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REGIONE CALABRIA
GIUNTA REGIONALE

ORDINANZA DEL PRESIDENTE DELLA REGIONE

n. 82 del 29 ottobre 2020

OGGETTO: Ulteriori misure per la prevenzione e gestione dell’emergenza epidemiologica da
COVID-2019. Ordinanza ai sensi dell’art. 32, comma 3, della legge 23 dicembre 1978, n. 833 in
materia di igiene e sanita pubblica. Disposizioni inerenti le prestazioni sanitarie di specialistica
ambulatoriale e di ricovero differibili.

Il Delegato del Soggetto Attuatore (Ordinanza n. 50/2020),
previo controllo degli atti richiamati, attesta la regolarita tecnica
del presente atto.

Dott. Antonio Belcastro
(f.to digitalmente)



IL PRESIDENTE DELLA REGIONE

VISTI gli articoli 32 e 117 della Costituzione;

VISTO lo Statuto della Regione Calabria, approvato con Legge Regionale n. 25 del 19 ottobre 2004
e successive modificazioni ed integrazioni;

VISTA la legge 23 dicembre 1978, n. .833, recante “Istituzione del servizio sanitario nazionale e,
in particolare, l'art. 32 che dispone “il Ministro della sanita puo emettere ordinanze di carattere
contingibile e urgente, in materia di igiene e sanita pubblica e di polizia veterinaria, con efficacia
estesa all’intero territorio nazionale o a parte di esso comprendente piu regioni”, nonché “nelle
medesime materie sono emesse dal presidente della giunta regionale e dal sindaco ordinanze di
carattere contingibile e urgente, con efficacia estesa rispettivamente alla regione o a parte del suo
territorio comprendente piu comuni e al territorio comunale”;

VISTA la delibera del Consiglio dei Ministri del 31 gennaio 2020 pubblicata nella Gazzetta Ufficiale
n. 26 del 1° febbraio 2020, con la quale é stato dichiarato, per sei mesi, lo stato di emergenza sul
territorio nazionale relativo al rischio sanitario connesso all’insorgenza di patologie derivanti da
agenti virali trasmissibili;

VISTA la delibera del Consiglio dei Ministri del 29 luglio 2020 pubblicata nella Gazzetta Ufficiale
n.190 del 30 luglio 2020, con la quale e stata disposta la proroga dello stato di emergenza in
conseguenza del rischio sanitario connesso all'insorgenza di patologie derivanti da agenti virali
trasmissibili;

VISTA la delibera del Consiglio dei Ministri del 7 ottobre 2020 pubblicata nella Gazzetta Ufficiale
n.248 del 07 ottobre 2020 con la quale é stato prorogato, fino al 31 gennaio 2021, lo stato di
emergenza in conseguenza del rischio sanitario connesso all'insorgenza di patologie derivanti da
agenti virali trasmissibili;

VISTO il Decreto Legge 30 luglio 2020 n. 83, che aveva modificato 1’art. 1 comma 1 del Decreto
Legge 25 marzo 2020, n. 19, estendendo la possibilita di adottare misure urgenti per evitare la
diffusione del COVID-19 a tutto il 15 ottobre 2020, nonché I’art. 3 comma 1 del decreto legge 16
maggio 2020, n. 33, fissando ’applicazione delle misure previste a tutto il 15 ottobre 2020;

VISTO il Decreto Legge 7 ottobre 2020, n. 125, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale della Repubblica
Italiana Serie Generale n.248 del 07 ottobre 2020, con il quale sono stati, tra 1’altro, prorogati al 31
gennaio 2021 i termini di cui all'articolo 1 del decreto-legge 25 marzo 2020, n. 19, convertito, con
modificazioni, dalla legge 22 maggio 2020, n. 35, all'articolo 3, comma 1, del decreto-legge 16
maggio 2020, n. 33, convertito, con modificazioni, dalla legge 14 luglio 2020, n. 74, e al decreto-
legge 30 luglio 2020, n. 83, convertito, con modificazioni, dalla legge 25 settembre 2020, n. 124;

VISTI i Decreti Legge:

del 23 febbraio 2020, n.6, convertito, con modificazioni, dalla legge, 5 marzo 2020, n.13,

del 17 marzo 2020, n.18, convertito, con modificazioni, dalla legge 24 aprile 2020 n. 27,

del 25 marzo 2020, n.19, convertito, con modificazioni, dalla legge 22 maggio 2020 n.35,

del 16 maggio 2020, n.33, convertito, con modificazioni, dalla legge 14 luglio 2020 n. 74,

del 19 maggio 2020, n. 34, convertito, con modificazioni, dalla legge 17 luglio 2020 n. 77,
del 16 luglio 2020, n.76, convertito, con modificazioni, dalla legge settembre 2020, n. 120

del 30 luglio 2020, n. 83 convertito, con modificazioni, dalla legge 25 settembre 2020, n. 124;

VISTI i DDPCM del 23 febbraio 2020, del 25 febbraio 2020, dell’l marzo 2020, del 4 marzo 2020,
dell’8 marzo 2020, del 9 marzo 2020, dell’11 marzo 2020, del 22 marzo 2020, dell’1 aprile 2020, del
10 aprile 2020, del 26 aprile 2020, del 17 maggio 2020, dell’11 giugno 2020, del 14 luglio 2020 e del
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7 agosto 2020, 7 settembre 2020;

VISTO il DPCM 13 ottobre 2020 pubblicato nella Gazzetta Ufficiale Serie Generale n. 253 del 13
ottobre 2020, come modificato dal decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 18 ottobre 2020
pubblicato nella Gazzetta Ufficiale Serie Generale n. 258 del 18 ottobre 2020;

ALLA LUCE del Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 24 ottobre 2020;

VISTE tutte le vigenti Ordinanze del Presidente della Regione, emanate ai sensi dell’art. 32, comma
3, della legge 23 dicembre 1978, n. 833 in materia di igiene e sanitd pubblica per I’emergenza
COVID-19 ed in particolare I’Ordinanza n. 80/2020;

VISTA I’Ordinanza n. 4/2020 con la quale ¢ stata costituita, tra I’altro 1’Unita di crisi regionale, di
cui fa parte il Gruppo Operativo formalizzato, da ultimo, con provvedimento dei Delegati del
Soggetto Attuatore, di cui al DDG n. 3855 del 4 aprile 2020

e disposizione prot. 131965 del 9 aprile 2020;

VISTO il Decreto del Capo del Dipartimento della Protezione civile rep.n.631 del 27.02.2020, con il
quale il Presidente della Regione Calabria e stato nominato Soggetto Attuatore ai sensi della OCDPC
n. 630/2020;

VISTA I’Ordinanza n. 50/2020 con la quale sono stati nominati i delegati del Soggetto Attuatore e
ritenuto di doverli confermare senza soluzione di continuita;

CONSIDERATO che
-il Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 24 ottobre 2020 recante “Ulteriori disposizioni
attuative del decreto-legge 25 marzo 2020, n. 19, convertito, con modificazioni, dalla legge 25
maggio 2020, n. 35, recante «Misure urgenti per fronteggiare I’emergenza epidemiologica da
COVID-19», e del decreto-legge 16 maggio 2020, n. 33, convertito, con modificazioni, dalla legge
14 luglio 2020, n. 74, recante «Ulteriori misure urgenti per fronteggiare 1’emergenza epidemiologica
da COVID-19»” pubblicato sulla Gazzetta ufficiale n. 265 del 25 ottobre 2020 - Edizione
straordinaria - ha sostituito il DPCM 18 ottobre 2020, fissando nuove disposizioni per I’emergenza,
fino a tutto il 24 novembre 2020;
-I’Ordinanza del Presidente della Regione n. 80 del 25 ottobre 2020, ha fissato disposizioni regionali
che, tenuto conto di quanto sancito dal Decreto Legge 7 ottobre 2020, n. 125, hanno dato attuazione
al contenuto del DPCM 24 ottobre 2020;
- I’Ordinanza suddetta ha altresi:
a) confermato il disposto, a carico delle Aziende Ospedaliere, di provvedere ad incrementare la
dotazione di posti letto dedicati all’assistenza di pazienti affetti da COVID-19 nella misura del 20%
di quanto previsto nel DCA n. 91/2020, entro il 3 novembre 2020;
b) ribadito che il divieto agli accompagnatori dei pazienti di permanere nelle sale di attesa dei
dipartimenti emergenze e accettazione e dei pronto soccorso (DEA/PS), salve specifiche diverse
indicazioni del personale sanitario preposto e che l'accesso di parenti e visitatori a strutture
ospedaliere pubbliche e private accreditate, di lungodegenza, residenze sanitarie assistite (RSA),
strutture riabilitative e strutture residenziali per anziani, autosufficienti e non, sia limitata ai soli casi
indicati dalla direzione sanitaria della struttura, che e tenuta ad adottare le misure necessarie a
prevenire possibili trasmissioni di infezione;
c) raccomandato, su tutto il territorio regionale, il puntuale adempimento alle misure di informazione
e prevenzione di cui all’art. 3 del DPCM 24 ottobre 2020;
-’andamento epidemiologico regionale, pur in presenza di una percentuale di casi confermati sul
totale dei test effettuati inferiore alla media nazionale, continua a registrare un trend in netta crescita
in tutti i territori provinciali che, nel periodo 15-28 ottobre 2020 ha raggiunto un valore pari a 100,25
nuovi casi confermati per 100.000 abitanti; il valore in aumento di tale variabile superiore a 60, € tra
1 criteri di allerta individuati dall’ECDC;
-sebbene gli altri dati epidemiologici regionali, si attestino al momento al di sotto delle soglie di
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allerta, si deve comunque rilevare nell’ultimo mese, un incremento del 75% dei soggetti ricoverati e
dei soggetti isolati a domicilio, oltre che della percentuale di tamponi positivi nel setting ospedaliero
sul totale di tamponi eseguiti nel setting e si deve registrare che I’indice Rt medio a 14 giorni ¢
passato dal valore di 1,29 (1-14 ottobre) al valore di 1,66 (7-21 ottobre); si profila pertanto una
situazione di criticita nel territorio regionale per la quale appare necessario rafforzare fortemente le
misure di mitigazione, alla luce delle suddette osservazioni e del trend nazionale e internazionale di
crescita della curva dei contagi;

-le Ordinanze regionali per I’emergenza COVID-19 vigenti, hanno disposto specifiche misure nei
diversi contesti sanitari, produttivi, scolastici e sociali,

-le misure in ambito sanitario devono tener conto della necessita di garantire una adeguata
disponibilita di posti letto nelle strutture di ricovero e cura, nonché un accesso generalmente limitato
alle strette urgenze, verso le strutture ospedaliere pubbliche ed una minore affluenza dei cittadini nei
luoghi di diagnosi e cura, affinché si possano affrontare adeguatamente le eventuali fasi di
superamento delle soglie d’allerta;

- le misure piu restrittive, secondo quanto consentito ai sensi dell’art. 1 del Decreto Legge 7 ottobre
2020, n. 125, debbano riguardare la sospensione, all’interno dei Presidi Ospedalieri Pubblici, delle
prestazioni specialistiche con classe di priorita D (Differibile) e P (Programmata), come definite dal
PNGLA 2019-2021 di cui all’Intesa Stato-Regioni 21.02.2019 e la sospensione dei ricoveri in
elezione afferenti alle classi C e D (come definite dal PNGLA 2019-2021 di cui all’Intesa Stato-
Regioni 21.02.2019);

-deve ribadirsi la necessita di procedere ai ricoveri per COVID-19, unicamente quando la terapia e
’assistenza domiciliare deit MMG/PLS e delle USCA, non possa essere attuabile o efficace, a causa
delle particolari condizioni cliniche del paziente;

- la sospensione delle attivitd programmate ha la finalita di fronteggiare 1’aumentata esigenza di
ricovero dei pazienti nelle diverse aree di degenza; le Strutture Sanitarie debbano incrementare, nelle
more del raggiungimento degli standard previsti dal DCA 91/2020 e per la durata del periodo
emergenziale, il numero di posti letto di Malattie Infettive, al fine di ampliare la recettivita dei
pazienti COVID-19 positivi, rimodulando i posti letto resisi disponibili dal provvedimento di
sospensione;

-deve prevedersi che i presidi delle aziende ospedaliere possano trasferire, presso i Presidi
Ospedalieri Territoriali direttamente gestiti dalle Aziende Sanitarie Provinciali, i pazienti COVID-19
ricoverati, stabilizzati e non ancora dimissibili al proprio domicilio, previa intesa tra le Direzioni
Sanitarie delle rispettive Strutture;

RICHIAMATO il Rapporto ISS COVID-19 n. 1/2020 “Indicazioni ad interim per 1’effettuazione
dell’isolamento e della assistenza sanitaria domiciliare nell’attuale contesto COVID-19 - Versione del
24 luglio 2020” per la puntuale applicazione, anche alla luce della Circolare del Ministero della Salute
n. 0032850-12/10/2020-DGPRE-DGPRE-P avente ad oggetto “COVID-19: indicazioni per la durata
ed il termine dell’isolamento e della quarantena”;

RITENUTO NECESSARIO, in considerazione di quanto sopra esposto, ai fini del contenimento
della diffusione del virus SARS-CoV-2/COVID-19 disporre, fino a tutto il 24 novembre 2020:

- che siano sospese le attivita ambulatoriali - comprese quelle erogate in intramoenia - erogate
all’interno delle Strutture Ospedaliere pubbliche, fatte salve le prestazioni ambulatoriali recanti
motivazioni d’urgenza, nonché quelle di dialisi, di PET/TC, di radioterapia e quelle oncologiche-
chemioterapiche, le prestazioni relative alla gravidanza a rischio e/o a termine ed i follow up non
differibili. Sono fatti salvi, altresi, gli screening oncologici all’interno dei programmi organizzati, le
prestazioni di ostetricia e ginecologia riportate in allegato 1 all’Ordinanza 29/2020, le visite
cardiologiche, le sedute di vaccinazione;

- che siano sospesi i ricoveri in elezione e, quindi, differibili all’interno delle Strutture Ospedaliere
pubbliche, sia di area medica, che di area chirurgica - ivi compresi quelli in intramoenia - fatte salve
le prestazioni di ricovero per riabilitazione ospedaliera in quanto il processo riabilitativo non pud
essere posticipato nelle sue fasi, al fine di evitare/ridurre eventuali esiti invalidanti;



- che le strutture ospedaliere pubbliche procedano alla riprogrammazione delle attivita ambulatoriali e
di ricovero sospese ai sensi della presente Ordinanza;

-che i presidi delle aziende ospedaliere regionali trasferiscano, presso i Presidi Ospedalieri Territoriali
direttamente gestiti dalle Aziende Sanitarie Provinciali, i pazienti COVID-19 ricoverati, stabilizzati e
non ancora dimissibili al proprio domicilio, previa intesa tra le Direzioni Sanitarie delle Strutture;

- che le Strutture Sanitarie procedano ad incrementare, nelle more dell’adesione a quanto previsto nel
DCA n. 91/2020 ¢, fermo restando il disposto di cui all’Ordinanza n. 80/2020, il numero di posti letto
nelle Unita Operative di Malattie Infettive, al fine di ampliare la recettivita dei pazienti COVID
positivi, rimodulando, anche, i posti letto resisi disponibili dal provvedimento di sospensione dei
ricoveri in elezione;

DATO ATTO che, per quanto non espressamente richiamato nel presente provvedimento si applicano
le disposizioni fissate nel decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 24 ottobre 2020 e le altre
misure previste nei relativi allegati, oltre che quanto previsto nelle precedenti Ordinanze del
Presidente della Regione emanate per I’emergenza COVID-19, ove non in contrasto con la presente, o
da questa modificate;

DATO ATTO altresi che in base all’evoluzione dello scenario epidemiologico regionale, ovvero a
provvedimenti emanati a livello nazionale, le misure indicate potranno essere rimodulate;

VISTA la Legge 14 luglio 2020 n. 74 “conversione in legge, con modificazioni, del decreto-legge 16
maggio 2020, n. 33, recante ulteriori misure urgenti per fronteggiare I'emergenza epidemiologica da
COVID-19”

VISTOIl D. Lgs. n. 1/2018;

VISTA lalegge 22 maggio 2020, n. 35 “conversione in legge, con modificazioni, del decreto-legge 25
marzo 2020, n. 19, recante misure urgenti per fronteggiare I'emergenza epidemiologica da COVID-19
(GURI n.132 del 23 maggio 2020);

VISTO il decreto-legge 30 luglio 2020, n. 83, recante “Misure urgenti connesse con la scadenza della
dichiarazione di emergenza epidemiologica da COVID-19 deliberata il 31 gennaio 2020” e, in
particolare, 1’articolo 1, comma 1, lettera a), e comma 5, che ha prorogato sino al 15 ottobre 2020 lo
stato di emergenza, nonché I’efficacia del decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 14 luglio
2020 e, pertanto, delle richiamate ordinanze del Ministro della Salute 30 giugno 2020 e 9 luglio 2020;

VISTO I’art. 117 del Decreto legislativo 31 marzo 1998, n. 112;
VISTO il Decreto legislativo 18 agosto 2000, n. 267;

DATO ATTO che sussistono le condizioni e i presupposti di cui all’art.32 della legge 23 dicembre
1978, n. 833 per 1’adozione di ordinanza in materia di igiene e sanita pubblica, da valersi per I’intero
territorio regionale;

RITENUTO, altresi, necessario conformare le misure limitative di prerogative costituzionali al
rischio effettivamente presente nel territorio della regione Calabria, in virtu dei principi di
proporzionalita e adeguatezza, espressamente richiamati dall’art. 1, co. 2, del D.L. 25 marzo 2020, n.
19 convertito con la legge 22 maggio 2020, n. 35 sopra richiamata;

ORDINA

per quanto in premessa, ai sensi dell’art. 32, comma 3, della legge 23 dicembre 1978, n. 833 in materia
di igiene e sanita pubblica, ferme restando le misure statali e regionali di contenimento del rischio di
diffusione del virus gia vigenti, nel territorio regionale, dal 31 ottobre 2020 a tutto il 24 novembre
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2020:

1. E disposta la sospensione all’interno delle Strutture Ospedaliere pubbliche, delle attivita
ambulatoriali per prestazioni specialistiche con classe di priorita D (Differibile) e P (Programmata),
come definite dal PNGLA 2019-2021 di cui all’Intesa Stato-Regioni 21.02.2019. Sono fatte salve le
prestazioni ambulatoriali recanti motivazioni d’urgenza, nonché quelle di dialisi, di PET/TC, di
radioterapia e quelle oncologiche-chemioterapiche, le prestazioni relative alla gravidanza a rischio e/o
a termine ed i follow up non differibili. Sono fatti salvi, altresi, gli screening oncologici all’interno dei
programmi organizzati, le prestazioni di ostetricia e ginecologia riportate in allegato 1 all’Ordinanza
29/2020, gli esami, le visite ed ogni altra prestazione connessa alla procreazione, alla nascita ed alla
diagnosi prenatale ed al parto, le visite cardiologiche, le sedute di vaccinazione, le donazioni di
sangue. E’ consentito lo svolgimento regolare dei piani terapeutici, le somministrazioni di
farmacoterapia e tutte quelle prestazioni non procrastinabili, in quanto potrebbero procurare un
potenziale danno al paziente. Restano consentite le prestazioni ambulatoriali svolte in strutture
pubbliche esterne ai presidi ospedalieri. Sono sospese le attivita in regime di intramoenia.

2. E disposta la sospensione dei ricoveri in elezione e, quindi, differibili, all’interno delle Strutture
Ospedaliere pubbliche, sia di area medica, che di area chirurgica - ivi compresi quelli in intramoenia -
fatte salve le prestazioni di ricovero per riabilitazione ospedaliera in quanto il processo riabilitativo
non pud essere posticipato nelle sue fasi, al fine di evitare/ridurre eventuali esiti invalidanti.

3. Si dispone che le strutture pubbliche interessate dal presente provvedimento procedano alla
riprogrammazione delle attivita ambulatoriali e di ricovero sospese ai sensi della presente Ordinanza.
Sara cura di ogni Struttura avvertire gli utenti le cui prestazioni e ricoveri siano stati sospesi, per
riprogrammare 1’appuntamento con la tempistica coerente con il presente provvedimento.

4. Si dispone che i presidi delle aziende ospedaliere trasferiscano, presso i Presidi Ospedalieri
Territoriali direttamente gestiti dalle Aziende Sanitarie Provinciali, i pazienti COVID-19 ricoverati
stabilizzati e non ancora dimissibili al proprio domicilio, previa intesa tra le Direzioni Sanitarie delle
Strutture.

5. Si dispone che le Strutture Sanitarie procedano ad incrementare, nelle more dell’adesione a quanto
previsto nel DCA n. 91 del 18 giugno 2020 e, fermo restando il disposto di cui all’Ordinanza n.
80/2020, il numero di posti letto nelle Unita Operative di Malattie Infettive, al fine di ampliare la
recettivita dei pazienti COVID positivi, rimodulando i posti letto resisi disponibili dal provvedimento
di sospensione dei ricoveri in elezione.

6. Si da atto, altresi, che per quanto non espressamente richiamato nel presente provvedimento Si
applicano le disposizioni fissate nel decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 24 ottobre 2020
e le ulteriori misure previste nei relativi allegati, nonché le disposizioni previste nelle precedenti
Ordinanze del Presidente della Regione emanate per I’emergenza COVID-19, ove non in contrasto
con la presente, o da questa modificate.

7. In base all’evoluzione dello scenario epidemiologico regionale, ovvero a provvedimenti emanati a
livello nazionale, le misure indicate potranno essere rimodulate.

8. Salvo che il fatto costituisca reato diverso da quello di cui all’articolo 650 del codice penale, le
violazioni delle disposizioni della presente ordinanza sono punite con la sanzione amministrativa di
cui all’articolo 4, comma 1, della legge 22 maggio 2020, n. 35 “conversione in legge, con
modificazioni, del decreto-legge 25 marzo 2020, n. 19, recante misure urgenti per fronteggiare
I'emergenza epidemiologica da COVID-109.

9. Salvo che il fatto costituisca violazione dell'articolo 452 del codice penale o comunque piu grave
reato, la violazione della misura divieto assoluto di allontanarsi dalla propria abitazione o dimora per
le persone sottoposte alla misura della quarantena applicata dal Sindaco quale Autorita Sanitaria
Locale, perché risultate positive al virus, & punita ai sensi dellarticolo 260 del R.D. 27 luglio 1934,
n.1265, Testo unico delle leggi sanitarie, come modificato dal comma 7 del Decreto Legge 25 marzo
2020, n. 19 convertito con la legge 22 maggio 2020, n. 35.

10. Per I’accertamento delle violazioni ed il pagamento in misura ridotta si applica I’articolo 4,
comma 3, del decreto-legge n. 19 del 2020 sopra richiamato. Per I’applicazione delle sanzioni di
competenza della Regione, nella qualita di Autorita Competente all’irrogazione e a ricevere il



rapporto, si applica quanto previsto dalla Deliberazione di Giunta Regionale n. 281/2007, con
riferimento alla Legge 689/81 e ss.mm.ii.

La presente Ordinanza, per gli adempimenti di legge, viene trasmessa al Presidente del Consiglio dei
Ministri, al Ministro della Salute, ai Prefetti delle Province della Calabria, alle Aziende Sanitarie
Provinciali, alle Aziende Ospedaliere del SSR, all’ANCI per la comunicazione a tutti gli altri Sindaci
dei Comuni calabresi, all’UPI.

Avverso la presente Ordinanza € ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale Amministrativo
Regionale nel termine di sessanta giorni dalla pubblicazione, ovvero ricorso straordinario al Capo dello
Stato entro il termine di giorni centoventi.

La presente ordinanza sara pubblicata sul Bollettino Ufficiale della Regione e sul sito istituzionale
della Giunta della Regione.
Il Presidente f.f.
Spirli
(F.to digitalmente)



