROFESSIONALE

' INTRAMOENTA - DOMICILIARE * (cfr. alleg. n.2 );

Z] 3) tariffe prestazioni chirurgiche in “ATTIVITA’ LIBERO PROFESSIONALE
INTRAMOENIA” (cfr. alleg. n.3 );

Recapiti telefonici:

In fede.

Caserta, /1 3

0823 939463
232 2444 Qen

[nmw J&Myw

(firma estesa e leggipile)
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Alleg. n. 2)

QOmnorario Prestazioni Ambulatoriali in

“ATTIVITA’ LIBERO PROFESSIONALE INTRAMOENIA - DOMICILIARE”

Dott. 5M o(lo ([ N UL

CODICE
PRESTAZIONE

DESCRIZIONE TARIFFA

b _elipls

Caserta, /t:\‘ M {[ D\D '(:l

firs fove

(firma estesa e leggibile)
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patologia codice intervento Tariffa
patologia codice cnorario
intervento
Intervento radicale del seno mascellare
1 sinusite mascellare 4730 per cisti o sinusite odontogena 2261 3.000
(Caldwell-Luc)
2 | comunicazione oro-antrale 2271 Chiusura di fistola oro-antrale 2182 1.500
3 scialolitiasi sp7s | Asportazione di ghisndolasalivars | g5 5.000
sottomandibolare
4 neoformazm.n e benigna 2102 Enucleazione tumore della parotide 2631 3.000
parotidea
5 neoformazm.ne benigna 2102 Parot1df?ctom1a parziale con 2632 5000
_ parotidea conservazione del nervo facciale
6 neoformazm'ne benigna 2102 Parothectomla totale con 2632 $.000
parotidea conservazione del nervo facciale
7 neoformazione @ahgng © 1420 Parotidectomia radicale gan sacrificio 2632 6.500
della parotide del nervo facciale
g Iussazionf: temporo- 52469 Terapia chirurgica délla lussazione 765 3.800
mandibolare della mandibola
g |  anchilost temporo- 52461 Coronoidectomia 7631 1.700
mandibolare
10 anch11051. temporo- 52461 Condilectomia temporo-mandibolare 7631 4.500
mandibolare
1 frattura d-el condilo 80221 Riduzione e conten.zwne chirurgica 7675 5500
mandibolare condilo
12 frattura del r.nascellare 8024 Riduzione € conte.:nzmne ch1_rurg1ca 7674 6.500
superiore frattura dei mascellari
13 frattura del r.nascellare 2024 Riduzione e contenzpne ChlI'Lll'glCa.dl 1674-7672 7000
superiore fratture del I1I superiore della faccia
: 8024-8022-| Riduzione e contenzione chirurgica 7674-7672
11.000
= fracasso facciale 8027 frattura pan-facciale (fracasso) 7675-2172
15| frattura arco zigomatico 8027 Fratture del ponte zigomatico 7672 2.000
16 Shathirs SO, 8000-8027- Frattura de} compllesso orbito- 7672-7679 5500
8024 zigomatico
17 frattura fronto I-naso -orbito - 2027-8020 Frattura c01.nple§sa del .complesso 7672-7679; 7000
etmoidale orbito-zigomatico 2172




disarmonia dento-maxillo-

Terapia chirurgica ortognatica

18 . 52403
facciale (mascellare) Ga/l (osteotomia Le Fort 1) 7666 7.00(
disarmonia dento-maxillo- Terapia ortopedi licazi .
facciale (mascellare) in eta | 52403 srapla ouopedica (appliceaiene di | ., 1.500
. sussidio ortopedico escl. materiali) ’
evolutiva
disarmonia dento-maxillo- | Terapia chirurgica ortognatica
19 . . 2 . . =
facciale (mandibola) 52402/04 (osteotomia sagittale della mandibola) 1662 8.000
disarmonia dento-maxillo- . e e .
. 52403+524| Terapia chirurgica ortognatica (Le Fort | 7666+766
20 facciale (mascellare + 02 + Sagittale) o 13.00(
mandibola) = -
di ia dento-maxillo- .
isarmonia dento-maxillo- | 5, 43 04| Terania chirurgica ortognatica (Le Fort| 7666+766
21 facciale (mascellare + . . 15.000
. 02 + Sagittale+ Mentoplastica) 2+7667
mandibola + mento)
ip?plasi.a me}scellare. 52403 Applicazi_one placca per trazione 7699 500
superiore (in eta evolutiva) ortopedica (escl. placca cad.)
22 disarmoﬁia mandibolare | 52402/04 Mentoplastica 7667/8 3.000
dismorfosi d.el volto 7449 Innesti alloplastici per dls'morf051 del 7601 3.000
congenita volto (escl. Materiale)
23 dlSmOerSI. d'el volto 73819 Innesti alloplastici per dls.morfosa del 7691 3000
acquisita volto (escl. Materiale)
gy | GEAZIONE pImRIGRTBSAlE | Rinoplastica 2184 3.000
post-traumatica
p5| difficoltd respiratoridvie | Settoplastica funzionale 2184 1.500
aeree superiori
deviazione setto e piramide . :
26 . 470 Rino-settoplastica 2184 4.000
nasale post-traumatica
27 | ipertrofia turbinati inferiori 4780 Turbinectomia inferiore 216 1.500
28 esiti di rinoplastica 7380 revisione di rinoplastica (ritocco) 2184 1.500
29| esiti di rinosettoplastica 7380 rinosettoplastica secondaria (open) 2184 5.000
30 esiti di settoplastica 470 settoplastica secondaria (open) 2184 2.500
3p| famwa ossa proprie del 1 5020 Riduzione di fratture nasali 2171 2.000
39 cisti o fistole congenite del 74442 Intervento per cisti e fistole congenite 292 5000

collo

del collo




pericoronarite da

Odontectomia di dente del giudizio

1500 (5

. .. 5260 ) .
disodontiasi del III molare incluso in anestesia generale 2319 [per ogni
pit)
13 pericoronarite da 5960 Odontectomia di dente del giudizio
7| disodontiasi del III molare incluso in anestesia locale 213 500
. . . Odontectomia di dente incluso in
\ dent 5260 ;
felusione dentania anestesia locale 2313 500
. : . applicazione di sussidio per trazione
52
inclusione dentaria 60 ortodontica in an. Locale 247 500
134 frattura della mandibola 20220 Riduzione frattura mandfbola.re 7676 A0
monofocale monofocale con osteosintesi
35 frattura n-1and1bolare 20220 RJdUZI.OIle frattura mand.lbolefre 7676 6.000
plurifocale plurifocale con osteosintesi
fratturé déi mascellari e/o | 80220/802 Applicazione ferule e blocco '
36 . . . . 7675 1.300
della mandibola composta 4 intermascellare in anestesia locale
37 | difficolta respiratoria acuta Tracheotomia 311 5.800
to cont aneo .
38 Intervep ‘O contemporanco Intubazione sub-mentale 9605 1.000
cavita nasale /orale
39 Iinfo.adenopatia {netastat.ica 1960 Dissezione ;infonodale laterocervicale 4041 5.500
del distretto cervico facciale funzionale monolaterale
40 linfo-adenopata I?etast'ati.'ca 1960 Dissezione ?infonoda]e laterocervicale 4040 5700
del distretto cervico facciale radicale monolaterale
41 neof maligna del .disrretto 1950 Resezione comp'osita di ‘fumore maligno 864 8,000
cervico facciale maxillo-facciale
4 neoformazione beigna del 2104 Exeresi neoformazione benigna cavo 2749/251 750
cavo orale orale
f ione beni . .
43| PDCOTOTMAZIONE BEMENA | 51501164 Exeresi neoformazione cutanea 864 800
cutanea
44 | tumore maligno del naso 1950 Rucostzone n?sale PeF NI 2185 4.500
maligno
45| litiasi del dotto salivare 5275 Asportazione calcolo da dotto salivare |2649/2699 900
46| esiti trauma della faccia 9050 Correzione di cicatrici del viso 8689 1.200
Ifo ioni del .
47 matiormaziof e 7442 otoplastica (per lato) 1879 1.500

padiglione auricolare




5286

leucoplachia Asportazione di leucoplachia cavo orale 2749 750
49 ptosi palpebrale 37434 Blefaroplastica superiore (per lato) 870 1.000
50 ptosi palpebrale 37434 Blefaroplastica inferiore (per lato) 870 1.200
51| deformita punta del naso 7380 Plastica della punta del naso 2184 1.500
D . bitari .
52 esoftalmo da basedow 37630 CERIpIESSIBNE orbiiania per miored di 7639 2.500
Basedow (per lato)
53 frenulo corto linguale 7500 frenulectomia linguale (in narcosi) 2592 1000
frenulo linguale corto 7500 frenulectomia linguale (in an. locale) 2592 600
54 frenulo corto labiale. 5285 frenulectomia labiale (in narcosi) 2741 1000
frenulo corto labiale 5285 frenulectomia labiale (in an. locale) 2741 600
55 edentulia 5200 inserzione fixture (escluso fixture, cad) 236 500
tedistrazi d .
56 atrofia ossea spsp0 | Ostedistrazione (per quadrante escl. | ., 1.000
distrattore)
oy | SELER CSNEEREEIDAR | oo, infiltrazione di naropina cad. 480 200
irritazione secondaria
cg ipotrofia so.ttocutanea 7099 infiltrazione di ac ialuronico (escluso 8665 200
facciale fiale-cad)
- ipotrofia so.ttocutanea 7099 infiltrazione di grasso autologo 8669 2000
facciale (compreso prelievo-a seduta)
infiltrazione di tossina botulini ;
60 contrattura facciale 3518 | HHrazione ditossina botuimica (esed 481 200
botulino)
. infiltrazione di tossina botulini .
61 ipertono muscolare 72885 | Mirazione di fossma botuimica (escl 481 200
botulino)
- atrofia ossea 5252@ innesti ossei con prehe'vo di oss'o 7691 2500
, autologo (a quadrante in narcosi)
atrofia ossea 52520 innesti ossei con prehe\./o di osso 7691 1,500
] autologo (a quadrante in locale)




innesti ossei con applicazione di

63 atrofia ossea 52520 materiale eterologo (escl. Materiale in 7692 2.000
narcosi)
innesti ossei con applicazione di
atrofia ossea 52520 materiale eterologo (escl. Materiale in 7692 1.000
locale) '
atrofia ossea approfondimento di fornice vestibolare
. _ 52520 | “PPTO . 2491 500
maxillo/mandibolare (a quadrante in an locale)
neoformazione cistica della ; . T .
64 . 5228 |exeresi neoformazione cistica in narcosi 244 2.000
mandibola odontogena
neoformazione cistica della . . e .
65 ; 5262 |exeresi neoformazione cistica in narcosl 244 2.500
mandibola non odontogena
neof cistica odontogena
66 | della mandibola in rapp col 5228 |exeresi neoformazione cistica in narcosi| 244 3.000
canale alveolare
neof'cistica non odont. della
67 mandibola in rapp col 5262 |exeresi neoformazione cistica in narcosi| 244 3.500
canale alveolare ‘
neoformazione cistica
68 | odontogena del mascellare 5228 |exeresi neoformazione cistica in narcosi| 244 2.000
superiore )
neoformazione cisticanon |
69 | odontogena del mascellare 5262 |exeresi neoformazione cistica in narcosi 244 2.500
superiore
neof cistica odontogena del
70 |mascellare in rapporto con il| 5228/5260 |exeresi neoformazione cistica in narcosi| 244 3.000
seno mascellare
neof cistica non odont del
mascellare in rapporto con 5262 |exeresi neoformazione cistica in narcosi 244 3.500
il seno mascellare
neof cistica odontogena . ; ; .
; 5228 | Apicectomia a dente in anestesia locale | 244/2373 500
mascellare o mandibolare
neof cistica odontogena Apicectomia a dente con terapia
ok 5228 g ; ) b 244/2372 | 600
mascellare o mandibolare canalare in anestesia locale
. . . engivectomia (a quadrante in anestesia
iperplasia gengivale 5238 |58 @q 2431 500
locale)
; . . gengivoplastica (a quadrante in
iperplasia gengivale 5238 BENELVOR . @q 242 700
anestesia locale)
. . ; innesto gengivale autologo con prelievo
ipoplasia gengivale 5232 o ° P 242 1.000
dal palato (a quadrante in an. locale)
ascessi e/o flemmoni 5264 drenaggio ascesso il anestesia locale 270 400
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REGIONE CAMPANIA
AZIENDA OSPEDALIERA DI CASERTA
SANT'ANNA E SAN SEBASTIANO
DI RILIEVO NAZIONALE E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE

Determina Dirigenziale N. 966 del 29/12/2017
PROPONENTE: ALPI -LISTAATTESA - CUP

OGGETTO: autorizzazione svolgimento attivita libero professionale intramuraria dott. SANTORO VINCENZO —
Dirigente Medico U.O.C. Chirurgia Maxillo Facciale ed Odontostomatologia.

In pubblicazione dal 29/12/2017 e per il periodo prescritto dalla vigente normativa in materia (art.8 D.L gs 14/2013, n.33 e smi)

Atto immediatamente esecutivo
UOC AFFARI GENERALI E LEGALI
Direttore Gaetano Gubitosa

Elenco firmatari

Angela Ragozzino - ALPI - LISTA ATTESA - CUP
Per delega del Direttore della UOC AFFARI GENERALI E LEGALLI, il funzionario Gabriella Perrotta

Il presente atto, in formato digitale e firmato elettronicamente, costituisce informazione primaria ed originale ai sensi dei combinati disposti degli artt.
23-ter, 24 e 40 del D.Lgs. n. 82/2005. Eventuale riproduzione analogica, costituisce valore di copia semplice a scopo illustrativo.
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