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SCHEDA PROGETTO 6

Titolo del progetto: Acquisizione e dotazione di protesi

odontoiatriche per persone in poverta
sanitaria

Codice progetto IN.4.5.1 03
Inizio progetto

1 Ottobre 2024 — 1 Dicembre 2029

Fine progetto
Priorita 2 — Servizi sanitari di qualita (FESR)

Costo totale del progetto 268.168,56 €
2. DESCRIZIONE DEL PROGETTO

Tradizionalmente in Italia 1’odontoiatria € un'area di cura prevalentemente erogata da strutture private e,
conseguentemente, i costi sostenuti dagli utenti risultano eccessivi, soprattutto quando si tratta di protesi
dentarie.

Per questo motivo, fornire alle persone con vulnerabilita socio-economica la possibilita di completare
percorsi di cura, compresa l'acquisizione di protesi dentaria, & particolarmente preziosa e innovativa,
soprattutto nell'area dell'’ASP di Enna, in quanto territorio svantaggiato da un punto di vista geomorfologico.
L’auspicio ¢ quello di sensibilizzare la popolazione verso un cambiamento culturale della cura dentaria,
grazie a servizi garantiti dal SSN.

Per gquesto progetto sara pubblicata, sul sito aziendale di questa ASP, un avviso per manifestazione di
interesse al fine di identificare la disponibilita di laboratori odontotecnici in grado di garantire la produzione
di protesi con una breve lavorazione: € infatti importante, nel lavoro di prossimita, poter raggiungere i
pazienti con risposte celeri, per evitare che la presa in carico s'interrompa. Per tale ragione si prevede
’acquisto di protesi mobili, che sono molto piu economiche sia nella produzione che nella gestione.
Successivamente sara avviata apposita procedura ad evidenza pubblica, sulla piattaforma MEPA,
conformemente a quanto previsto dal vigente D.Lgs 36/2023 finalizzata all’approvvigionamento delle
protesi odontoiatriche in argomento.

Per accelerare il processo di produzione, & previsto di acquisire, sempre su piattaforma MEPA, uno scanner
per inviare rapidamente i dati della protesi dentale al laboratorio odontotecnico, che il medico puo inviare
direttamente dalla stazione di sensibilizzazione contemporaneamente alla diagnosi. La capacita di elaborare
i dati trasmessi in modalita informatica diventa un requisito necessario per i laboratori che partecipano al
bando di selezione.

Il team dentistico mobile prevede un intervento nell'area, a seconda della presenza di utenti in attesa
dell'installazione della protesi.

2.1 GOVERNANCE

L’equipe odontoiatrica di sensibilizzazione, raccordandosi in rete con le ETS ad esempio il Polo Sociale
integrato per Stranieri e il Centro provinciale integrazione adulti, terra la connessione con i laboratori
odontotecnici che riceveranno dall’equipe le commissioni di protesi di volta in volta necessarie utilizzando
le procedure che saranno definite prima dell’avvio delle attivita.

La trasmissione delle informazioni cliniche per la realizzazione dei manufatti, rilevate attraverso scanner,
avverra nell'immediato tramite computer.
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La stessa équipe (coordinata dal medico odontoiatra interno all'’ASP), in accordo con il laboratorio
odontotecnico, proporra il piano di interventi settimanali sul territorio, che aiutera ad armonizzare gli
spostamenti sui territori con l'insieme degli interventi di prossimita del PNES ed i bisogni che andranno
emergendo fra la popolazione dei diversi territori. In base al budget disponibile si prevede di poter acquisire
ed installare tra 500 e 650 protesi.

L'amministrativo membro del coordinamento dell'area odontoiatrica curera tutti gli adempimenti burocratici
e finanziari relativi all'acquisizione delle protesi.

3. CRONOPROGRAMMA

Attivita 2024 2025 2026 2027 2028 2029
e I° e jpre e pre e e e et

Pubblicazione manifestazione
d’interesse per laboratorio X
odontotecnico

Stipula del contratto con laboratorio
odontotecnico X

Redazione della procedura di
approvvigionamento delle protesi

X
con il laboratorio odontotecnico

Dotazione di protesi odontoiatriche X x Ix! x Ix! x | x| x [ x| x
Monitoraggio spesa: ogni due mesi X X X X x | x X X X X X

Piano Annuale di rendicontazione della spesa:

Entro 30 giorni dalla richiesta di rendicontazione (o entro due mesi dalla scadenza stabilita), e comunque
entro il mese di febbraio di ogni anno, Il Responsabile dell’attuazione del progetto e il Referente
amministrativo chiedono alla Governance del progetto di raccogliere il resoconto delle spese sostenute
I’anno precedente (o porzioni di anno), per I’erogazione delle protesi..

Allo stesso modo, saranno calcolate le ore lavorate dal personale interno in regime di orario aggiuntivo,
I’anno precedente (o porzione di anno) e del personale esterno contrattualizzato, ¢ saranno calcolati gli
importi dovuti.

La spesa annuale (a partire dal 2025), nell’arco della durata del progetto, si calcola possa essere la
seguente:

2025: €. 56.985,82
2026: € 56.985,82
2027: € 56.985,82
2028: € 56.985,82
2029: € 40.225,28
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Voci di spesa 2025 2026 2027 2028 2029
Costi diretti

Acquisto € 56.928,89 € 56.928,89 € 56.928,89 € 56.928,89 € 40.185,10
protesi

Totale annualita | € 56.928,89 € 56.928,89 € 56.928,89 € 56.928,89 € 40.185,10

Voci di spesa 2025 2026 2027 2028 2029
Costi indiretti | € 56,93 € 56,93 € 56,93 € 56,93 € 40,18
Totale annualita | € 56,93 € 56,93 € 56,93 € 56,93 € 40,18

4. EVENTUALI CRITICITA’ E MODALITA’ DI SUPERAMENTO

Data la novita dell'intervento si possono prevedere criticita nella gestione del processo che verranno
superate con il monitoraggio continuo e il costante adeguamento del processo di acquisizione delle protesi
per aderire alle esigenze poste dall'azione di cura in outreach.

Piano finanziario

Voci di spesa Importi previsti (euro)
A) Costi diretti
Spese per fornitura di protesi odontoiatriche 267.900,66

B) Costi indiretti (0,1% costi diretti —art. 7.2 della | 267,90
Convenzione)

Costo totale del progetto (A+B) 268.168,56 €
Richiesta dell’anticipo dell’1% X Si
[0 No




