ALLEGATO A — DISPOSIZIONI VARIE

Modifiche organizzative
Direzione generale Welfare:

- Soppressione dell’Unita organizzativa Programmazione

- Soppressione dell’Unita organizzativa Programmazione e controllo delle risorse del SSR

- Soppressione dell’Unita organizzativa Progetti speciali di edilizia sanitaria

- Soppressione dell’Unita organizzativa Progetti trasversali e comunicazione istituzionale

- Soppressione dell’Unita organizzativa Affari generali e personale

- Soppressione dell’Unita organizzativa Risorse strutturali e tecnologiche

- Soppressione della Struttura salute mentale, dipendenze, disabilita e sanita penitenziaria

- Soppressione della Struttura Cure primarie

- Soppressione della Struttura Unita d’offerta sociosanitarie e accreditamento rete territoriale
- Soppressione della Struttura Personale e professioni del SSR

- Istituzione dell’Unita organizzativa Programmazione e gestione dell’edilizia sanitaria e
sociosanitaria, come da Allegato A

- Istituzione della Struttura Monitoraggio operativo interventi, come da Allegato A

- lIstituzione dell’Unita organizzativa Programmazione e controllo delle risorse del SSR, come da
Allegato A

- Istituzione della Struttura Gestione della domanda e valutazione bisogni, come da Allegato A

- Istituzione dell’Unita organizzativa Organizzazione offerta e progetti trasversali, come da Allegato
A

- Istituzione dell’Unita organizzativa Risorse umane del SSR, come da Allegato A

- Istituzione della Struttura Attuazione delle politiche del personale del SSR, come da Allegato A

- Istituzione dell’Unita organizzativa Affari generali, come da Allegato A

- Istituzione della Struttura Accreditamento sanitario e sociosanitario, come da Allegato A

- Istituzione della Struttura Cure primarie, come da Allegato A

- Istituzione della Struttura Dipendenze, sanita penitenziaria e salute mentale, come da Allegato A

- Modifica competenze dell’Unita organizzativa Farmaceutica e dispositivi medici, senza variazione
dell’incarico in essere:
1. Coordinamento con le Istituzioni di riferimento (AIFA e Ministero della Salute) per I'attuazione
degli indirizzi in materia di assistenza farmaceutica
2. Politiche del farmaco in termini di controllo e distribuzione e accesso ai farmaci e dispositivi
(monitoraggio della distribuzione diretta e per conto, garanzia equita di accesso, forniture urgenti
e farmaci carenti) inclusi farmaci innovativi e di alta specializzazione
3. Monitoraggio della spesa farmaceutica e protesica territoriale e ospedaliera anche rispetto a
benchmark nazionali ed internazionali a supporto della UO Programmazione e Controllo delle
risorse del SSR
4. Piante organiche delle farmacie del territorio della Regione Lombardia



5. Organizzazione e gestione dei servizi offerti dalle farmacie (Farmacie dei servizi) in
collaborazione con UO Polo Territoriale

6. Indirizzi per I'attuazione della L.R. 22/2021 in merito alla riallocazione delle funzioni nell’ambito
dei dispositivi medici ed assistenza protesica

7. Coordinamento, per quanto di competenza del livello regionale, delle attivita di Vigilanza
farmaceutica delle ATS

8. Indirizzi per il governo dei flussi informativi di farmaceutica territoriale, farmaceutica ospedaliera
e protesica e la loro riconciliazione con i dati economici

9. Farmacovigilanza e dispositivo vigilanza

10. Raccordo con il livello regionale dei rappresentanti dei farmacisti e dell’industria farmaceutica
11. Politiche per la regolamentazione della compartecipazione alla spesa farmaceutica

12. Raccordo con la UO Programmazione e Controllo delle risorse del SSR per il governo dei flussi
consumi e contratti dispositivi medici

13. Definizione dei fabbisogni finalizzata al supporto della UO Programmazione e Controllo delle
risorse del SSR nella programmazione degli acquisti

14. Monitoraggio dell’appropriatezza prescrittiva con particolare attenzione ai farmaci ad alto
impatto clinico, economico e di sicurezza per i pazienti

15. Supporto all’attivita condotta relativa al’lHTA in merito alla valutazione degli impatti
organizzativi e gestionali e in termini di acquisti per I'introduzione di nuovi farmaci e dispositivi
medici

16. Coordinamento con la UO Organizzazione offerta e progetti trasversali in merito alla ricerca in
ambito farmaceutico e dispositivi medici

17. Monitoraggio delle terapie avanzate (ATMPs) e dei farmaci per malattie rare, specialmente in
termini di accessibilita e diffusione

Modifica competenze dell’Unita organizzativa Sistemi informativi e sanita digitale, senza variazione
dell'incarico in essere:

1. Definizione delle strategie per I'attuazione della Sanita Digitale sul territorio regionale

2. Progettazione e attuazione delle architetture informatiche per I'implementazione dei processi di
Telemedicina sul territorio regionale

3. Progettazione e attuazione delle architetture digitali per la realizzazione di percorsi integrati
ospedale-territorio

4. Proposte per lo sviluppo e implementazione di soluzioni di intelligenza artificiale

5. Coordinamento con i Ministeri di riferimento per la Sanita Digitale ed in particolare per il Sistema
Tessera Sanitaria ed il Fascicolo Sanitario Elettronico

6. Indirizzi e supporto per uniformare i sistemi informativi del SSR in una logica di interoperabilita

7. Supporto alla UO Controllo e monitoraggio dati, LEA e Outcome delle attivita di sviluppo e
implementazione del sistema informativo del SSR in ottica di un crescente sviluppo per l'utilizzo dei
dati a favore della programmazione sanitaria e del monitoraggio delle performance del sistema

8. Indirizzi per la semplificazione nell’accesso ai servizi da parte degli utenti

9. Coordinamento delle attivita dei sistemi informativi per il SSR della societa regionale ARIA

10. Governo delle risorse finanziarie stanziate per i sistemi informativi del SSR

11. Promozione della formazione del personale del SSR in ambito di competenze digitali in
coordinamento con la UO Risorse Umane del SSR



Ridenominazione dell’Unita organizzativa Osservatorio epidemiologico regionale, flussi informativi
e rapporti con i Ministeri in Unita organizzativa Controllo e monitoraggio dati, LEA e outcome con
modifica competenze, senza variazione dell’incarico in essere:

1. Supporto alla UO Programmazione e Controllo delle risorse del SSR per lo sviluppo di metodiche
di stratificazione della domanda

2. Governo dell’Osservatorio epidemiologico regionale

3. Collaborazione con la UO Programmazione e Controllo delle risorse del SSR nell’analisi
dell’appropriatezza e adeguatezza della domanda di servizi e prestazioni richiesti dai pazienti
lombardi, anche rispetto a benchmark nazionali e internazionali

4. Valutazione dell’assistenza sanitaria mediante il monitoraggio dei percorsi diagnostico
terapeutico assistenziali (PDTA), secondo il principio di appropriatezza e garanzia della continuita
assistenziale, dei programmi di screening, delle campagne di vaccinazione e degli interventi curativi
e preventivi, soprattutto se rivolti a fasce di popolazione fragile e valutazione degli esiti in rapporto
alle singole prestazioni e all’insieme delle cure ricevute dai cittadini nell’ambito dei PDTA

5. Supporto all'attuazione delle attivita di programmazione sanitaria, di valutazione dell'efficacia e
dell'efficienza in materia sanitaria, di controllo di qualita delle prestazioni sanitarie

6. Supporto alla UO Organizzazione offerta e progetti trasversali e UO Farmaceutica e Dispositivi
Medici per il monitoraggio e la promozione di azioni finalizzate al miglioramento
dell’appropriatezza prescrittiva e al governo dei tempi di attesa per attivita di ricovero e
ambulatoriale

7. Coordinamento dell’attivita di elaborazione dei dati epidemiologici regionali, in collaborazione
con i centri di epidemiologia, finalizzata alla valorizzazione delle rilevazioni epidemiologiche
regionali esistenti (ad esempio Registri Tumori e altri registri di patologia), e all’omogeneizzazione
delle modalita di rilevazione, in stretto rapporto con ARIA Spa

8. Attivazione di collegamenti funzionali con gli osservatori delle altre regioni, I’Agenzia Nazionale
per Servizi Sanitari, I'lstituto Superiore di Sanita, I’Agenzia Italiana del Farmaco, le Universita, gli
Enti di ricerca, le strutture sanitarie pubbliche e private e le societa scientifiche

9. Raccolta dai vari livelli del servizio sanitario dati che riguardano lo stato di salute e la diffusione
di malattie nella popolazione

10. Promozione di strumenti di osservazione epidemiologica secondo una metodologia di
rilevazione programmata al fine di produrre statistiche sanitarie omogenee

11. Gestione dei Sistemi di classificazione delle prestazioni sanitarie e sociosanitarie

12. Governo e gestione della nuova anagrafe regionale (NAR)

13. Sviluppo di un sistema di reportistica (Cruscotto direzionale) a diversi livelli di analisi: Ministero,
Direzione Welfare, Enti del SSR

14. Supporto alla UO Programmazione e Controllo delle risorse del SSR per la definizione e
monitoraggio dei valori di Beni e Servizi, di tariffe e sistemi di remunerazione in collaborazione con
le UO competenti della DG Welfare

15. Elaborazione dei dati contenuti nei flussi informativi provenienti dai vari livelli del SSR, compresi
quelli previsti dalla normativa nazionale e regionale, al fine di produrre statistiche sanitarie relative
allo stato di salute e alle fragilita

16. Raccordo con i Ministeri competenti relativamente al metodo di monitoraggio degli
adempimenti LEA



17. Raccordo con il Ministero della Salute relativamente allo sviluppo del nuovo Sistema
Informativo Nazionale

18. Monitoraggio continuativo dell’erogazione dei livelli essenziali di assistenza (LEA) attraverso gli
indicatori del Nuovo Sistema di Garanzia (NSG) in modo da prevedere eventuali scostamenti dai
valori attesi, collaborando con gli enti del SSR per identificare le motivazioni e i correttivi da
applicare

19. Proposta di nuovi sistemi per la valutazione delle performance quali/quantitative del SSR

20. Governo dei flussi informativi nazionali e regionali (flussi amministrativi e gestionali, a titolo
esemplificativo e non esaustivo SDO, EMUR, 28SAN), analisi di qualita e completezza dei dati
contenuti e affidabilita delle informazioni rilevate di concerto con la UO Sistemi Informativi e sanita
digitale e UO Polo ospedaliero per quanto di competenza

21. Gestione ricettari medici a lettura ottica e rapporti con Istituto Poligrafico e Zecca dello Stato

Modifica competenze della Struttura Piano di azione liste di attesa e assegnazione all’Unita
organizzativa Organizzazione offerta e progetti trasversali, senza variazione dell’incarico in essere:
1. Supporto operativo per le attivita finalizzate al contenimento delle liste d’attesa

2. Raccordo con la UO Controllo e monitoraggio dati, LEA e Outcome per il monitoraggio dei tempi
d’attesa delle prestazioni ambulatoriali e di ricovero

3. Monitoraggio, in raccordo con il dirigente della UO competente, dei gruppi di lavoro
appositamente istituiti

4. Supporto operativo per la definizione degli indirizzi di sistema per il contenimento dei tempi di
attesa per le prestazioni di specialistica ambulatoriale

5. Coordinamento delle attivita di predisposizione dei provvedimenti volti al contenimento delle
liste d’attesa

6. Proposta di modelli per ampliare I'offerta sanitaria e socio-assistenziale regionale alle forme
integrative di assistenza sanitaria (enti, associazioni, societa di mutuo soccorso, compagnie
assicurative regolarmente iscritti all’Anagrafe dei Fondi Sanitari)

7. Implementazione di strategie per superare il gap informativo, rilevando le prestazioni erogate
con onere a carico di Fondi di assistenza integrativa, e giungere al calcolo effettivo della domanda
inevasa (prescritto non prenotato e non erogato)

Modifica competenze dell’Unita organizzativa Polo ospedaliero, senza variazione dell’incarico in
essere:

1. Sviluppo di nuovi modelli assistenziali in attuazione del PSSL in raccordo con la UO
Programmazione e Controllo delle risorse del SSR

2. Monitoraggio e sviluppo dei modelli di riorganizzazione ospedaliera e loro coerenza con i POAS
raccordandosi con la UO Risorse Umane del SSR e la UO Affari Generali

3. Supporto per la progettazione e le attivita dei nuovi ospedali in raccordo con la UO
Programmazione e Gestione dell’edilizia sanitaria e sociosanitaria

4. Monitoraggio dell’applicazione del D.M. 70/2015 in Regione Lombardia (monitoraggio
dell’adeguatezza e della distribuzione delle strutture ospedaliere, dei posti letto e delle specialita
ospedaliere nel territorio, volumi minimi di attivita chirurgica e clinica, standard PS/DEA | e Il)

5. Organizzazione e gestione della Rete di Emergenza-Urgenza, curando i rapporti con AREU

6. Implementazione del sistema di verifica e controllo delle strutture della rete ospedaliera,
compresa la verifica esterna di qualita (VEQ) dell’attivita laboratoristica



7. Supporto alla UO Programmazione e Controllo delle risorse del SSR nella definizione delle tariffe
e nella proposta di sistemi innovativi di tariffazione e remunerazione dei servizi sanitari

8. Definizione delle funzioni non tariffate e delle maggiorazioni tariffarie di competenza in raccordo
con la UO Programmazione e Controllo delle risorse del SSR

9. Gestione aspetti di competenza della Direzione relativi alle esenzioni

10. Indirizzi per la negoziazione finalizzata alla stipula di contratti tra ATS e soggetti erogatori del
Polo Ospedaliero

11. Supporto alla UO Affari Generali per I'attivita relativa alla sperimentazione di modelli gestionali
derivanti dall’attuazione di partnership tra soggetti pubblici e soggetti privati

12. Compensazione interregionale ed internazionale della mobilita sanitaria, assistenza sanitaria
all'estero e fuori regione ai residenti lombardi, ai residenti fuori regione e agli stranieriin Lombardia
13. Coordinamento e gestione dei progetti di cooperazione sanitaria internazionale

14. Gestione rapporti con le Universita — Facolta di Medicina e Chirurgia in raccordo con la UO
Risorse Umane del SSR e la UO Affari Generali

15. Attivita connesse all’attuazione degli artt. 33 (Strutture della formazione specialistica) e 34
(partecipazione dei medici in formazione specialistica alle attivita assistenziali) della L.R. 33/09

16. Raccordo con la UO Polo Territoriale e UO Organizzazione offerta e progetti trasversali per la
presa in carico post-ricovero nelle cure domiciliari ad esempio in caso di dimissioni protette per
pazienti che necessitano di assistenza continuativa a domicilio e/o per ridurre il rischio di ri-
ospedalizzazione

17. Coordinamento del centro regionale per la gestione del rischio sanitario e la sicurezza del
paziente (in attuazione della legge 8 marzo 2017, n. 24)

18. Attivita di indirizzo sulle tematiche per la sicurezza delle cure, attraverso la definizione del
programma annuale di Risk Management

19. Monitoraggio ed implementazione delle Raccomandazioni Ministeriali e delle Buone Pratiche
per la sicurezza delle cure secondo quanto previsto da Agenas e gestione del flusso informativo
SIMES relativo alla segnalazione degli eventi sentinella, eventi avversi e dei sinistri

20. Rappresentanza regionale sul tema del rischio clinico e sicurezza delle cure nei contesti
istituzionali di ambito regionale, nazionale e scientifico anche per la partecipazione a
sperimentazioni specifiche

21. Identificazione di programmi informativi e formativi per il personale delle Strutture del SSR
raccordandosi con la UO Risorse Umane del SSR, nell’ambito della gestione del rischio in sanita e
sviluppo della sicurezza del paziente e sviluppo della rete regionale di risk management

22. Gestione del progetto assicurativo regionale e di supporto e di confronto nella gestione dei
contenziosi e nella mediazione dei conflitti

23. Raccordo con la UO Programmazione e Controllo delle risorse del SSR per la programmazione
dei fabbisogni delle apparecchiature sanitarie ad alta tecnologia (Commissione ASAT)

24. Conduzione di analisi di valutazione delle Tecnologie Sanitarie in termini di efficacia, sicurezza
e costo-efficacia (ROI) atte al confronto tra le nuove tecnologie e quelle esistenti per supportare
decisioni di adozione o disinvestimento (HTA)

25. Supporto alla UO Programmazione e Controllo delle risorse del SSR nella definizione dei
fabbisogni per gare centralizzate e nella conduzione di benchmark nazionali ed internazionali

26. Monitoraggio Post-Implementazione e Real-World Evidence atte alla raccolta e analisi di dati
sulle tecnologie adottate per monitorarne I'impatto in termini di outcome per il paziente e la
sostenibilita del SSR



27. Governo del “Sistema regionale trapianti” attraverso il supporto del CRT (Centro regionale
trapianti)

28. Governo del “Sistema trasfusionale e del trasporto organi e tessuti” e definizione delle linee di
indirizzo, avvalendosi del supporto operativo di AREU

29. Coordinamento del progetto di sviluppo e implementazione del sistema riabilitativo
ospedaliero regionale

30. Coordinamento del progetto di sviluppo del percorso nascita secondo un approccio
multisettoriale tra diversi setting del sistema sanitario, socio sanitario e sociale e figure
professionali (ostetriche, infermieri, ginecologi, pediatri psicologi, assistenti sociali, ecc.) coinvolti

31. Fabbisogni corsi di Laurea professioni sanitarie, contratti di formazione medico specialistica e
Osservatorio scuole di specialita, in raccordo con la UO Risorse umane del SSR

32. Monitoraggio dell’applicazione del DL 23 dicembre 2022, n. 200 in Regione Lombardia in merito
al riordino della disciplina degli Istituti di ricovero e cura a carattere scientifico

33. Assicura il coordinamento e il monitoraggio delle attivita direttamente attribuite alle strutture
afferenti, garantendo l'integrazione operativa e I'allineamento agli indirizzi strategici

Ridenominazione dell’Unita organizzativa Rete territoriale in Unita organizzativa Polo territoriale
con modifica competenze, senza variazione dell’incarico in essere:

1. Gestione e sviluppo della rete e delle unita d’offerta del sistema sociosanitario raccordandosi
con la UO Organizzazione offerta e progetti trasversali e UO Polo Ospedaliero per garantire
continuita assistenziale e transizione tra i setting

2. Monitoraggio dell’applicazione del D.M. 77/2022 in Regione Lombardia (modelli operativi delle
nuove strutture territoriali CdC, OdC, COT e di ADI)

3. Promozione e attuazione degli interventi sociosanitari per le famiglie e le persone in raccordo
con la Direzione Generale Famiglia, solidarieta sociale, disabilita e pari opportunita con particolare
riferimento agli interventi per le persone con disabilita complesse

4. Programmazione e indirizzo interventi sociosanitari di concerto con la UO Programmazione e
Controllo delle risorse del SSR

5. Implementazione e coordinamento delle unita d’offerta del sistema sociosanitario nei setting
residenziale, semiresidenziale/diurno, ambulatoriale (in coordinamento con UO Organizzazione
offerta e progetti trasversali) e domiciliare delle aree: riabilitazione extraospedaliera (ex art. 26
legge 833/78), anziani non autosufficienti, disabili, cure palliative

6. Sviluppo e riordino di servizi residenziali territoriali, non ricompresi nell’ambito delle strutture di
ricovero di cui al DPCM del 12/01/2017, che erogano degenze di breve durata rivolte a pazienti che
necessitano di assistenza infermieristica continuativa e/o di interventi sanitari a bassa intensita
clinica non gestibili al domicilio anche a causa del contesto di vita del paziente

7. Sviluppo di modalita e strumenti anche innovativi per la presa in carico dei soggetti fragili con
particolare riferimento all’area anziani, all’area demenze ed ai minori in coordinamento con la UO
Organizzazione offerta e progetti trasversali

8. Presa in carico nelle cure domiciliari in condizioni di cronicita e/o fragilita anche nel rispetto di
guanto previsto dai target definiti dal PNRR in coordinamento con la UO Organizzazione offerta e
progetti trasversali

9. Collaborazione con UO Farmaceutica e dispositivi medici per il supporto all’organizzazione e
gestione dei servizi offerti dalle farmacie (Farmacie dei servizi)



10. Monitoraggio dei modelli sperimentali di offerta dei servizi territoriali e revisione con eventuale
stabilizzazione dei modelli sperimentali di offerta/misure dei servizi sociosanitari

11. Indirizzi per la negoziazione finalizzata alla stipula di contratti tra ATS e soggetti erogatori della
Rete Territoriale

12. Collaborazione con la UO Polo Ospedaliero in merito al processo di accreditamento delle unita
d’offerta sociosanitarie

13. Supporto nelle rimodulazioni tariffarie delle prestazioni erogate dalle Unita di Offerta
sociosanitarie e nell’assegnazione delle rispettive risorse economiche in coerenza con le attivita
programmatorie e in coordinamento con la UO Programmazione e Controllo delle risorse del SSR e
la UO Controllo e monitoraggio dati, LEA e Outcome

14. Indirizzo e coordinamento del monitoraggio svolto dalle ATS delle unita di offerta della Rete
Territoriale raccordandosi con la ACSS

15. Gestione dei flussi informativi sociosanitari curando i rapporti con ARIA S.p.A. di concerto con
la UO Sistemi Informativi e sanita digitale e UO Controllo e monitoraggio dati, LEA e Outcome

16. Assicura il coordinamento e il monitoraggio delle attivita direttamente attribuite alle strutture
afferenti, garantendo I'integrazione operativa e I'allineamento agli indirizzi strategici

Ridenominazione della Struttura Reti clinico assistenziali e organizzative e ricerca in Struttura Reti
assistenziali, organizzative e ricerca, con modifica delle competenze e assegnazione all’'Unita
organizzativa Organizzazione offerta e progetti trasversali, senza variazione dell’incarico in essere:
1. Progettazione, sviluppo e valutazione delle attivita innovative, dei piani e dei progetti di ricerca,
anche promuovendo la stipula di collaborazioni internazionali

2. Coordinamento di gruppi di lavoro istituiti per lo sviluppo dei modelli di rete assistenziale e
organizzativa con particolare rilevanza alle indicazioni relative agli aspetti organizzativi delle reti
con attenzione nel favorire le transizioni tra i setting

3. Indicazioni relative alla implementazione del ruolo dei nuovi ospedali e delle strutture introdotte
dal DM 77, e nell’applicazione del DM70, nella visione delle reti assistenziali e organizzative e nel
favorire le transizioni tra i setting

4. Supporto alla UO Polo Ospedaliero nello sviluppo di indicazioni per forme innovative di
organizzazione sanitaria ospedaliera inerente le reti assistenziali e organizzative nonché la gestione
delle condizioni di cronicita/fragilita in collaborazione con UO Polo Territoriale

Ridenominazione della Struttura Data governance e qualita dell’offerta di prevenzione al cittadino
e alle imprese in Struttura Qualita d’offerta di prevenzione a cittadino e imprese con modifica
competenze e assegnata all’Unita organizzativa Prevenzione, senza variazione dell’incarico in
essere:

1. Controllo della modalita di erogazione delle prestazioni/attivita di prevenzione e della capacita
del sistema di fornire con regolarita servizi di qualita conformi alle evidenze scientifiche in tema di
prevenzione, appropriatezza clinica e sostenibilita economica, per garantire il raggiungimento degli
obiettivi prefissati di efficienza e guadagno di salute

2. Coordinamento delle Sorveglianze correlate alla prevenzione con attenzione al miglioramento
della qualita del dato in coordinamento con la UO Controllo e monitoraggio dati, LEA e outcome e
con il Centro Regionale di Epidemiologia della Prevenzione



3. Coordinamento dei Dipartimenti di Igiene e Prevenzione Sanitaria delle ATS e dei Dipartimenti
funzionali di prevenzione della ASST nella gestione operativa dei piani della prevenzione nelle
emergenze che coinvolgono la popolazione e nella realizzazione di simulazioni ed esercitazioni

4. Valutazione quali e quantitativa degli esiti del Piano Regionale della Prevenzione e delle attivita
di prevenzione (Performance di Prevenzione), attraverso la definizione di strumenti integrati e
trasversali alle diverse aree di intervento e convergenti sui medesimi obiettivi di salute

5. Progettazione di percorsi di formazione e verifica delle skills degli operatori negli ambienti di
prevenzione sulla base della rilevazione dei bisogni formativi espliciti e impliciti del singolo
professionista, dell’organizzazione e dell’ambiente esterno in cui opera, per evidenziare e risolvere
problematiche e necessita al fine di creare opportunita di crescita e miglioramento

6. Strutturazione e sviluppo del Sistema Informativo della Prevenzione/di datacenter per l'area
della prevenzione finalizzato alla costruzione e monitoraggio del profilo di salute della popolazione
e dei sistemi di sorveglianza; della rilevazione delle attivita di prevenzione erogate da parte delle
strutture del SSR, valutandole sotto il profilo quali-quantitativo e analizzandone i risultati anche in
termini di guadagno di salute derivante, anche attraverso il sistema di valutazione delle
Performance

7. Sviluppo di azioni di informazione/formazione evidence based al fine di implementare abilita
cognitive e sociali che motivano gli individui e li rendono capaci di accedere, comprendere e
utilizzare le informazioni in modo da promuovere e preservare la propria salute (health literacy)

Comandi:

Russo Vittorio — ASST Lariana — cessazione anticipata comando dal 01.03.2025 (ultimo giorno di
comando 28.02.2025)

Altro:

Fasano Mauro Fabrizio — trasferimento presso I'Ente regionale per i servizi all’agricoltura e alle
foreste — ERSAF, ai sensi dell’art. 30 del D.lgs. 165/2001 — dal 01.04.2025

Altro:

Ai sensi di quanto previsto dal comma 5 quater dell’art. 5 della I.r. 33/2009 come modificata dalla I.r
22/2021 “Al fine di attuare la programmazione sanitaria e sociosanitaria regionale in un’ottica di
unitarieta del sistema finalizzato anche all’accrescimento professionale, la Regione si avvale di
personale dirigenziale e del comparto proveniente dagli enti di cui all’allegato A1, Sezione ll, della legge
regionale 27 dicembre 2006, n. 30 (Disposizioni legislative per I'attuazione del documento di
programmazione economico-finanziaria regionale, ai sensi dell’articolo 9 ter della legge regionale 31
marzo 1978, n. 34 (Norme sulle procedure della programmazione, sul bilancio e sulla contabilita della
Regione) - collegato 2007) anche in deroga alla percentuale di cui all’articolo 28, comma 2 bis, della
legge regionale 7 luglio 2008, n. 20 (Testo unico delle leggi regionali in materia di organizzazione e
personale) e ricomprendendo i ruoli della dirigenza medica, sanitaria, professionale tecnica e
amministrativa del SSL”



Decorrenza dal 15.03.2025 fino al 30.06.2025

COGNOME NOME TEMPO LAVORO ENTE DI RIFERIMENTO ASSEGNAZIONE

ASST Papa Giovanni XXIII

1 | SCARDONI ALESSANDRO | 3 gg/sett.li (prima ATS BG)

U.O. Polo Ospedaliero

Policlinico di Milano
2 | NAPWREET TIWANA 3 gg/sett.li Ospedale Maggiore U.O. Polo Ospedaliero
Fondazione IRCCS Ca' Granda

Agenzia di Controllo del
3 | RUSSO VITTORIO 3 gg/sett.li Sistema Socio Sanitario
Lombardo

U.O. Affari Generali e
personale

4 | BODINA ANNALISA 3 gg/sett.li AREU U.0. Polo Ospedaliero
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