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SERVIZIO SANITARIO 
REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA 

AZIENDA SOCIO-SANITARIA LOCALE N. 2 DELLA GALLURA 
 

 
 

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE N.  _______  DEL ___/___/____ 

 

 
Proposta n.         del            2024 

 
STRUTTURA PROPONENTE: Direzione Generale  

 

 

OGGETTO: Istituzione e avvio delle Centrali operative Territoriali (COT) aziendali. 
 
 

 

Con la presente sottoscrizione i soggetti coinvolti nell’attività istruttoria, ciascuno per le attività e le 
responsabilità di competenza dichiarano che la stessa è corretta, completa nonché conforme alle 
risultanze degli atti d’ufficio, per l’utilità e l’opportunità degli obiettivi aziendali e per l’interesse pubblico 

Ruolo Soggetto Firma Digitale 

Il Direttore Sanitario Dott. Raffaele De Fazio   

   

 

La presente Deliberazione prevede un impegno di spesa a carico della Azienda Socio-Sanitaria Locale 
n. 2 della Gallura 
 

SI  x]                           NO [  ]               DA  ASSUMERE CON SUCCESSIVO PROVVEDIMENTO [ ] 
 

 

La presente Determinazione è soggetta al controllo preventivo di cui all’art. 41 della L.R. 24/2020 
 

SI [ ]                        NO [ x ] 
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LA DIREZIONE GENERALE  
 

VISTO il Decreto Legislativo n. 502 del 30 dicembre 1992 “Riordino della disciplina in materia sanitaria” 

e ss.mm.ii.; 

VISTA la Legge Regionale n. 24/2020 “Riforma del Sistema Sanitario Regionale e riorganizzazione 

sistematica delle norme in materia. Abrogazione della legge regionale n. 10 del 2006, della Legge 

Regionale n. 23 del 2014 e della Legge Regionale n. 17 del 2016 e di ulteriori norme di settore” e 

ss.mm.ii.; 

RICHIAMATA la Deliberazione della Giunta Regionale n. 46/24 del 25/11/2021 con la quale è stata 

costituita l’Azienda Socio Sanitaria n. 2 della Gallura a far data del 01/01/2022;  

RICHIAMATA la Deliberazione della Giunta Regionale n. 36/47 del 31/08/2021, con la quale è stato 

approvato il Piano Preliminare regionale di riorganizzazione e di qualificazione dei servizi sanitari; 

PRESO ATTO che la Deliberazione della Giunta della Regione Autonoma della Sardegna n. 51/38 del 

30.12.2021, ha attribuito l’incarico di Direttore Generale dell’Azienda Socio-Sanitaria Locale n. 2 della 

Gallura al Dottor Marcello Giuseppe Acciaro ed, in esecuzione della citata DGR, è stato stipulato tra la 

Regione Autonoma della Sardegna ed il medesimo, apposito contratto di prestazione d’opera 

intellettuale per la durata di anni 5, a decorrere dal 1 gennaio 2022;  

VISTA la Deliberazione n. 1 del 7.1.2022, del Direttore Generale dell’Asl n. 2 Gallura con cui si è preso 

formalmente atto della deliberazione della Giunta della Regione Autonoma della Sardegna n. 51/38 del 

30.12.2021; 

RICHIAMATE le Deliberazioni del Direttore Generale dell’Asl n. 2 Gallura, la n.154 e la n.155 del 

20/06/2022, con le quali sono stati nominati rispettivamente, Direttore Amministrativo il Dott. Michele 

Baffigo e Direttore Sanitario il Dott. Raffaele De Fazio;  

VISTA la  Delibera della Giunta Regionale  della Regione Sardegna , n° 4/65 del 16/02/2023 di presa 
d’atto del parere di conformità  dell’ “Atto Aziendale dell’Azienda Socio-Sanitaria della Gallura. Esito 
verifica di conformità ai sensi dell’art. 16, com. 2, L.R. 11.9.2020, n. 24”; 
  
RICHIAMATA  la Deliberazione del Direttore Generale  n°94 del 24/02/2023 di adozione  dell'Atto 
Aziendale dell'Asl n. 2 Gallura;  
 

VISTO il Decreto Legislativo n. 165 del 30/03/2001 e s.m.i. “Norme generali sull'ordinamento del lavoro 

alle dipendenze delle amministrazioni pubbliche”; 

RICHIAMATO il decreto legislativo del 14/03/2013 n.33 e ss. ii. mm. “Riordino della disciplina 

riguardante il diritto di accesso civico e gli obblighi di pubblicità, trasparenza e diffusione di informazioni 

da parte delle pubbliche amministrazioni;  

DATO ATTO che il soggetto che adotta il presente atto non incorre in alcuna delle cause di 

incompatibilità previste dalla normativa vigente, con particolare riferimento al Codice di Comportamento 

dei Pubblici Dipendenti e alla Normativa Anticorruzione e che non sussistono, in capo allo stesso, 

situazioni di conflitto di interesse in relazione all’oggetto dell’atto, ai sensi della Legge 190 del 

06/11/2012 e norme collegate;  

 

VISTO il Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) trasmesso dal Governo Italiano alla 
Commissione europea il 30 aprile 2021 ai sensi degli articoli 18 e seguenti del Regolamento UE 
2021/241 del Parlamento europeo e del Consiglio del 12 febbraio 2021 che, articolato in n 6 Missioni e 
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n. 16 Componenti, definisce un quadro di investimenti e riforme a livello nazionale al cui conseguimento 
si lega l’assegnazione di risorse finanziarie messe a disposizione dell’Unione Europea; 
 

RICHIAMATI: 

 il Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) approvato con Decisione del Consiglio 
ECOFIN del 13 luglio 2021, notificata all’Italia dal Segretario generale del Consiglio con nota 
LT161/21 del 14 luglio 2021; 

 la riforma di settore del Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR)-M6C1- Riforma 1: 
definizione di un nuovo modello di organizzativo della rete di assistenza sanitaria territoriale 
volta a definire modelli e standard relativi all’assistenza territoriale sulla base degli interventi 
previsti dalla Missione 6.C1 – Reti di Prossimità, strutture di telemedicina per l’assistenza 
sanitaria territoriale – Intervento 1.1 Case della Comunità e presa in carico della persona del 
PNRR che prevede la realizzazione di Case della Comunità, Ospedali di Comunità e Centrali 
operative Territoriali ; 

 l’art. 1,com.274 della L. 234 del 30.12.2021 recante : “Bilancio di previsione dello Stato per 
l’anno finanziario 2022 e bilancio pluriennale per il triennio 2022-2024” che ha previsto un 
finanziamento ulteriore al fine di assicurare l'implementazione degli standard organizzativi, 
quantitativi, qualitativi e tecnologici ulteriori rispetto a quelli previsti dal Piano nazionale di 
ripresa e resilienza (PNRR) per il potenziamento dell'assistenza territoriale; 

 
DATO ATTO che il Decreto Ministero Salute n. 77/2022 relativo ai “Modelli e standard per lo sviluppo 
dell’Assistenza Territoriale nel Servizio Sanitario Nazionale” che definisce il nuovo servizio e i requisiti;  
 
VISTO che ai sensi del DM 77/2022 la Centrale Operativa Territoriale ( di seguito “COT”) è un modello 
organizzativo con funzioni di  coordinamento della presa in carico della persona e raccordo tra servizi e 
professionisti coinvolti nei diversi setting assistenziali ovvero attività territoriali, sanitarie sociosanitarie, 
ospedaliere e dialoga con la rete dell’emergenza-urgenza attraverso funzioni distinte seppur 
interdipendenti quali: 

 coordinamento della presa in carico della persona tra i vari servizi coinvolti nei processi 
assistenziali con coordinamento degli interventi; 

 tracciamento e monitoraggio delle transizioni da un luogo di cura ad un altro; 

 supporto informativo e logistico ai professionisti della rete assistenziale riguardo le attività e i 
servizi distrettuali;  

 raccolta gestione e monitoraggio dei dati di salute anche attraverso strumenti di telemedicina, 
gestione della piattaforma tecnologica di supporto per la presa in carico della persona utilizzata 
ASPSR - protocollo n. ASPSR-2024-0048001 del 26/04/2024 operativamente dalle Case di 
Comunità e dai Distretti al fine di raccogliere, decodificare e classificare il bisogno. 

L’organizzazione delle COT è attivata dalle seguenti figure: personale distrettuale e ospedaliero, 
MMG/PLS, medici di continuità assistenziale, medici  specialisti ambulatoriali interni e altri professionisti 
sanitari presenti nei servizi aziendali e distrettuali nonché personale di strutture di ricovero intermedie 
residenziali e semiresidenziali. Le Centrali operative territoriali si rapportano con la Centrale Operativa 
NUE 116117 unico a livello nazionale ed europeo, oltre ad interfacciarsi con il PUA e stabilire modalità 
di comunicazione ed i relativi strumenti a supporto con i professionisti che operano nelle Case di 
Comunità, delle cure domiciliari integrate (ADI), nelle strutture residenze e ospedaliere, nelle strutture 
territoriali e con MMG e PLS, oltre che con i servizi sociali dei Comuni; 
 
RICHIAMATA la Deliberazione GR 28/11 del 24.08.2023 avente ad oggetto “Indirizzi per la costituzione 
delle Centrali operative territoriali (COT)” con la quale si da mandato a ciascuna Azienda sanitaria 
locale di procedere, entro 90 giorni dall'approvazione della presente deliberazione, all'identificazione 
della COT aziendale ( sulla base dell’all.to 2 della citata DGR) ed alla individuazione del personale da 
assegnare alle centrali operative territoriali finanziate con fondi PNRR;  
 
VERIFICATO CHE la ASL Gallura, in qualità di Soggetto Attuatore delegato, risulta assegnataria 
dell’intervento di strutturazione e messa a norma della Centrale Operativa Territoriale di Olbia ubicata 
presso la struttura Polifunzionale Amministrativa e Ambulatoriale “San Giovanni di Dio“ in Olbia 

ricadente  nel PNRR-  Missione M6 Salute a valere sulle risorse di investimento  di cui M6.C1 – 1.2. ( 
CUP I92C22000260008) 
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 la ASL Gallura, in qualità di Soggetto Attuatore delegato, risulta assegnataria dell’intervento di 
strutturazione e messa a norma della Centrale Operativa Territoriale di Tempio Pausania “P.O. 
Paolo Dettori di Tempio Pausania  Piano VI “ricadente  nel PNRR-  Missione M6 Salute a valere 
sulle risorse di investimento  di cui M6.C1 – 1.2.2 2 ( CUP I52C22000300008); 
 

DATO ATTO CHE 

 con nota RAS n. 5275 del 22/02/2024 sono state trasmesse alle ASL di competenza in qualità di 
soggetti attuatori, le linee guida ministeriali del 26/01/2024, per comprovare il raggiungimento 
del target PNRR M6 Salute C1-7 “Centrali operative pienamente funzionanti sub investimento 
1.2.2 - Centrali operative territoriali” che prevedono che i soggetti attuatori individuino una figura 
professionale tecnica ed autonoma per la redazione di una relazione attestante la piena 
funzionalità e operatività delle COT; 

 la Regione Autonoma della Sardegna, con riferimento agli interventi del PNRR, ha chiesto ad 
ARES Sardegna di costituire un elenco di professionisti interessati all’affidamento dell’incarico di 
redazione della relazione attestante la piena funzionalità e operatività delle Centrali Operative 
Territoriali (COT) realizzate nell’ambito del PNRR/Missione 6 Salute [M6C1 1.2.2]; 

 con nota protocollo n. 11971 del 23/04/2024, così come modificata e aggiornata dalla nota prot. 
14247 del 20/05/2024, il Direttore Generale dell’ARES, con riferimento alle “linee guida per 
comprovare il raggiungimento del target PNRR M6 C1-7 “Centrali operative pienamente 
funzionanti”, subinvestimento 1.2.2 Centrali operative territoriali.” già trasmesse alle AASSLL 
nota prot. n. 5275 del 22/02/2024, al fine di dotare l’ingegnere indipendente di adeguati 
strumenti operativi, ha provveduto a trasmettere la documentazione di riferimento, finalizzata a 
comprovare il raggiungimento del target in parola, elaborata dall’UMPNRR con il supporto di 
Agenas: 

 la “Check list Ingegnere indipendente”; 
 il “documento metodologico per la lettura e la compilazione della check list”; 
 il “Format relazione Ingegnere indipendente”; 

 con Deliberazione DG 413 del 23/05/2024  è stato conferito all’architetto Cristian Taras             
l’incarico di redazione della relazione attestante la piena funzionalità e operatività della Centrale 
Operativa Territoriale di Tempio Pausania (COT) realizzata nell’ambito del PNRR/Missione 6 
Salute [M6C1 1.2.2], presso la ASL Gallura; 

 con Deliberazione DG 436 del 28/05/2024 è stato conferito all’ing. Maurizio Loddo  l’ incarico di 
redazione della relazione attestante la piena funzionalità e operatività della Centrale Operativa 
Territoriale di Olbia (COT) realizzata nell’ambito del PNRR/Missione 6 Salute [M6C1 1.2.2], 
presso la ASL Gallura; 

 
CONSIDERATO   che la COT è strumento funzionale dei Distretti Sanitari e che si intendono 
individuare, per le loro specifiche competenze, i seguenti soggetti: 

 Dott.ssa Anna Maria Sanna Capo Dipartimento Ospedale Territorio; 

 Dott. Guido Sari Direttore f.f. Distretto Olbia  

 Dott. Antonio Francesco Cossu  Direttore del Distretto di Tempio Pausania; 

 Dott.ssa Marika Mela referente ASL Gallura COT Olbia e Tempio Pausania responsabile attività 
dipartimentali Dipartimento ospedale –territorio (RAD).  
 

RILEVATO che l’effettiva entrata in attività delle COT è sancita  a seguito di regolare deposito delle due 
relazioni degli ingegneri indipendenti attestanti la conformità delle specifiche tecniche del progetto in 
linea con la descrizione dell’investimento e degli obiettivi previsti nella check list, nonché la definizione e 
certificazione delle attività contenuta nella “Dichiarazione entrata in funzione COT” siglata dal Direttore 
Generale ASL Gallura;  
 
RITENUTO di dover procedere all’istituzione e all’avvio di due Centrali Operative Territoriali come di 
seguito  individuate: 

 Centrale Operativa Territoriale  del Distretto di Olbia ubicata presso la struttura Polifunzionale 
Amministrativa e Ambulatoriale “San Giovanni di Dio”  in Viale Aldo Moro in Olbia; 

 Centrale Operativa Territoriale  del Distretto di Tempio Pausania  ubicata presso il  “P.O. Paolo 
Dettori di Tempio Pausania  Piano VI”; 
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Per le motivazioni sopra riportate 

ACQUISITI I PARERI  

IL DIRETTORE SANITARIO 

 ASL N. 2 GALLURA 

IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO 

 ASL N.2 GALLURA 

 

DR. RAFFAELE DE FAZIO 

 

DOTT. MICHELE BAFFIGO 

 FAVOREVOLE [ ]  FAVOREVOLE [ ] 

 CONTRARIO [ ]  CONTRARIO [ ] 

 NON NECESSARIO [ ]  NON NECESSARIO [ ] 

 
 
 
 

IL DIRETTORE GENERALE  
 
 

DELIBERA 
   

DI PROCEDERE all’istituzione e all’avvio di due Centrali Operative Territoriali cosi come individuate: 
 Centrale Operativa Territoriale  del Distretto di Olbia ubicata presso la struttura Polifunzionale 

Amministrativa e Ambulatoriale “San Giovanni di Dio”  in Viale Aldo Moro in Olbia ; 
 Centrale Operativa Territoriale  del Distretto di Tempio Pausania  ubicata presso il “P.O. Paolo 

Dettori di Tempio Pausania  Piano VI”; 
 

DI DARE ATTO che la COT è strumento funzionale dei Distretti Sanitari e che si intendono individuare, 
per le loro specifiche competenze, i seguenti soggetti: 

 Dott.ssa Anna Maria Sanna Capo Dipartimento  Ospedale Territorio; 

 Dott. Guido Sari Direttore f.f. Distretto Olbia  

 Dott. Antonio Francesco Cossu  Direttore del Distretto di Tempio Pausania; 

 Dott.ssa Marika Mela referente ASL Gallura COT Olbia e Tempio Pausania responsabile attività 
dipartimentali Dipartimento ospedale –territorio (RAD).  

 
 

DI STABILIRE che  l’effettiva entrata in attività delle COT è sancita  a seguito di regolare deposito delle 
due relazioni degli ingegneri indipendenti attestanti la conformità delle specifiche tecniche del progetto 
in linea con la descrizione dell’investimento e degli obiettivi previsti nella check list, nonché la 
definizione e certificazione delle attività contenuta nella “Dichiarazione entrata in funzione COT” siglata 
dal Direttore Generale ASL Gallura;  

DI TRASMETTERE copia del presente alla S.C. Affari Generali e Legali e Capitale Umano per la 
pubblicazione all’Albo Pretorio on-line dell’Azienda Socio-Sanitaria n. 2 della Gallura. 

 
 

 
 

 
 

IL DIRETTORE GENERALE  

                                                                Dr. Marcello Acciaro 
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ALLEGATI SOGGETTI A PUBBLICAZIONE 

 Nessuno 

 
 

ALLEGATI NON SOGGETTI A PUBBLICAZIONE 

  

 
 

 

Si attesta che la presente deliberazione viene pubblicata nell’Albo Pretorio on-line dell’Azienda Socio 
Sanitaria Locale n°2 della Gallura dal ___/___/_____ al ___/___/_____ 

 

Il Dirigente Responsabile per la pubblicazione o suo delegato 

 

_____________________________        
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