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PROTOCOLLO DI INTESA 

tra 

REGIONE MOLISE e IRCCS NEUROMED 

 per la compartecipazione nell’ambito della RETE ICTUS  
 

 
 
 
L’anno […], il giorno […], del mese di […],  

tra 
 

la Regione Molise, codice fiscale / partita IVA 00169440708, con sede legale in Campobasso - via Genova, 
n. 11, rappresentata dall’avv. Marco Bonamico, nato a […], il […/…/….], in qualità di Commissario pro-
tempore, autorizzato a sottoscrivere il presente atto con Deliberazione del Consiglio dei Ministri del 3 
agosto 2023 
 

e 
 

 l’IRCCS Neuromed - Istituto Neurologico Mediterraneo (codice struttura 140911), istituzionalmente 
accreditata, codice fiscale/partita IVA 00068310945, con sede legale in Pozzilli (IS) - via Atinense, n. 18, in 
persona del legale rappresentante […], nato […], il […/…/….]. 
 
 
 
Premesso che: 
 
- l’Istituto Neurologico Mediterraneo Neuromed è un Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico 
(l.R.C.C.S.), di diritto privato, centro di rilevanza nazionale e di alta specializzazione per patologie afferenti 
alla Neurochirurgia, Neurologia, Neuroriabilitazione e tutte le applicazioni relative alle Neuroscienze, con 
sede di attività nella Regione Molise, località Pozzilli, accreditato con il SSN; 
 
- il DECRETO LEGISLATIVO 16 ottobre 2003, n. 288 “Riordino della disciplina degli Istituti di ricovero e cura 
a carattere scientifico, a norma dell’articolo 42, comma 1, della legge 16 gennaio 2003, n. 3.”, come 
modificato e integrato dal DECRETO LEGISLATIVO 23 dicembre 2022, n. 200 “Riordino della disciplina degli 
Istituti di ricovero e cura a carattere scientifico” prevede: 

- all’art. 1 (Natura e finalità), comma 1, che “gli Istituti di ricovero e cura a carattere scientifico sono 
enti a rilevanza nazionale dotati di autonomia e personalità giuridica che, secondo standards di 
eccellenza, perseguono finalità di ricerca, prevalentemente clinica e traslazionale, nel campo 
biomedico e in quello dell’organizzazione e gestione dei servizi sanitari, unitamente a prestazioni di 
ricovero e cura di alta specialità”; 

- all’art. 11 (Personale), comma 2, che “Negli Istituti non trasformati, il trattamento giuridico ed 
economico del personale è sottoposto alla disciplina del citato decreto legislativo n. 502 del 1992, 
e successive modificazioni, del decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165, e successive 
modificazioni, nonché alla contrattazione collettiva nazionale di comparto...”; 

- all’art. 12 (Istituti di diritto privato), comma 2, che “L’assunzione di personale sanitario dipendente 
presso gli Istituti di diritto privato è subordinata all’espletamento di procedure di selezione e di 
valutazione dei candidati atte a verificarne la professionalità e /’esperienza; l’assunzione è 
comunque condizionata al possesso degli stessi requisiti previsti per le corrispondenti qualifiche 
degli enti e strutture del Servizio Sanitario Nazionale”. 
 

- il DECRETO LEGISLATIVO 30 dicembre 1992, n. 502, all’art. 8 bis, comma 1, prevede che “Le regioni 
assicurano i livelli essenziali e uniformi di assistenza di cui a/l’artico/o 1 avvalendosi dei presidi 
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direttamente gestiti dalle aziende unità sanitarie locali, delle aziende ospedaliere, delle aziende 
universitarie e degli istituti di ricovero e cura a carattere scientifico ...”; 
 
- il Decreto del Commissario ad acta della Regione Molise n. 39 del 11/04/2018 ha approvato l’Atto 
Aziendale dell’A.S.Re.M. – Azienda Sanitaria Regionale del Molise, adottato con la Deliberazione del 
Direttore Generale A.S.Re.M. n. 301 del 27/03/2018 in attuazione delle linee di indirizzo e programmazione 
regionale contenute, definendo, tra l’altro, il riassetto organizzativo e la contestuale razionalizzazione della 
rete ospedaliera e territoriale dell’emergenza attraverso un processo rivolto a garantire e implementare 
qualità e tempestività dei servizi per il cittadino con una visione organizzativa di rete e percorsi clinici 
integrati con procedure condivise; 
 
- il Programma Operativo 2023-2025, approvato con il Decreto del Commissario ad acta della Regione 
Molise n. 79 del 03 maggio 2024, prevede che: 

- il PO di Campobasso assume il ruolo di "Hub" regionale come DEA I livello per la centralizzazione di 
alcune competenze e mantiene specialità già attive nel territorio regionale, quali la neurologia e la 
chirurgia vascolare, caratterizzanti i DEA di livello superiore e ritenute indispensabili per la gestione 
delle Reti tempo ­ dipendenti regionali;  

- i PPOO di Isernia e Termoli, sede di Pronto Soccorso, assumono il ruolo di “Spoke”; 
- all’attività della Rete di Emergenza-Urgenza contribuiscono la struttura IRCCS Neuromed (Pozzilli) per 

la competenza neurochirurgica e il Responsible Research Hospital (Campobasso) per la competenza 
cardiochirurgica; 

 
- il Programma Operativo 2023-2025, nell’ambito dell’assistenza ospedaliera e in ordine alla “Rete 
ospedaliera, rete dell’emergenza-urgenza e reti per le patologie tempo dipendenti” ha: 

- previsto il Coordinamento di rete per tutte le reti cliniche al fine di coordinare e monitorare le attività 
delle reti tempo dipendenti; 

- specificato il ruolo: 
- del Servizio di emergenza territoriale 118 e della relativa funzione di intercettare sul territorio i 

pazienti da avviare al percorso di rete attraverso l’anticipazione diagnostico-terapeutica e di 
inviarli alle strutture appropriate connettendo i vari nodi delle reti; 

- del Pronto Soccorso, per il quale è prevista l’attuazione di protocolli operativi di valutazione rapida 
per ridurre i tempi di attesa, facilitare la diagnosi e il conseguente avvio al percorso terapeutico 
più appropriato; 

- disciplinato l’organizzazione della “Rete ictus”, prevedendo, tra l’altro, il potenziamento del ruolo 
dell’Ospedale Cardarelli di Campobasso come Stroke Unit di I livello e la regolamentazione dei 
rapporti con l’IRCSS Neuromed di Pozzilli per il trattamento dell’ictus ischemico mediante procedura 
di trombectomia meccanica (Stroke Unit di II livello) e per il trattamento dell’ictus emorragico 
(neurochirurgia); 

 
Considerato che: 

- nell’ambito del sistema assistenziale regionale del Molise, risulta già adottato e implementato il 
modello ospedaliero di rete integrata Hub and Spoke; 

- il modello adottato ha già previsto la concentrazione della casistica più complessa nel centro Hub 
pubblico di Campobasso, fortemente integrato con i centri periferici Spoke di Termoli e Isernia nonché 
la collaborazione con l’IRCCS Neuromed per la competenza Neurochirurgica; 

- i criteri strutturali nonché i termini organizzativi e funzionali del modello adottato, giacché consolidati 
nel tempo, caratterizzano l’attuale configurazione della rete assistenziale ospedaliera regionale; 

- il ruolo e le specifiche funzioni assistenziali delle strutture ospedaliere regionali, pubbliche e private, 
è stato consolidato negli anni dalla coordinata programmazione regionale intervenuta; 

- con il Programma Operativo 2023-2025, approvato con il DCA 79/2024, è stato richiamato, integrato e 
attualizzato il modello assistenziale ospedaliero adottato; 

- l’attuale modello organizzativo ospedaliero, disposto dal corrente Programma Operativo 2023-2025, 
ha confermato l’assetto esistente, centrato nell’ Hub individuato nell’ Ospedale Cardarelli di 
Campobasso e con gli ospedali Spoke di Termoli ed Isernia, a supporto e integrazione; 

- la programmazione attesa dal Programma Operativo 2023-2025 e dall’approvando Programma 
Operativo 2025-2027  prevede specifici ruoli e funzioni per le strutture private accreditate, intese come 
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parte integrata del sistema, tra l’altro, ai sensi dell’art. 8-sexies del D.lgs. 502/92, nell’ambito delle reti 
per disciplina e della rete dell’emergenza-urgenza, tra cui l’IRCCS Neuromed, la cui capacità di offerta 
si caratterizzate per l’alta complessità delle prestazioni erogate e per gli elevati livelli di 
specializzazione assistenziale;   

- il coinvolgimento e la collaborazione dell’IRCCS Neuromed ha costituito una soluzione costante nelle 
valutazioni e nelle scelte di programmazione adottate e succedutesi negli anni in ordine alle reti 
ospedaliera e delle emergenza-urgenza; 

- il modello adottato rappresenta, storicamente, l’assetto strutturale del sistema ospedaliero regionale 
e la cui configurazione, di fatto, realizza, tra l’altro, il coordinamento e le interdipendenze tra le 
strutture sanitarie nonché l’organizzazione funzionale delle attività assistenziali; 

- l’assetto ospedaliero regionale e la relativa adozione sono riferimento assoluto per l’intera 
programmazione e, dunque, anche rispetto al rapporto con la dimensione territoriale nonché rispetto 
alle disposizioni del DM 77/2022. 

 
Richiamato il Decreto del Commissario ad acta per la Sanità della Regione Molise n. […] del […/…/…] con il 
quale è stata approvata la “Rete Ictus” della regione Molise 
 
 
 

Si conviene e si stipula tra le parti il presente protocollo di intesa regolato dai seguenti articoli 
 
 
 

Art. 1 
(Oggetto) 

 
1. Il presente protocollo di intesa disciplina i rapporti tra la Regione Molise e l’IRCCS Neuromed per le 
attività dell’IRCCS Neuromed nell’ambito della Rete Ictus, con oneri a carico del S.S.R., in coerenza e nel 
rispetto delle attività e funzioni per le quali l’erogatore è accreditato. 
 
 

Art. 2 
(Obiettivi e finalità) 

 
1. Le parti, con il presente protocollo di intesa, intendono perseguire gli obiettivi fissati dalla pianificazione 
sanitaria nazionale e regionale, con la finalità di garantire, attraverso l’attività espletata, l’ottimizzazione 
dell’offerta sanitaria complessiva, in applicazione e ai sensi dei principi sanciti dalla Costituzione e dalla 
normativa nazionale e regionale di riferimento. 
2. Le parti condividono la promozione di standard organizzativi comuni e collaborano per la costruzione e 
la piena funzionalità della rete assistenziale per l’ictus, tenendo conto delle seguenti finalità: 

- garantire l’equità di accesso e la tempestività di trattamento delle patologie interessate; 
- dare accesso alle migliori cure e nei tempi previsti dalle linee guida internazionali e nazionali 

accreditate e condivise dalle società scientifiche neurologiche e di patologia cardio 
cerebrovascolare raccolte sulla base di evidenze scientifiche (EBM); 

- delineare percorsi assistenziali definiti e condivisi, adattati alla situazione specifica della regione 
Molise, alla sua configurazione geografica, correlati all’assetto strutturale e organizzativo del SSR 
e delle Reti Ospedaliera e Territoriale regionale. 

 
 

Art. 3 
(Modalità operative) 

 
1 L’IRCCS Neuromed, per quanto in premessa rappresentato, concorre nell’assetto organizzativo e 
assistenziale nell’ambito della Rete Ictus regionale. 
2. L’IRCCS Neuromed, entro il perimetro assistenziale dell’emergenza-urgenza per l’ictus, assicura attività 
di emergenza-urgenza per la specifica patologia, con disponibilità H24 e 7/7 gg. 
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3. L’accesso all’attività di emergenza urgenza, di cui al precedente comma, è garantito a tutti i pazienti 
colpiti dalla patologia interessata dal presente protocollo, dopo attivazione del “Codice Ictus”. 
4. Per ogni altra attività dell’IRCCS Neuromed, si richiamano le previsioni del documento “Rete Ictus” e 
quanto disposto con il relativo provvedimento di approvazione - Decreto del Commissario ad acta della 
Regione Molise n. […] del […/…/…]. 
 
 

Art. 4 
(Corrispettivo) 

 
1. Le attività assistenziali erogate dall’IRCCS Neuromed, ai sensi del presente protocollo d’intesa, ai fini del 
riconoscimento e della relativa remunerazione, sono definite tra le funzioni assistenziali ai sensi dell’art. 8-
sexies del D.lgs. 502/92 e sono individuate nell’ambito del contratto annuale di budget sottoscritto con la 
Regione Molise, tra l’altro, con previsione di un finanziamento distinto ed integrativo rispetto alle attività 
con remunerazione a tariffa. 
2. Ai fini della remunerazione, le attività assistenziali, di cui al precedente comma 1, verranno riconosciute 
e liquidate con pagamenti bimestrali - proporzionati sul valore economico complessivo annuo individuato 
- a seguito di emissione di distinta fattura da parte dell’ IRCCS Neuromed nei confronti della Regione Molise, 
eventualmente dettagliate secondo le specifiche che verranno fornite. 
 
 

Art. 5 
(Valenza assistenziale) 

 
1. Le parti si danno reciprocamente atto che il presente protocollo di intesa e le relative previsioni 
riguardano attività ad elevata valenza assistenziale, declinata nell’ambito della collaborazione 
interistituzionale e nell’interesse della salute della popolazione residente nella regione Molise. 
2. L’attuazione e l’implementazione della “Rete Ictus” unitamente ad ogni ulteriore aspetto legato alla piena 
realizzazione del presente protocollo, ai sensi del Decreto del Commissario ad acta della Regione Molise 
n. […] del […/…/…], sono rimesse alla pertinenza gestionale e organizzativa dell’A.S.Re.M – Azienda 
Sanitaria Regionale del Molise, atteso, inoltre, che all’A.S.Re.M. afferisce la competenza clinico 
assistenziale dovuta alla presa in carico del paziente. 
3. Sono di competenza della Regione Molise, la vigilanza, il controllo e valutazione strategica nonché il 
compito di adottare eventuali determinazioni di natura dispositiva ovvero vincolante rispetto alla 
realizzazione di quanto previsto dal presente protocollo di intesa, essendo l’IRCCS Neuromed erogatore a 
diretta gestione regionale. 
4. L’implementazione degli obiettivi strategici e la definizione delle priorità d’intervento sulla Rete Ictus, 
nonché le relative modifiche che si dovessero rendere necessarie nel corso della realizzazione del 
protocollo, saranno condivise e potranno condurre ad una modifica del presente Protocollo di Intesa. 
 
 

Art. 6 
(Obblighi) 

 
1. L’IRCCS Neuromed, con la sottoscrizione, si obbliga a improntare la propria organizzazione al fine di 
concorrere all’ottimizzazione delle attività previste dal presente protocollo, orientando la propria offerta 
assistenziale in relazione agli indirizzi impartititi dalla programmazione regionale. 
2. L’IRCCS Neuromed, con la sottoscrizione, accetta espressamente il contenuto e gli effetti del presente 
protocollo, e le attività assistenziali allo stesso collegate nonché l’organizzazione e la configurazione della 
relativa offerta. 
3. Le attività assistenziali erogate dall’IRCCS Neuromed nell’ambito della “Rete Ictus” e di cui al presente 
protocollo di intesa, si intendono entro i termini dell’accreditamento istituzionale ovvero del contratto per 
l’acquisto di prestazioni sanitarie vigente, ai cui principi, riferimenti e previsioni, si rinvia, eventualmente, 
per tutto quanto non espressamente previsto in questa sede. 
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Art.7 
(Durata) 

 
1. Il presente Protocollo ha decorrenza dalla data di sottoscrizione al 31 dicembre 2027. 
2. Il presente Protocollo si rinnoverà tacitamente, salvo formale disdetta comunicata entro 180 
(centottanta) giorni prima della scadenza. 
 
 

Art.8 
(Controversie) 

 
1. Il presente protocollo viene concluso ai sensi della normativa nazionale e regionale vigente ed 
applicabile in materia, a cui si rinvia per tutto quanto non espressamente previsto e regolamentato.  
2. Restane fermi in capo alla Regione Molise e all’ IRCCS Neuromed, le obbligazioni, i vincoli e gli impegni 
nonché ogni ulteriore adempimento collegato al contratto per l’acquisto di prestazioni sanitarie per 
l’assistenza specialistica ambulatoriale e per l’assistenza ospedaliera ovvero derivanti dall’accreditamento 
istituzionale sanitario. 
3. Per qualsiasi controversia che dovesse sorgere in merito all’applicazione del presente protocollo, il foro 
competente sarà quello di Campobasso, con esclusione di qualunque altro Foro eventualmente 
concorrente. 
 
 
Letto, confermato e sottoscritto 
[…] 
 
 
 

Il Commissario ad acta  
per la Sanità della Regione Molise 

[…] 
 

Il rappresentante legale dell’ 
IRCCS Neuromed - Istituto Neurologico 

Mediterraneo 
[…] 

 
 
 
Ai sensi e per gli effetti degli Artt. 1341 e 1342 del Codice civile, l’Erogatore dichiara di avere preso visione 
e di accettare espressamente le disposizioni contenute nei seguenti articoli del contratto: Art. 1 (Oggetto), 
Art. 2 (Obiettivi e finalità), Art. 3 (Modalità operative), Art. 4 (Corrispettivo), Art. 5 (Valenza assistenziale), 
Art. 6 (Obblighi), Art.7 (Durata), Art.8 (Controversie). 
 
 
Letto, confermato e sottoscritto 
[…] 
 
 
 

Il Commissario ad acta  
per la Sanità della Regione Molise 

[…] 
 

Il rappresentante legale dell’ 
IRCCS Neuromed - Istituto Neurologico 

Mediterraneo 
[…] 
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