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Danilo Cereda Giovanni Delgrossi Davide Sironi    

L'atto si compone di  19  pagine

di cui 13 pagine di allegati  

parte integrante

Oggetto

APPROVAZIONE DELLE LINEE DI INDIRIZZO PER I PIANI DI SVILUPPO DEL POLO TERRITORIALE DELLE ASST
(PPT) AI SENSI DELL’ART. 7 C. 17 DELLA LEGGE REGIONALE 30 DICEMBRE 2009, N. 33 “TESTO UNICO
DELLE LEGGI REGIONALI IN MATERIA DI SANITÀ”, COSÌ COME MODIFICATA DALLA LEGGE REGIONALE
DI RIFORMA DEL 14 DICEMBRE 2021, N. 22, IN ATTUAZIONE DELLA DGR XII/1827/2024 - (DI CONCERTO
CON L'ASSESSORE LUCCHINI)  



VISTA la seguente normativa nazionale:
• 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  Decreto del  Presidente del  Consiglio  dei  Ministri  del  12  gennaio 2017
“Definizione e aggiornamento dei livelli essenziali di assistenza (LEA) di
cui all'articolo 1, comma 7, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502”;

• il Decreto del Ministero della Salute del 12 marzo 2019 “Nuovo sistema di
garanzia per il monitoraggio dell'assistenza sanitaria.”; 

• le Linee di indirizzo infermiere di famiglia/comunità Ex l. 17 luglio 2020 n.
77;

• la Legge 234/2021: finanziaria 2022 con la definizione dei livelli essenziali
delle prestazioni sociali;

• il  DM  120  del  29/4/2022  “Approvazione  linee  guida  organizzative
contenenti il “modello digitale per l’attuazione dell’assistenza domiciliare”;

• il  Decreto  del  Ministro  della  Salute  di  concerto  con  il  Ministro
dell'Economia e delle Finanze del 23 maggio 2022, n. 77 “Regolamento
recante  la  definizione  di  modelli  e  standard  per  lo  sviluppo
dell’assistenza territoriale nel Servizio sanitario nazionale”;

• il  DM  256  del  21/9/2022  “Approvazione  delle  Linee  Guida  per  i  servizi  di
telemedicina- requisiti funzionali e livelli di servizi;

• la Legge Delega sulla Disabilità n. 227/2022;
• “Deleghe  al  Governo  in  materia  di  politiche  in  favore  delle  persone

anziane” e il relativo Decreto Legislativo 15 marzo 2024, n. 29;

RICHIAMATO il  Piano nazionale di  ripresa e resilienza (PNRR) italiano approvato
con  decisione  del  Consiglio  ECOFIN  del  13  luglio  2021,  come  modificato  con
decisione del Consiglio ECOFIN dell'8 dicembre 2023 e in particolare la Missione 6;

RICHIAMATA la legge regionale n.  25 del  6  dicembre 2022 “Politiche di  welfare
sociale  regionale  per  il  riconoscimento  del  diritto  alla  vita  indipendente  e
all’inclusione sociale di tutte le persone con disabilità”;

VISTA la legge regionale 30 dicembre 2009, n. 33 “Testo unico delle leggi regionali      in
materia di sanità”, così come modificata dalla legge regionale di riforma del 14
dicembre 2021, n. 22 “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)”, con
particolare riferimento all’art. 7 c. 17 ter che dispone che “La ASST, con periodicità
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triennale,  tramite  la  direzione  sociosanitaria  e  i  direttori  di  distretto,  sentita  la
conferenza  dei  sindaci  che  esprime  parere  obbligatorio,  e  attuando  idonee
procedure di consultazione delle associazioni di volontariato, di altri soggetti del
terzo  settore  e  delle  organizzazioni  sindacali  maggiormente  rappresentative
presenti nel territorio, predispone il piano di sviluppo del polo territoriale (PPT) con
specifica e analitica declinazione e dettaglio su base distrettuale. Il PPT definisce
la domanda di salute territoriale, la programmazione e progettazione dei servizi
erogativi,  assicurando l’integrazione delle funzioni e delle prestazioni sociali con
quelle sanitarie e sociosanitarie distrettuali”;

RICHIAMATI i  provvedimenti  concernenti  le  linee  programmatorie  per  il
potenziamento dell’assistenza territoriale:

• la DGR XI/6760/2022 “Approvazione del modello organizzativo e dei criteri
di accreditamento per l'applicazione del decreto 23 maggio 2022, n. 77
“regolamento recante la definizione di modelli e standard per lo sviluppo
dell'assistenza territoriale nel Servizio Sanitario nazionale”;

• la  DGR  XI/7592/2022  “Attuazione  del  DM  23  maggio  2022,  n.  77
“Regolamento recante la definizione di modelli e standard per lo sviluppo
dell’assistenza  territoriale  nel  Servizio  Sanitario  Nazionale”  -  Documento
regionale  di  programmazione  dell’assistenza  territoriale  (primo
provvedimento)”;

• la  DGR  XI/7758/2022  “Determinazioni  in  ordine  agli  indirizzi  di
programmazione per l’anno 2023”;

• la  DGR  XII/1518/2023  “Piano  Sociosanitario  Integrato  Lombardo  2023  –
2027- approvazione della proposta da trasmettere al consiglio regionale”;

• la  DGR  XII/1827/2024  “Determinazioni  in  ordine  agli  indirizzi  di
programmazione del Sistema Sanitario Regionale per l’anno 2024”;

RICHIAMATE in particolare:
• la DGR XII/1518/2023 che al §4.3 “Gli indirizzi programmatori” ha previsto

che  “Occorre  infatti  armonizzare  la  programmazione  dei  Piani  di  Zona
(PDZ) con i nuovi Piani di Sviluppo del Polo Territoriale (PPT) (LLRR 33/2009 e
22/2021) anche attraverso la co-programmazione e co-progettazione col
terzo settore (LR 33/2009 e Dlgs 117/2017)”…..  “le ASST e le ATS devono
attivarsi  affinché nei  distretti  si  sviluppi  la  capacità  sia  di  individuare  e
valorizzare  le  risorse  formali,  informali  e  del  terzo  settore,  sia  di  co-
progettare con esse un welfare di prossimità. Con la condivisione di tutte
le informazioni  aumenterà il  valore preventivo ed inclusivo del progetto
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individuale  che  le  Equipe  di  Valutazione  Multidimensionale  (EVM)
definiscono con la persona e la sua famiglia”;

• la  DGR  XII/1827/2024  “Determinazioni  in  ordine  agli  indirizzi  di
programmazione  del  SSR  per  l’anno  2024”,  Allegato  6,  “Attori,
Organizzazione e processi”, §6.1 “ Piano di sviluppo del Polo Territoriale”
che ha  programmato  l’adozione  entro  il  31  marzo  2024  “di  specifiche
linee Guida per le ASST ai fini della stesura dei Piani di Sviluppo  del  Polo
Territoriale  da parte delle ASST sotto la regia delle ATS quali  driver per
l’attuazione  del  processo  di  community  building  a  livello  territoriale
funzionale  a  concorrere  all’attuazione  della  nuova  sanità  territoriale
prevista dal DM 77/2022, attraverso la definizione dei  temi prioritari  del
primo  triennio  di  programmazione  dei  PPT  2025/2027  nel  quadro  degli
indirizzi del PRSS e del PSRR in corso di approvazione e degli altri strumenti 
di programmazione regionale in ambito sanitario”;

VALUTATO che  la  DG  Welfare  ha  individuato  il  contenuto  essenziale  dei  PPT
2025/2027,  nel  rispetto  delle  indicazioni  delle  fonti  normative  di  riferimento  e
coerentemente  agli  indirizzi  programmatori,  secondo  quanto  riportato
nell’Allegato “Linee di indirizzo per i Piani di sviluppo del Polo territoriale delle ASST
(PPT)”, parte integrante e sostanziale del presente provvedimento, tenuto conto
anche dell’evoluzione del modello organizzativo della nuova sanità territoriale;

RITENUTO di approvare l’Allegato “Linee di indirizzo per i Piani di sviluppo del Polo
territoriale  delle  ASST  (PPT)”,  parte  integrante  e  sostanziale  del  presente
provvedimento quale quadro di riferimento per la stesura e l’approvazione dei PPT
2025/2027 da parte delle ASST;

STABILITO che le ASST approvano entro il 31/12/2024, secondo l’iter di cui all’art. 7
c. 17 ter della LR 33/2009, come modificata dalla L.R. 22/2021, i Piani di Sviluppo
del Polo Territoriale per la programmazione triennale 2025/2027, declinati su base
distrettuale;

STABILITO che le ASST,  sotto la regia delle ATS,  definiscono la programmazione
triennale del  PPT  declinata per  distretto indicando le  azioni  che concorrono a
garantire che ogni livello di assistenza incroci correttamente la risposta ai bisogni
di riferimento del proprio territorio;

STABILITO altresì che le linee di indirizzo orientino la programmazione territoriale del
Polo Territoriale di  ASST anche attraverso l’integrazione sociosanitaria e sociale,
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prevedendo azioni  trasversali  a  garanzia  dell’erogazione  dei  livelli  essenziali  di
assistenza e dei livelli essenziali delle prestazioni sociali;

DATO ATTO che il presente provvedimento non comporta oneri finanziari;

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;

STABILITO che il presente provvedimento non è soggetto alla pubblicazione di cui
agli artt. 26 e 27 del D.lgs. n. 33/2013;

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;

DELIBERA

1. di  approvare l’Allegato “Linee di  indirizzo  per  i  Piani  di  sviluppo del  Polo
territoriale  delle  ASST  (PPT)”,  parte  integrante  e  sostanziale  del  presente
provvedimento  quale  quadro  di  riferimento  per  l’approvazione  dei  PPT
2025/2027 da parte delle ASST;

2. di prevedere che le ASST approvino entro il 31/12/2024, secondo l’iter di cui
all’art. 7 c. 17 ter della LR 33/2009, come modificata dalla L.R. 22/2021, i Piani
di Sviluppo del Polo Territoriale per la programmazione triennale 2025/2027,
declinati  su  base  distrettuale,  tenuto  conto  dell’evoluzione  del  modello
organizzativo della nuova sanità territoriale;

3. di  stabilire  che  le  ASST,  sotto  la  regia  delle  ATS,  definiscono  la
programmazione  triennale  del  PPT  per  distretto  indicando  le  azioni  che
concorrono a garantire che ogni livello di assistenza incroci correttamente
la risposta ai bisogni di riferimento del proprio territorio;

4. di stabilire che le linee di indirizzo orientino la programmazione territoriale del
Polo  Territoriale  di  ASST  anche  attraverso  l’integrazione  sociosanitaria  e
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sociale, prevedendo azioni trasversali a garanzia dell’erogazione dei livelli
essenziali di assistenza e dei livelli essenziali delle prestazioni sociali;

5. di dare atto che il presente provvedimento non comporta oneri finanziari;

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

7. di stabilire che il presente provvedimento non è soggetto alla pubblicazione
di cui agli artt. 26 e 27 del D.Lgs. n. 33/2013.

     IL SEGRETARIO

  RICCARDO PERINI

Atto firmato digitalmente ai sensi delle vigenti disposizioni di legge
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