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SCHEDA PROGETTO 6

Titolo del progetto:
Acquisizione e dotazione di protesi

odontoiatriche

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 690.737,20 €

2. DESCRIZIONE DEL PROGETTO

L'odontoiatria ¢ tradizionalmente in Italia un ambito di cura per il quale la popolazione ricorre al privato piuttosto
che all'offerta del SSN nonostante questo comporti costi particolarmente onerosi. E facile, dunque, che di fronte al
bisogno odontoiatrico, una fetta della popolazione (anche non ricadente sotto la soglia di poverta) rinunci alle cure
o, nel caso in cui acceda ai controlli odontoiatrici, non possa poi permettersi i costi delle protesi ed interrompa il
percorso di cura.

Proprio per questo la possibilita di offrire alle persone con vulnerabilita socio-economica la possibilita di portare a
termine un percorso di cura inclusa l'acquisizione delle protesi, ¢ particolarmente preziosa e innovativa,
soprattutto nel territorio dell'ASP di Agrigento, che non ha mai conosciuto iniziative di odontoiatria sociale.
Proprio l'azione di outreach potrebbe preparare il terreno ad un cambiamento culturale che avvicini la popolazione
all'idea di poter fruire dei servizi del SSN anche per le cure odontoiatriche.

Riguardo al presente progetto si procedera con una manifestazione di interesse per identificare la disponibilita di
laboratori odontotecnici in grado di garantire la produzione di protesi con tempi di lavorazione brevi; ¢ infatti
importante, nel lavoro di prossimita, poter raggiungere i pazienti con risposte celeri, per evitare che la presa in
carico s'interrompa. Si prevede che la domanda si orientera quasi esclusivamente verso le protesi mobili, molto
piu economiche sia nella produzione che nella gestione.

Per velocizzare il processo di produzione si prevede 'acquisizione di uno scanner per la trasmissione rapida dei
dati per le protesi odontoiatriche al laboratorio odontotecnico, che il medico potra inviare direttamente dalla
postazione di outreach contestualmente alla diagnosi. La capacita di elaborare dati trasmessi in modalita
informatica costituira requisito necessario per i laboratori che parteciperanno al bando di selezione.

Le équipe odontoiatriche mobili programmeranno il loro intervento sui territori anche in funzione della presenza
di utenti in attesa d'installazione delle protesi.

2.1 GOVERNANCE

L’equipe odontoiatrica di outreach, raccordandosi con I’'UTS, terra la connessione con I laboratori odontotecnici
che riceveranno dall’equipe le commissioni di protesi di volta in volta necessarie utilizzando le procedure che
daranno definite prima dell’avvio delle ativita. La trasmissione delle informazioni cliniche per la realizzazione dei
manufatti, rilevate attraverso scanner, avverra nell'immediato tramite computer.

La stessa équipe (coordinata dal medico odontoiatra interno all'ASP), in accordo con il laboratorio odontotecnico,
proporra il piano di interventi settimanali sul territorio all'UTS, 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
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popolazione dei diversi territori. In base al budget disponibile si prevede di poter acquisire ed installare tra 1500 e
1700 protesi.

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

3. CRONOPROGRAMMA

Attivita 2024 2025 2026 2027 2028 2029
I1° I° e [ Ie | Ime | I°e|I° | I° | 11° | I° | 1I°

Pubblicazione manifestazione
d’interesse per laboratorio
odontotecnico

Stipula del contratto con laboratorio
odontotecnico X

Redazione della procedura di
approvvigionamento delle protesi
con il laboratorio odontotecnico

Dotazione di protesi odontoiatriche

Monitoraggio spesa: ogni due mesi

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, I’'UTS chiede il resoconto delle spese sostenute 1’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, e 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: € 172.684,30 (5% + 20%)

2026: € 172.684,30

2027: € 138.147,44

2028: € 103.610,58

2029: € 103.610,58

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.
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Piano finanziario

Voci di spesa

Importi previsti (euro)

A) Costi diretti

Spese per fornitura di protesi odontoiatriche 690.047,15

B) Costi indiretti (0,1% costi diretti —art. 7.2 della | 690,05
Convenzione)

Costo totale del progetto (A+B) 690.737.20

Richiesta dell’anticipo dell’1% X Si
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