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VISTA la seguente normativa nazionale:
− il decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 “Riordino della disciplina in

materia sanitaria, a norma dell'articolo 1 della L. 23 ottobre 1992, n. 421”; 
− il  D.P.R.  14  gennaio  1997  “Approvazione  dell'atto  di  indirizzo  e

coordinamento alle regioni e alle province autonome di Trento e di Bolzano,
in  materia  di  requisiti  strutturali,  tecnologici  ed  organizzativi  minimi  per
l'esercizio delle attività sanitarie da parte delle strutture pubbliche e private”;

− il decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196 “Codice in materia di protezione
dei dati personali, recante disposizioni per l'adeguamento dell'ordinamento
nazionale al  regolamento (UE)  n.  2016/679 del  Parlamento europeo e del
Consiglio,  del  27  aprile  2016,  relativo  alla  protezione  delle  persone fisiche
con  riguardo  al  trattamento  dei  dati  personali,  nonché  alla  libera
circolazione  di  tali  dati  e  che  abroga  la  direttiva  95/46/CE.”,  come
modificato dal D.Lgs. 10/08/2018, n. 101 e dal decreto legge 8 ottobre 2021,
n.  139  convertito  in  legge,  con  modificazioni,  dall'art.  1,  comma  1,  L.  3
dicembre 2021, n. 205;

− il  decreto  legislativo  7  marzo  2005  n.  82  “Codice  dell’Amministrazione
Digitale” così come integrato e corretto dal decreto legislativo 13 dicembre
2017, n. 217; 

− il  decreto  legislativo  9  aprile  2008,  n.  81  “Attuazione  dell'articolo  1  della
legge 3 agosto 2007, n. 123, in materia di tutela della salute e della sicurezza
nei luoghi di lavoro“;

− il  decreto legislativo 19 novembre 2008, n. 194 “Disciplina delle modalità di
rifinanziamento  dei  controlli  sanitari  ufficiali  in  attuazione  del  regolamento
(CE) n. 882/2004“;

− il decreto legislativo 27 ottobre 2009 n. 150 “Attuazione della legge 4 marzo
2009 n. 15 in materia di ottimizzazione della produttività del lavoro pubblico
e di efficienza e trasparenza delle pubbliche amministrazioni”;

− il  decreto  legge  13  maggio  2011,  n.  70  convertito  in  legge,  con
modificazioni,  dall'art.  1,  comma  1,  L.  12  luglio  2011,  n.  106  “Semestre
Europeo – Prime disposizioni urgenti per l'economia”;

− il  decreto  legge  31  maggio  2010,  n.  78,  convertito  in  legge  dall’art.  1,
comma  1,  legge  30  luglio  2010  n.  122  “Misure  urgenti  in  materia  di
stabilizzazione finanziaria e di competitività economica”;

− il  decreto  legislativo  23  giugno  2011,  n.  118  “Disposizioni  in  materia  di
armonizzazione dei sistemi contabili e degli schemi di bilancio delle Regioni,
degli enti locali e dei loro organismi, a norma degli articoli 1 e 2 della legge
5 maggio 2009, n. 42”;

− il decreto legge 6 luglio 2011, n. 98 “Disposizioni urgenti per la stabilizzazione
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finanziaria” convertito in legge dall’art. 1, comma 1, legge 15 luglio 2011, n.
111;

− il decreto legge 6 luglio 2012 n. 95 “Disposizioni urgenti per la revisione della
spesa pubblica con invarianza dei servizi ai cittadini”, convertito in legge n.
135/2012;

− il  decreto  legge  18  ottobre  2012  n.  179,  “Ulteriori  misure  urgenti  per  la
crescita del Paese”, convertito in legge 221/2012;

− la  legge  6  novembre  2012,  n.  190  “Disposizioni  per  la  prevenzione  e  la
repressione della corruzione e dell'illegalità nella pubblica amministrazione.”;

− il  decreto  legislativo  14  marzo  2013,  n.  33  “Riordino  della  disciplina
riguardante  il  diritto  di  accesso  civico  e  gli  obblighi  di  pubblicità,
trasparenza  e  diffusione  di  informazioni  da  parte  delle  pubbliche
amministrazioni.” così come modificato dal decreto legislativo 25/05/2016, n. 
97”;

− il  decreto  legislativo  8  aprile  2013,  n.  39  “Disposizioni  in  materia  di
inconferibilità  e  incompatibilità  di  incarichi  presso  le  pubbliche
amministrazioni  e  presso  gli  enti  privati  in  controllo  pubblico,  a  norma
dell'articolo 1, commi 49 e 50, della legge 6 novembre 2012, n. 190.”;

− il  decreto  legge  21  giugno  2013,  n.  69  “Disposizioni  urgenti  per  il  rilancio
dell'economia”, convertito in legge n. 98/2013;

− il decreto ministeriale 2 aprile 2015, n. 70 “Regolamento recante definizione
degli  standard  qualitativi,  strutturali,  tecnologici  e  quantitativi  relativi
all’assistenza ospedaliera”;

− il  decreto  legislativo  18  aprile  2016,  n.  50  “Attuazione  delle  direttive
2014/23/UE,  2014/24/UE  e  2014/25/UE  sull'aggiudicazione  dei  contratti  di
concessione,  sugli  appalti  pubblici  e  sulle  procedure  d'appalto  degli  enti
erogatori nei settori dell'acqua, dell'energia, dei trasporti e dei servizi postali,
nonché per il riordino della disciplina vigente in materia di contratti pubblici
relativi a lavori, servizi e forniture” come integrato dal decreto legislativo 19
aprile 2017, n. 56”;

− il Piano Nazionale della Cronicità di cui all’Accordo tra lo Stato, le Regioni e
le Province Autonome di Trento e di Bolzano del 15 settembre 2016; 

− il DPCM 12 gennaio 2017 “Definizione e aggiornamento dei livelli essenziali di
assistenza,  di  cui  all'articolo  1,  comma  7,  del  decreto  legislativo  30
dicembre 1992, n. 502”;

− il decreto legge 14 dicembre 2018 n. 135 “Disposizioni urgenti in materia di
sostegno  e  semplificazione  per  le  imprese  e  per  la  pubblica
amministrazione”;

− il  Decreto  del  Ministero della Salute  del  12 marzo 2019 “Nuovo sistema di
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garanzia per il monitoraggio dell'assistenza sanitaria.”;
− il  decreto  legge  30  aprile  2019,  n.  35  “Misure  emergenziali  per  il  servizio

sanitario della Regione Calabria e altre misure urgenti in materia sanitaria”
convertito  in  legge,  con modificazioni,  dall'art.  1,  comma 1,  L.  25  giugno
2019, n. 60;

− il  Decreto  del  Ministero della  Salute  24  maggio  2019 “Adozione dei  nuovi
modelli di rilevazione economica Conto Economico (CE), Stato Patrimoniale 
(SP), dei costi di Livelli essenziali di Assistenza, (LA) e Conto del Presidio (CP),
degli enti del Servizio sanitario nazionale.”;

− il  Decreto  del  Ministero  della  Salute  del  20  giugno  2019  istitutivo
dell’Osservatorio Nazionale sulle Liste di Attesa;

− il  decreto  legge  26  ottobre  2019,  n.  124  “Disposizioni  urgenti  in  materia
fiscale  e  per  esigenze  indifferibili”  convertito  in  legge,  con  modificazioni,
dall'art. 1, comma 1, L. 19 dicembre 2019, n. 157;

− il decreto legge 16 luglio 2020, n. 76 “Misure urgenti per la semplificazione e
l'innovazione digitale“  convertito,  con modificazioni,  dalla  L.  11  settembre
2020 n. 120;

− il  decreto legge 14 agosto 2020 n.  104 “Misure urgenti  per  il  sostegno e il
rilancio  dell’economia,  convertito  con modificazioni  dall’art.  1,  comma 1,
della legge 13 ottobre 2020, n. 126;

− il decreto legge 28 ottobre 2020, n. 137, convertito, con modificazioni, dalla
legge 18 dicembre 2020, n. 176, recante “Ulteriori misure urgenti in materia
di  tutela  della  salute,  sostegno  ai  lavoratori  e  alle  imprese,  giustizia  e
sicurezza, connesse all'emergenza epidemiologica da Covid-19”;

− il decreto legge 22 marzo 2021, n. 41 "Misure urgenti in materia di sostegno
alle imprese e agli operatori economici, di lavoro, salute e servizi territoriali,
connesse  all'emergenza  da  COVID-19"  convertito,  con  modificazioni,  in
Legge 21.05.2021, n. 69;

− il  decreto  legge  25  maggio  2021,  n.  73  "Misure  urgenti  connesse
all'emergenza da COVID-19, per le imprese, il lavoro, i giovani, la salute e i
servizi territoriali", convertito con modificazioni dalla L. 23 luglio 2021, n. 106;

− il decreto legge 31 maggio 2021, n. 77, convertito, con modificazioni, dalla
legge 29 luglio 2021, n.  108,  recante “Governance del  Piano nazionale di
ripresa  e  resilienza  e  prime  misure  di  rafforzamento  delle  strutture
amministrative e di accelerazione e snellimento delle procedure”; 

− il  decreto  legge  6  novembre  2021,  n.  152  “Disposizioni  urgenti  per
l'attuazione  del  Piano  nazionale  di  ripresa  e  resilienza  (PNRR)  e  per  la
prevenzione  delle  infiltrazioni  mafiose”  convertito  in  legge,  con
modificazioni, dall'art. 1, comma 1, L. 29 dicembre 2021, n. 233.”;
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− il decreto legge 30 dicembre 2021, n. 228 “Disposizioni urgenti in materia di
termini legislativi.”   convertito in legge, con modificazioni, dall'art. 1, comma
1, L. 25 febbraio 2022, n. 15;

− il  decreto  legge 9  giugno 2021,  n.  80 “Misure  urgenti  per  il  rafforzamento
della  capacità  amministrativa  delle  pubbliche  amministrazioni  funzionale
all'attuazione  del  Piano  nazionale  di  ripresa  e  resilienza  (PNRR)  e  per
l'efficienza della giustizia.”;

− il decreto legge 30 dicembre 2021, n. 228 “Disposizioni urgenti in materia di
termini legislativi”;

− il  decreto  legge  30  aprile  2022,  n.  36 “Ulteriori  misure  urgenti  per
l'attuazione del Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR).”;

VISTA la normativa nazionale in materia di emergenza epidemiologica da Covid-19 
e le Ordinanze del Presidente della Giunta regionale con cui sono state stabilite 
misure per il  contenimento ed il  contrasto del contagio da COVID-19 nonché le 
deliberazioni adottate dalla Giunta Regionale in ordine all’emergenza sanitaria da 
Covid-19;

VISTE altresì:
− la  legge 30  dicembre  2018,  n.  145  “Bilancio  di  previsione  dello  Stato per

l'anno finanziario 2019 e bilancio pluriennale per il triennio 2019-2021”;
− la  legge 27  dicembre  2019,  n.  160  “Bilancio  di  previsione  dello  Stato per

l'anno finanziario 2020 e bilancio pluriennale per il triennio 2020-2022”;
− la  legge 30  dicembre  2020,  n.  178  “Bilancio  di  previsione  dello  Stato per

l'anno finanziario 2021 e bilancio pluriennale per il triennio 2021-2023”;
− la  legge 30  dicembre  2021,  n.  234  “Bilancio  di  previsione  dello  Stato per

l'anno finanziario 2022 e bilancio pluriennale per il triennio 2022-2024”;

RICHIAMATO il  Patto per la Salute per gli anni 2019-2021 di cui all’Intesa ai sensi  
dell'articolo  8,  comma 6,  della  legge 5  giugno 2003,  n.  131,  tra  il  Governo,  le 
Regioni e le Province autonome di Trento e di Bolzano concernente il Patto per la 
salute per gli anni 2019-2021 (rep. 209/CSR del 18 dicembre 2019);

VISTE altresì:
− la  legge  regionale  31  marzo  1978  n.   34  “Norme  sulle  procedure  della

programmazione, sul bilancio e sulla contabilità della Regione”;
− la legge regionale 30 agosto 2008 n. 1 “Legge Regionale statutaria”;
− la legge regionale n. 25 del 28 dicembre 2020 “Disposizioni per l'attuazione

della programmazione economico-finanziaria regionale, ai sensi dell'articolo

4



9  ter  della  l.r.  31  marzo  1978,  n.  34  (Norme  sulle  procedure  della
programmazione, sul bilancio e sulla contabilità della Regione) - Collegato
2021”;

− la legge regionale 30 dicembre 2019, n. 4 "Legge di stabilità 2020 – 2022;
− la legge regionale 30 dicembre 2019, n. 26 "Bilancio di previsione 2020 - 2022";
− la legge regionale 7 agosto 2020, n. 18 “Assestamento al bilancio 2020 – 2022

con modifiche di leggi regionali”;
− la legge regionale 28 dicembre 2020, n. 26 “Legge di stabilità 2021-2023”;
− la  legge regionale 29  dicembre 2020,  n.  27  “Bilancio di  previsione 2021 –

2023”; 
− la legge regionale del 6 agosto 2021 n. 15 “Assestamento al bilancio 2021-

2023 con modifiche di leggi regionali"; 
− la legge regionale 27 dicembre 2021, n. 25 “Legge di stabilità 2022-2024”;

RICHIAMATI i seguenti documenti di programmazione regionale:
- il  “Programma  Regionale  di  Sviluppo  della  XI  Legislatura”  presentato 

dalla Giunta con D.G.R. n. XI/154 del 29 maggio 2018 e approvato dal  
Consiglio regionale con D.C.R. n. XI/64 del 10 luglio 2018;    

- la D.G.R. XI/3316 del 30 giugno 2020 “Documento di economia e finanza 
regionale 2020 - da inviare al Consiglio regionale”;

- la D.G.R. XI/3747 del 30 ottobre 2020 “Approvazione della proposta di  
progetto  di  legge  "Bilancio  di  previsione  2021-2023”  e  del  relativo  
documento tecnico di accompagnamento”;

- la  D.G.R.  XI/3748  del  30  ottobre  2020  “Nota  di  aggiornamento  al  
Documento di Economia e Finanza regionale”;

- la  D.G.R.  n.  XI/4934  del  29  giugno  2021  “Proposta  di  Documento  di  
Economia e Finanza regionale 2021 - da inviare al Consiglio regionale”; 

- la  D.G.R.  XI/5439  del  29  ottobre  2021  “Nota  di  aggiornamento  al  
Documento di Economia e Finanza regionale NADEFR 2021”;

- la  D.G.R.  XI/5486  del  8  novembre  2021  “Integrazione  alla  nota  di  
aggiornamento  al  Documento  di  Economia  e  Finanza  regionale  –
NADEFR 2021”;

RICHIAMATI altresì tutti i provvedimenti concernenti le Regole di Sistema per il 
Servizio Sociosanitario Regionale ed in particolare:

- la D.G.R. n. XI/4232 del 29 gennaio 2021 “Determinazioni in ordine alla 
gestione  del  servizio  sanitario  e  sociosanitario  per  l’esercizio  2021  – 
quadro economico programmatorio”;

- la  D.G.R.  XI/5339  del  4  ottobre  2021  “Determinazioni  in  ordine  alla  
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gestione  del  servizio  sanitario  e  sociosanitario  per  l’esercizio  2021  –  
quadro economico programmatorio - secondo provvedimento”;

- la DGR n. XI/4508 del 1 aprile 2021 ad oggetto “Determinazioni in ordine 
agli indirizzi di programmazione per l’anno 2021”;

RICHIAMATE inoltre:
− la  DGR  n.  XI/3264  del  16  giugno  2020  “Piano  di  riordino  della  rete

ospedaliera: attuazione dell’art. 2 del D.L. 34/2020”;
− la DGR n. XI/3987 del 14 dicembre 2020 “Recepimento del Piano nazionale

della prevenzione 2020 – 2025, ai sensi dell’art. 8, comma 6, della L. 5 giugno
2003, n. 131, tra il  Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e
Bolzano,  dell’Intesa  Stato-Regioni  del  6  agosto  2020,  ed  impegno  ad
assumere  nel  Piano  regionale  della  prevenzione  2020-2025,  la  visione,  i
principi, le priorità' e la struttura dello stesso”;

− la DGR n. XI/4385 del 3 marzo 2021 “Determinazioni in ordine agli indirizzi di
programmazione per  gli  investimenti  in  Sanità per  il  periodo 2021-2028”  e
successivi provvedimenti: D.G.R. n. XI/4928 del 21/06/21; D.G.R. n. XI/5066 del
19/07/2021;  D.G.R.  n.  XI/5160 e  5161 del  02/08/2021;  D.G.R.  n.  XI/5281 del
27/09/2021 e D.G.R. n. XI/5551 del 23/11/2021;

− la  D.G.R.  n.  XI/5389 del  18  ottobre  2021  “Approvazione della  proposta di
Piano regionale di Prevenzione 2021-2025, ai sensi delle Intese Stato-Regioni
del 6 agosto 2020 e del 5 maggio 2021 (proposta di delibera consiliare)”;

− la D.G.R. n. XI/5827 del 29 dicembre 2021 “Ulteriori determinazioni in ordine
alle  spese connesse all’emergenza epidemiologica da covid-19 sostenute
da Aria spa”;

− la  D.G.R.  n.  XI/5832  del  29  dicembre  2021  “Determinazioni  in  ordine  agli
obiettivi  delle  Agenzie  di  Tutela  della  Salute  (A.T.S.),  delle  Aziende  Socio
Sanitarie  Territoriali  (A.S.S.T.)  e  dell’Azienda  Regionale  Emergenza  Urgenza
(A.R.E.U.) – anno 2022”;

− la D.G.R.  n.  XI/5835 del 29 dicembre 2021 “Programma investimenti art.  20
legge 67/88 – nuovo atto integrativo dell’Accordo di  Programma Quadro
per  il  settore  degli  investimenti  sanitari.  Approvazione  documento
programmatico,  schede  tecniche  e  relazioni  descrittive  degli  interventi  -
(atto da trasmettere al consiglio regionale”;

− la  D.G.R.  n.  XI/5850  del  17  gennaio  2022  “Piano  di  riordino  della  rete
ospedaliera:  attuazione dell’art.  2  del  D.L.   34/2020.  DGR n.  XI/3264/2020.
DGR n. XI/4468/2021. secondo riallineamento del piano”;

− la D.G.R. n. XI/5883 del 24 gennaio 2022 “Misure per la riduzione dei tempi
d’attesa  –  approvazione  del  nuovo  modello  di  remunerazione  delle
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prestazioni”;
− la  D.G.R.  n.  XI/5943  del  7  febbraio  2022  “Determinazioni  inerenti  la  rete

regionale di prenotazione”;
− la D.G.R. n. XI/6002 del 21 febbraio 2022 “Determinazioni in merito al Piano

per le liste di attesa 2022”;
− la  D.G.R.  n.  XI/5970  del  14  febbraio  2022  “Determinazioni  in  ordine  al

programma di investimento per l’esercizio finanziario 2022”;
− la D.G.R.  n.  XI/6005 del  25 febbraio 2022 “Approvazione della proposta di

“Piano  strategico  operativo  regionale  di  preparazione  e  risposta  a  una
pandemia  influenzale  (PANFLU  2021  –  2023)  Regione  Lombardia,  in
attuazione dell’Accordo Stato-Regioni, ai sensi dell'articolo 4, comma 1, del
decreto legislativo 28 agosto 1997, n. 281, sul documento «Piano strategico-
operativo nazionale di preparazione e risposta a una pandemia influenzale
(PANFLU 2021-2023)» - (proposta di delibera consiliare);

− la  D.G.R.  n.  XI/6027  del  1  marzo  2022  “Programma regionale  straordinario
investimenti in Sanità – Ulteriori determinazioni conseguenti alle deliberazioni
di Giunta regionale n. XI/5161/2021 e XI/5941/2022 – Investimenti in strutture
territoriali”;

− la D.G.R. n. XI/6278 del 11 aprile 2022 “Linee guida regionali per l'adozione
dei  piani  di  organizzazione  aziendale  strategici  (POAS)  delle  Agenzie  di
Tutela della Salute (ATS), delle Aziende Socio Sanitarie Territoriali (ASST), delle
Fondazioni Istituti di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico (IRCCS) di diritto
pubblico della Regione Lombardia e dell’Agenzia Regionale Emergenza e
Urgenza (AREU)” - (a seguito di parere della Commissione Consiliare);

− la  D.G.R.  n.  XI/6282  del  13  aprile  2022  “Ulteriori  determinazioni  in  merito
all’attuazione del Piano nazionale di ripresa e resilienza - missione 6c1: reti di
prossimità,  strutture  e  telemedicina  per  l'assistenza  sanitaria  territoriale  –
stanziamento delle risorse destinate agli interventi finalizzati alla realizzazione
di  case di  comunità (1.1),  ospedali  di  comunità (1.3.)  e centrali  operative
territoriali (1.2.2 cot) ex DGR n. 6080/2022”;

− la  D.G.R.  n.  XI/6277  del  11  aprile  2022  “Determinazioni  in  materia  di
personale - anno 2022”;

− la  D.G.R.  n.  XI/6255  del  11  aprile  2022  “Misure  per  la  riduzione  dei  tempi
d’attesa – estensione delle aree di intervento previste dalla DGR XI/5883 del
24.1.2022”;

− la  D.G.R.  n.  XI/6254  del  11  aprile  2022  “Programma  degli  investimenti  in
Sanità – rimodulazione e proroghe scadenze di alcuni interventi in corso di
attuazione  ricompresi  nei  programmi  di  investimento  in  materia  di  edilizia
sanitaria. 1° provvedimento 2022”;
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− la D.G.R. n. XI/6297 del 26 aprile 2022 “DD.G.R. nn. XI/3471 del 5/8/20, XI/4200  
del  18/01/21  e  5156  del  2/8/21  -  Ulteriori  determinazioni  in  ordine
all’attuazione  della  l.r.  33/2009  art.  21  concernente  l’utilizzo  esclusivo  del
sistema  di  prenotazione  regionale  da  parte  delle  strutture  sanitarie
pubbliche e  private  che erogano prestazioni  sanitarie  per  conto  del  SSN.
Regole  di  esposizione,  monitoraggio  e  remunerazione  delle  prestazioni
oggetto di prenotazione obbligatoria sulla rete regionale di prenotazione”;

RICHIAMATA in particolare la D.G.R. n. XI/5941 del 07/02/2022 “Determinazioni in 
ordine alla gestione del servizio sanitario e sociosanitario per l’esercizio 2022 –  
quadro economico programmatorio”  che ha definito, al fine di dare continuità 
all’assistenza sanitaria e sociosanitaria nel rispetto dell’equilibrio delle risorse rese 
disponibili dal bilancio per l’anno 2022, la previsione per macroaree dell’impiego 
delle risorse per il funzionamento del sistema socio-sanitario regionale;

RITENUTO  necessario definire gli indirizzi di programmazione  del Servizio Sanitario 
Regionale  per  l'esercizio  2022  di  cui  ai  seguenti  allegati,  parti integranti e 
sostanziali del presente provvedimento:

− All. 1 - Indirizzi di Programmazione;
− All. 2 - Indirizzi sul proseguimento della campagna vaccinale anticovid – 19;
− All. 3 - Presa in carico del paziente cronico;
− All. 4 - Osservatorio Epidemiologico Regionale;
− All. 5 - Polo Ospedaliero; 
− All. 6 - Negoziazione Area Sanitaria;

o All.  6  Sub a -  Schema di  contratto  per  la  definizione dei  rapporti  
giuridici ed economici tra ATS e soggetto erogatore di prestazioni di  
ricovero e assistenza;

o All. 6 Sub b - Scheda di Budget;

− All. 7 - Polo Territoriale;
o All.  7  Sub  a  -  Schema  di  contratto  per  la  definizione  dei  rapporti

giuridici ed economici tra ATS e soggetto gestore di  unità d’offerta
sociosanitarie accreditate;

o All. 7 Sub b - Scheda di Budget;
o All  7  Sub  c  Contratto  Per  La  Definizione  Dei  Rapporti  Giuridici  Ed

Economici  Per  La  Realizzazione  Della  Sperimentazione  “CASE
Management” Di Cui Alla D.G.R. 392/2013 E S.M.I.; 

o All  7  Sub  d  Contratto  per  la  definizione  dei  rapporti  giuridici  ed
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economici  per  la  realizzazione  della  sperimentazione  afferente
all’area  della  riabilitazione  ambulatoriale  e  diurna  territoriale  extra
ospedaliera per minori disabili  di cui alla Dgr 3239/2012 E S.m.i.;

o All  7  Sub  e  Protocollo  di  gestione  post  emergenza  Covid  19  Rete
Territoriale;

− All. 8 – Personale;
− All. 9 - La Funzione di Internal Auditing;
− All. 10 – Farmaceutica;
− All. 11 – Prevenzione;
− All. 12 – Veterinaria;
− All. 13 - Ruolo delle ATS nell’applicazione della programmazione regionale

nei territori;
− All. 14 Controllo di Gestione e HTA;
− All. 15 Sistemi Informativi;
− All. 16 Acquisti;

DATO  ATTO che  l’attuazione  degli  obiettivi  del  sistema  sarà  successivamente 
dettagliata  in  specifici  provvedimenti  che  contribuiranno,  insieme  al  quadro 
economico di finanziamento approvato con la sopracitata DGR n. XI/5941/22, al 
raggiungimento degli obiettivi delineati negli allegati al presente provvedimento;

VALUTATO di integrare la  D.G.R. n. XI/5941/2022 – allegato n. 1  “Inquadramento 
economico: il quadro del sistema per l’anno 2022” e allegato n. 2 –  “Indicazioni  
specifiche  per  gli  enti  sanitari  del  sistema  socio-sanitario  regionale” come  di 
seguito specificato:

- Allegato  1  “Inquadramento  economico:  quadro  del  sistema  per  
l’anno2022”:  considerata  la  stima  di  ripresa  della  produzione  di 
prestazioni  di  ricovero  e  ambulatoriali  anche  per  mobilità  attiva 
extraregione, le risorse per  il  finanziamento  del  sistema  socio-sanitario 
regionale  2022  sono  integrate  di  Euro  110.000.000,00  resi  disponibili  a 
valere dell’apposito accantonamento effettuato nella GSA nell’esercizio 
2020  e  registrato  nella  contabilità  regionale  al  capitolo  12090  –  imp. 
2020/19775;

- Allegato  n.  2  –  “Indicazioni  specifiche per  gli  enti  sanitari  del  sistema  
socio-sanitario regionale”:
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Monitoraggio  delle  giacenze di  cassa degli  enti  del  sistema sanitario  
regionale

Considerato  che  il  monitoraggio  delle  giacenze  di  cassa  da  parte 
dell’amministrazione regionale è strumento fondamentale per il governo 
delle risorse del sistema, gli enti sanitari di cui alla L.R. n. 30/2006, per il 
tramite  dei  propri  istituti  tesorieri,  rendono  disponibili  agli  uffici  della 
Giunta regionale competenti in materia di bilancio e finanza (Direzione 
Centrale  Bilancio  e  finanza,  U.O.  Risorse  economico-finanziarie  del  
sistema socio sanitario) senza alcun onere a carico dell’Amministrazione, 
i  saldi  della giacenza di  cassa al  termine di  ciascuna settimana.  Con 
nota della DC Bilancio e Finanza verranno fornite le indicazioni operative.
Al fine di semplificare e informatizzare la procedura di trasmissione del 
saldo  della  giacenza  di  cassa,  nel  corso  del  2022  si  procederà  a 
informatizzare il flusso dei dati dagli istituti tesorieri a Regione Lombardia 
e il processo interno di elaborazione dei dati per azienda. A tal fine sarà 
condotta una sperimentazione su un campione di  istituti,  funzionale a 
verificare i requisiti e a testare le modalità implementative, cui seguirà la 
messa a regime del processo.

DPC farmaci e dispositivi – acquisti centralizzati ATS Bergamo

In  ordine  alla  gestione  finanziaria  delle  diverse  tipologie  di  DPC 
governate  centralmente  dall’ATS  di  Bergamo  (A-PHT,  Dispostivi  per  il  
diabete e Vaccini Influenzali), si raccomanda alle restanti ATS la massima 
collaborazione nel garantire il pagamento delle note di debito emesse 
dall’ATS  capofila  entro  30  giorni  dal  ricevimento,  precisando  che  il 
rispetto delle scadenze in argomento costituirà obiettivo per i  Direttori 
Generali,  in  aggiunta  agli  obiettivi  definiti  con  DGR  n.  XI/5832  del 
29.12.2021, prevedendo una decurtazione di 5 punti;

CONSIDERATO che, in conseguenza del perdurare della situazione di crisi a tutto il 
2021,  come  confermata  con  D.L.  22  luglio  2021  di  proroga  dello  stato  di 
emergenza  al  31  dicembre  2021,  ARIA  S.p.A.  ha  proseguito  le  attività  di 
approvvigionamento dei dispositivi di protezione individuale e di altri beni sanitari, 
al fine di dotare le strutture e gli operatori sanitari di quanto necessario in carenza 
delle forniture di competenza del Commissario Straordinario e, con DGR XI/5827 
del 29.12.2021, è stata disposta la copertura finanziaria degli ulteriori costi derivanti 
dai suddetti acquisti di competenza 2021, fino a un massimo di Euro 7.000.000,00, 
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assicurata a valere del capitolo 14287, previa variazione di bilancio disposta con 
DGR n. XI/5654 del 30.11.2021; 

DATO  ATTO che  da  successive  rivalutazioni  effettuate  in  ordine  agli  incarichi 
ordinari affidati nel 2021 ad Aria dalla DG Welfare, in attuazione dell’art. 4 comma 
5  della  Convenzione  Quadro  ex  DGR  n.  XI/2690  del  23/12/2019  e  imputati  al  
capitolo 8380, è emersa una minore spesa complessiva di circa 8 ml/Euro;

STABILITO  pertanto,  con  riguardo  alle  spese  connesse  all’emergenza 
epidemiologica da covid-19 sostenute da ARIA spa per l’anno 2021:
 di ricondurre gli ulteriori costi previsti dalla DGR 5827/2021 per DPI e altri  beni 

sanitari per COVID nei limiti delle spese già autorizzate ad ARIA per gli incarichi 
ordinari 2021 imputati  al capitolo 8380, ridestinando quota parte delle minori  
spese ordinarie 2021 alla copertura  dei  predetti  costi,  tenendo conto  altresì 
che, nel frattempo, la Società informava (nota ARIA prot.G1.2022.0013528) che 
i costi definitivi a carico di Regione Lombardia ammontano a Euro 4.609.321;

 che  con  successivi  provvedimenti  si  procederà  alla  rimodulazione  degli 
incarichi  ordinari  interessati  dalla  riduzione,  alla  ridefinizione  della  copertura 
contabile dei costi ex DGR n. 5827/2021 come sopra specificato e a ricondurre 
la  somma  di  Euro  7.000.000  alla  GSA,  previo  annullamento  dell’impegno 
2021/3638 registrato al capitolo 14287;

RITENUTO altresì  di disporre la pubblicazione del presente provvedimento  sul 
Bollettino Ufficiale della Regione  Lombardia e sul sito internet della Regione 
Lombardia www.regione.lombardia.it;

VISTA in  particolare la legge regionale 30 dicembre 2009, n. 33 “Testo unico 
delle leggi regionali in materia di sanità”  e successive modifiche e integrazioni, 
come da ultimo modificata con legge regionale n.  22 del  14  dicembre 2021 
“Modifiche al Titolo I e al Titolo VII della legge regionale 30 dicembre 2009, n. 33  
(Testo unico delle leggi regionali in materia di sanità)”; 

RICHIAMATE la l.r. 20/08 e le DD.G.R. relative all’assetto organizzativo della Giunta 
regionale;

VAGLIATE ed ASSUNTE come proprie le predette determinazioni;

A voti unanimi espressi nelle forme di legge;

11



DELIBERA

1. di  definire gli indirizzi  di programmazione  del Servizio Sanitario Regionale
per l'esercizio 2022  di cui ai seguenti allegati,  parti integranti e sostanziali
del presente provvedimento:
− All. 1 - Indirizzi di Programmazione;
− All.  2  -  Indirizzi  sul  proseguimento  della  campagna  vaccinale

anticovid – 19;
− All. 3 - Presa in carico del paziente cronico;
− All. 4 - Osservatorio Epidemiologico Regionale;
− All. 5 - Polo Ospedaliero; 
− All. 6 - Negoziazione Area Sanitaria;

o All.  6  Sub  a  -  Schema  di  contratto  per  la  definizione  dei 
rapporti giuridici ed economici tra ATS e soggetto erogatore di 
prestazioni di ricovero e assistenza;

o All. 6 Sub b - Scheda di Budget;

− All. 7 - Polo Territoriale;
o All. 7 Sub a - Schema di contratto per la definizione deirapporti 

giuridici  ed  economici  tra  ATS  e  soggetto  gestore  di  unità 
d’offerta sociosanitarie accreditate;

o All. 7 Sub b - Scheda di Budget;
o All 7 Sub c Contratto Per La Definizione Dei Rapporti Giuridici

Ed  Economici  Per  La  Realizzazione  Della  Sperimentazione
“CASE Management” Di Cui Alla D.G.R. 392/2013 E S.M.I.; 

o All 7 Sub d Contratto per la definizione dei rapporti giuridici ed
economici per la realizzazione della sperimentazione afferente 
all’area della riabilitazione ambulatoriale e diurna territoriale
extra ospedaliera per minori disabili  di cui alla Dgr 3239/2012
e S.m.i.;

o All 7 Sub e Protocollo di  gestione post emergenza Covid 19
Rete Territoriale;

− All. 8 – Personale;
− All. 9 - La Funzione di Internal Auditing;
− All. 10 – Farmaceutica;
− All. 11 – Prevenzione;
− All. 12 – Veterinaria;
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− All.  13  -  Ruolo  delle  ATS  nell’applicazione della  programmazione  
regionale nei territori;

− All. 14 Controllo di Gestione e HTA;
− All. 15 Sistemi Informativi;
− All. 16 Acquisti.

2. di  dare  atto  che  l’attuazione  degli  obiettivi  del  sistema  sarà 
successivamente dettagliata in specifici provvedimenti che contribuiranno, 
insieme  al  quadro  economico  di  finanziamento  approvato  con  la 
sopracitata DGR n. XI/5941/22, al  raggiungimento degli  obiettivi  delineati 
negli allegati al presente provvedimento;

3. di  integrare  la  D.G.R.  n.  XI/5941/2022  –  allegato  n.  1  “Inquadramento 
economico:  il  quadro  del  sistema  per  l’anno  2022”  e  allegato  n.  2  – 
“Indicazioni  specifiche  per  gli  enti  sanitari  del  sistema  socio-sanitario 
regionale” come di seguito specificato:
- Allegato  1  “Inquadramento  economico:  quadro  del  sistema  per

l’anno  2022”:  considerata  la  stima  di  ripresa  della  produzione  di
prestazioni  di  ricovero  e  ambulatoriali  anche  per  mobilità  attiva
extraregione, le risorse per il finanziamento del sistema socio-sanitario
regionale 2022 sono integrate di Euro 110.000.000,00 resi disponibili a
valere  dell’apposito  accantonamento  effettuato  nella  GSA
nell’esercizio 2020 e registrato  nella  contabilità  regionale al  capitolo
12090 – imp. 2020/19775;

- Allegato n. 2 –  “Indicazioni specifiche per gli enti sanitari del sistema
socio-sanitario regionale”:

Monitoraggio delle giacenze di cassa degli enti del sistema sanitario  
regionale

Considerato  che  il  monitoraggio  delle  giacenze  di  cassa  da  parte 
dell’amministrazione  regionale  è  strumento  fondamentale  per  il 
governo  delle  risorse  del  sistema,  gli  enti  sanitari  di  cui  alla  L.R.  n. 
30/2006, per il tramite dei propri istituti tesorieri, rendono disponibili agli 
uffici della Giunta regionale competenti in materia di bilancio e finanza 
(Direzione  Centrale  Bilancio  e  finanza,  U.O.  Risorse  economico-
finanziarie  del  sistema  socio  sanitario)  senza  alcun  onere  a  carico 
dell’Amministrazione,  i  saldi  della  giacenza  di  cassa  al  termine  di 
ciascuna settimana.  Con nota della DC Bilancio e Finanza verranno 

13



fornite le indicazioni operative.
Al fine di semplificare e informatizzare la procedura di trasmissione del 
saldo  della  giacenza  di  cassa,  nel  corso  del  2022  si  procederà  a 
informatizzare il flusso dei dati dagli istituti tesorieri a Regione Lombardia 
e il processo interno di elaborazione dei dati per azienda. A tal fine sarà 
condotta una sperimentazione su un campione di istituti, funzionale a 
verificare i requisiti e a testare le modalità implementative, cui seguirà 
la messa a regime del processo.

DPC farmaci e dispositivi – acquisti centralizzati ATS Bergamo

In  ordine  alla  gestione  finanziaria  delle  diverse  tipologie  di  DPC 
governate centralmente dall’ATS  di  Bergamo (A-PHT,  Dispostivi  per  il  
diabete  e  Vaccini  Influenzali),  si  raccomanda  alle  restanti  ATS  la 
massima  collaborazione  nel  garantire  il  pagamento  delle  note  di 
debito  emesse  dall’ATS  capofila  entro  30  giorni  dal  ricevimento, 
precisando  che  il  rispetto  delle  scadenze  in  argomento  costituirà 
obiettivo per i  Direttori  Generali,  in aggiunta agli  obiettivi  definiti  con 
DGR n. XI/5832 del 29.12.2021, prevedendo una decurtazione di 5 punti;

4. di dare atto che, in conseguenza del perdurare della situazione di crisi a 
tutto  il  2021, come confermata con D.L.  22 luglio 2021 di  proroga dello 
stato  di  emergenza  al  31  dicembre 2021,  ARIA S.p.A.  ha proseguito  le 
attività di approvvigionamento dei dispositivi di protezione individuale e di 
altri  beni  sanitari,  al  fine di  dotare  le strutture  e gli  operatori  sanitari  di 
quanto  necessario  in  carenza  delle  forniture  di  competenza  del 
Commissario  Straordinario  e,  con  DGR  XI/5827  del  29.12.2021,  è  stata 
disposta la copertura finanziaria degli ulteriori costi derivanti  dai suddetti 
acquisti  di  competenza  2021,  fino  a  un  massimo  di  Euro  7.000.000,00, 
assicurata  a  valere  del  capitolo  14287,  previa  variazione  di  bilancio 
disposta con DGR n. XI/5654 del 30.11.2021; 

5. di dare atto altresì che da successive rivalutazioni effettuate in ordine agli 
incarichi ordinari affidati nel 2021 ad Aria dalla DG Welfare, in attuazione 
dell’art.  4  comma 5 della  Convenzione Quadro  ex  DGR n.  XI/2690 del 
23/12/2019  e  imputati  al  capitolo  8380,  è  emersa  una  minore  spesa 
complessiva di circa 8 ml/Euro;

6. di  stabilire pertanto,  con  riguardo  alle  spese  connesse  all’emergenza 
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epidemiologica da covid-19 sostenute da ARIA spa per l’anno 2021:
 di ricondurre gli  ulteriori  costi  previsti  dalla DGR 5827/2021 per

DPI  e  altri  beni  sanitari  per  COVID  nei  limiti  delle  spese  già
autorizzate  ad ARIA per  gli  incarichi  ordinari  2021 imputati  al
capitolo  8380,  ridestinando  quota  parte  delle  minori  spese
ordinarie  2021  alla  copertura  dei  predetti  costi,  tenendo
conto  altresì  che,  nel  frattempo,  la  Società  informava  (nota
ARIA  prot.G1.2022.0013528)  che  i  costi  definitivi  a  carico  di
Regione Lombardia ammontano a Euro 4.609.321;

 che  con  successivi  provvedimenti  si  procederà  alla
rimodulazione degli incarichi ordinari interessati dalla riduzione,
alla ridefinizione della copertura contabile dei costi  ex DGR n.
5827/2021 come sopra specificato e a ricondurre la somma di
Euro  7.000.000  alla  GSA,  previo  annullamento  dell’impegno
2021/3638 registrato al capitolo 14287;

7. di  disporre  la  pubblicazione  del  presente  provvedimento  sul  Bollettino 
Ufficiale  della  Regione  Lombardia  e  sul  sito  internet  della  Regione 
Lombardia www.regione.lombardia.it.

     IL SEGRETARIO

 ENRICO GASPARINI

Atto firmato digitalmente ai sensi delle vigenti disposizioni di legge
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