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VISTA |a 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 attivita sanitarie da parte delle strutture pubbliche e
private ";

il DPCM 29 novembre 2001 “Definizione dei livelli essenziali di assistenza.”;

il decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196 “Codice in materia di
protezione dei dati personali, recante disposizioni per I'adeguamento
dellordinamento 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 ftrattamento 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 oftobre 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” cosi come integrato e corretto dal decreto legislativo 13
dicembre 2017, n. 217;

il decreto legislativo 9 aprile 2008, n. 81 “Atfuazione 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 modalita
di rifinanziamento dei confrolli  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 produttivita del lavoro
pubblico e di efficienza e frasparenza 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 I'economia”;

il decreto legge 31 maggio 2010, n. 78, convertito in legge dall’art. T,
comma 1, legge 30 luglio 2010 n. 122 “Misure urgenti in materia di
stabilizzazione finanziaria e di competitivitd economica™;

il decreto legislativo 23 giugno 2011, n. 118, come integrato e corretto
dal D.Lgs 10 agosto 2014, n. 126 “Disposizioni integrative e correttive del
D.Igs118/2011 recante disposizioni in materia di armonizzazione dei sistemi
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contabili e degli schemi di bilancio delle Regioni, degli enti locali e dei
loro organismi, a norma degli articoli 1 e 2 della L. 42/2009;

il decreto legge 6 luglio 2011, n. 98 "“Disposizioni urgenti per la
stabilizzazione 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  dellillegalita  nella  pubblica
amministrazione.”’;

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

il decreto legislativo 8 aprile 2013, n. 39 “Disposizioni in  materia di
inconferibilitad e incompatibilita 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
delleconomia’”, 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 diretfive
2014/23/UE, 2014/24/UE e 2014/25/UE sullaggiudicazione dei contratti di
concessione, sugli appalti pubblici e sulle procedure d'appalto degli enti
erogatori nei settori dellacqua, 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 Cronicitd di cui all’Accordo fra 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
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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 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. é60;

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 Iluglio 2020, n. 76 * Misure urgenti per la
semplificazione e linnovazione 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 allemergenza 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 allemergenza da COVID-19" convertito, con
modificazioni, in Legge 21.05.2021, n. 69;

il decreto legge 25 maggio 2021, n. 73 " Misure urgenti  connesse
allemergenza 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
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nazionale di ripresa e resilienza e prime misure di rafforzamento delle
sfrutture amministrative e di accelerazione e snellimento delle procedure ;

- il decreto legge 6 novembre 2021, n. 152 “Disposizioni urgenti per
I'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.";

- il decreto legge 30 dicembre 2021, n. 228 * Disposizioni urgenti in
materia di termini legislativi.” convertfito in legge, con modificazioni,
dallart. 1, comma 1, L. 25 febbraio 2022, n. 15;

- il decreto legge 9 giugno 2021, n. 80 “Misure wurgenti per |l
rafforramento  della  capacita  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
I'attuazione del Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR).”;

- il decreto 23 maggio 2022, n. 77 “Regolamento recante la definizione di
modelli e standard per lo sviluppo dell'assistenza territoriale nel servizio
sanitario nazionale™;

RICHIAMATA |a 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 altresi:
- la legge 30 dicembre 2020, n. 178 “Bilancio di previsione dello Stato per
I'anno finanziario 2021 e bilancio pluriennale per il triennio 2021-2023";
- la legge 30 dicembre 2021, n. 234 “Bilancio di previsione dello Stato per
I'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);

VISTO il decreto legge n. 78/2010 “Misure urgenti in materia di stabilizzazione
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finanziaria e di competitivita' economica” che ha stabilito i livelli di spesa cui
attenersi per il contenimento della spesa pubblica;

DATO ATTO che ai fini di cui al citato decreto legge n. 78/2010 saranno date
indicazioni agli Entfi del SSR con la deliberazione di individuazione degli obiettivi
dei Direttori Generali;

VISTE altresi:

la legge regionale 31 marzo 1978 n. 34 “Norme sulle procedure della
programmazione, sul bilancio e sulla contabilita della Regione”;

la legge regionale 30 agosto 2008 n. 1 “Legge Regionale statutaria™;

la legge regionale 28 dicembre 2020, n. 26 “Legge di stabilita 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 stabilita 2022-2024";

la legge regionale 28 dicembre 2021, n. 26 “Bilancio di previsione 2022 —
2024";

la legge regionale 8 agosto 2022, n. 17 *Assestamento al bilancio 2022 —
2024 con modifiche dileggi regionali”;

RICHIAMATI i seguenti documenti di programmazione regionale:

il “Programma Regionale di Sviluppo della Xl 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/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. n. X1/5438 del 29 ottobre 2021 “Approvazione della proposta di

progefto di legge "Bilancio di previsione 2022-2024" e del relativo
documento tecnico di accompagnamento” e i successivi provvedimenti
recanti le relative variazioni al bilancio di previsione 2022-2024 e le
integrazioni al documento tecnico di accompagnamento;

la D.G.R. n. XI/7182 del 24 ottobre 2022 “Nota di aggiornamento al
Documento di Economia e Finanza regionale — NADEFR 2022. proposta da
inviare al Consiglio regionale™;

la D.G.R. n. 6560 del 30 giugno 2022 “Proposta di Documento di Economia
e Finanza regionale 2022 - da inviare al Consiglio regionale”;
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la D.G.R. n. XI/7235 del 28 ottobre 2022 “Approvazione della proposta del
progetto di legge 'Bilancio di previsione 2023-2025” e del relativo
documento tecnico di accompagnhamento”;

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

la D.G.R. n. XI/5941 del 7 febbraio 2022 "“Determinazioni in ordine alla
gestione del servizio sanitario e sociosanitario per |'esercizio 2022 — quadro
economico programmatorio”;

la D.G.R. n. XI/6387 del 16 maggio 2022 “Determinazioni in ordine agli
indirizzi di programmazione perl’anno 2022";

la D.G.R. n. XI/6866 del 2 agosto 2022 “Determinazioni in ordine alla
gestione del servizio sanitario e socio sanitario per I'esercizio 2022 — Quadro
economico programmatorio e ulteriori determinazioni - secondo
provvedimento”;

RICHIAMATE inoltre:

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, iprincipi, le priorita' 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 Sanita per il periodo 2021-
2028 " e successivi provvedimenti: D.G.R. n. XI/4928 del 21/06/21; D.G.R. n.
X1/5066 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)” e successiva delibera consiliare n. XI1/2395 del 15 febbraio 2022;
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.5.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
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programmatico, schede tecniche e relazioni descrittive degli interventi -
(atto da trasmettere al consiglio regionale™;

la D.G.R. n. XI/5883 del 24 gennaio 2022 “Misure per la riduzione dei
tempi d’aftesa - approvazione del NnUOVO modello di
remunerazione delle 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 I'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
sfrategico- 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  Sanita - 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
I'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. XI1/6282 del 13 aprile 2022 “Ulteriori determinazioni in merito
all’attuazione del Piano nazionale di ripresa e resilienza - missione 6cl: reti
di prossimita, strutture e telemedicina per I'assistenza sanitaria territoriale —
stanziamento delle risorse destinate agli interventi  finalizzati  alla
realizzazione di case di comunita (1.1), ospedali di comunita (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
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d’attesa — estensione delle aree di interventi previste dalla DGR XI/5883
del 24.1.2022";

la D.G.R. n. XlI/6254 del 11 aprile 2022 “Programma degli investimenti in
Sanita - rimodulazione e proroghe scadenze di alcuni interventi in corso
di attuazione ricompresi nei programmi di investimento in materia di
edilizia sanitaria. 1° provvedimento 2022";

la D.G.R. n. XI/6080 del 25 luglio 2022 "Approvazione del modello
organizzativo e dei criteri di accreditamento per I'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 n. XI/6760 del 25 luglio 2022 “Approvazione del modello
organizzativo e dei criteri di accreditamento per I'applicazione del decreto
23 maggio 2022 n. 77";

la D.G.R. n. XI/6875 del 2 agosto 2022 “Ulteriori determinazioni in ordine agli
obiettivi delle Agenzie di tutela della salute (AA.TT.SS.) —anno 2022";

la D.G.R. n. XI/6815 del 2 agosto 2022 “Piano di riordino della rete
ospedaliera: attuazione dell’art. 2 del D.L. 34/2020. DGR n. XI 3264/2020 e
DGR n. X1/4468/2021. Terzo rialineamento del piano™;

la D.G.R. n. XI/6954 del 19 settembre 2022 "Approvazione della Preintesa
sull'Accordo Integrativo regionale Medicina Generale anno 2022";

la D.G.R. n. XI/6991 del 22 settembre 2022 “Ulteriori determinazioni in ordine
alla gestione del SSR per I'esercizio 2022 nell’ambito della rete di offerta
territoriale”;

la D.G.R. n. 7013 del 26 settembre 2022 “Potenziamento dei servizi sanitari
regionali: sviluppo della collaborazione fra gli enti pubblici del SSR™;

la D.G.R. n. XI/7092 del 10 ottobre 2022 “Approvazione della Preintesa
sull’accordo integrativo regionale per la pediatria di famiglia valido per
I'anno 2022";

la D.G.R. n. XlI/7146 del 17 oftobre 2022 "“Programma regionale
straordinario investimenti in Sanita-ulteriori determinazioni conseguenti alla
deliberazione di Giunta regionale n. XI/5970/2022 e stanziamento
contributi. secondo provvedimento™;

la D.G.R. n. XI/7191 del 24 otftobre 2022 “Approvazione dei protocolli
d’intesa tra la Delegazione di parte pubblica e le OO.SS. della Dirigenza e
del Comparto sanita per la stabilizzazione ai sensi dell’articolo 1 comma
268, lett. b) della I. 234/2021 del personale del servizio sanitario regionale”;
la D.G.R. n. XI/7475 del 30 novembre 2022 “Primo provvedimento urgente
per il contenimento dei tempi di attesa per le prestazioni di specialistica
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ambulatoriale.”;

- la D.G.R. n. XI/7593 del 15 dicembre 2022 “Programma regionale
straordinario investimenti in Sanita’ — Ulteriori determinazioni conseguenti
alla  deliberazione di Giunta regionale n. XI/5970/2022 terzo
provvedimento e ulteriori determinazioni in merito all’attuazione del Piano
nazionale di ripresa e resilienza — missione 6 component 1 in attuazione
della DGR n. XI/6282/2022. stanziamento contributi;

- la D.G.R. n. XI/7592 del 15 dicembre 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)”;

RICHIAMATI altresi i provvedimenti adottati dalla Giunta regionale in merito
all'attuazione del Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza — missione 6;

RICHIAMATA in particolare la D.G.R. n. XI1/6297 del 26 aprile 2022 “DD.G.R. nn.
X1/3471 del 5/8/20, XI1/4200 del 18/01/21 e 5156 del 2/8/21 - Ulteriori
determinazioni in ordine all’attuazione della I.r. 33/2009 art. 21 concernente
I'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”;

VISTO I'obiettivo finale previsto dal richiamato art. 21, comma 3, lett. c) L.r. n. 33/09,
ossia l'uso diffuso del sistema di prenotazione regionale da parte di tutti gli Enfi
Sanitari pubblici e Privati Accreditati;

PRESO ATTO che alcuni Enti privati hanno dovuto effettuare le attivita di re-
ingegnerizzazione da parte delle rispettive software house ed in alcuni casi cio ha
determinato la completa sostituzione del sistema informatico;

RITENUTO pertanto che gli Enti Privati che stanno perfezionando il sistema di
integrazione del proprio cup alla Rete Regionale di Prenotazione, nelle more del
completamento delle stesse e comunque entro il 31/01/2023, dovranno rendere
prenotabili alla Rete Regionale di Prenotazione, framite il Centro Servizi Territoriale,
tutte le prestazioni ad eccezione di quelle non obbligatorie di cui all’allegato 1
della DGR n. XI/6297 del 26 aprile 2022;
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RITENUTO necessario pertanto definire gli indirizzi di programmazione del Servizio
Sanitario Regionale per l'esercizio 2023 di cui ai seguenti allegati, parti integranti e
sostanziali del presente provvedimento:

allegato 1: inquadramento economico: quadro del sistema per I'anno 2023
allegato 2: quadro economico finanziario per il 2023: indicazioni specifiche
per gli enti sanitari del sistema socio-sanitario regionale

allegato 3: azioni per il contenimento delle liste di attesa

allegato 4: polo ospedaliero

allegato 5: negoziazione area sanitaria

o allegato 5 sub a: schema di contratto sanitario 2023

o allegato 5 sub b: scheda allegato contratto sanitario 2023

allegato é: sistemi informativi

allegato 7: acquisti ssr e innovazione tecnologica
allegato 8: farmaceutica

o allegato 8 sub a: delibera cipess

o allegato 8 sub b: intesa stato regioni

allegato ?: investimenti

allegato 10: osservatorio epidemiologico

allegato 11: personale

allegato 12: prevenzione

allegato 13: veterinaria

allegato 14: rete territoriale

allegato 14 sub a: scheda di budget sociosan
allegato 14 sub b: schema contratto sociosan
allegato 14 sub c: misura caro energia

allegato 14 sub d: convenzione riabilitazione minori ria
allegato 14 sub e: scheda budget contratto misura rsa aperta
allegato 14 sub f: contratto rsa aperta

allegato 14 sub g: convenzione case management
allegato 14 sub h: protocollo covid sociosan

allegato 14 sub i: strutture residenziali psichiatriche

O O O O 0O 0O O O O

allegato 15: progetto sperimentale in ambiti territoriali carenti per i pazienti
privi di mmg

allegato 16: famiglia, solidarieta' sociale, disabilita' e pari opportunita’
allegato 17: accordi per il governo della mobilita’ sanitaria

10
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RITENUTO caliresi 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 sanita™, come modificata con legge regionale
n. 22 del 14 dicembre 2021 “Modifiche al Titolo | e al Titolo VIl della legge
regionale 30 dicembre 2009, n. 33 (Testo unico delle leggi regionali in materia di
sanita)” e, da ultimo, con leggi regionali 3 marzo 2022, n. 3 e 20 maggio 2022 n. 8;

RICHIAMATE Ia Ir. 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 definire gli indirizzi di programmazione del Servizio Sanitario Regionale per
l'esercizio 2023 di cui ai seguenti allegati, parti integranti e sostanziali del presente
provvedimento:
+ allegato 1:inquadramento economico: quadro del sistema per I'anno 2023
« allegato 2: quadro economico finanziario per il 2023: indicazioni specifiche
per gli enti sanitari del sistema socio-sanitario regionale
* allegato 3: azioni per il contenimento delle liste di attesa
« allegato 4: polo ospedaliero
« dallegato 5: negoziazione area sanitaria
o dallegato 5 sub a: schema di contratto sanitario 2023
o allegato 5sub b: scheda allegato contratto sanitario 2023
* allegato é: sistemi informativi
« allegato 7: acquisti ssr e innovazione tecnologica
« allegato 8: farmaceutica
o allegato 8 sub a: delibera cipess
o allegato 8 sub b: intesa stato regioni
« allegato ?: investimenti
» dallegato 10: osservatorio epidemiologico
o dllegato 11: personale

11
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* allegato 12: prevenzione
« allegato 13: veterinaria
« allegato 14: rete territoriale
o adllegato 14 sub a: scheda di budget sociosan
o allegato 14 sub b: schema contratto sociosan
o allegato 14 sub c: misura caro energia
o adllegato 14 sub d: convenzione riabilitazione minori ria
o allegato 14 sub e: scheda budget contratto misura rsa aperta
o adllegato 14 sub f: contratto rsa aperta
o allegato 14 sub g: convenzione case management
o dllegato 14 sub h: protocollo covid sociosan
o adllegato 14 sub i: strutture residenziali psichiatriche
« allegato 15: progetto sperimentale in ambiti territoriali carenti per i pazienti
privi di mmg
« allegato 16: famiglia, solidarieta' sociale, disabilita' e pari opportunita’
» allegato 17: accordi per il governo della mobilita’ sanitaria

2. di prendere atto inoltre, con riferimento all’obiettivo finale previsto dal
richiamato art. 21, comma 3, lett. c) L.r. n. 33/09, ossia l'uso diffuso del sistema di
prenotazione regionale da parte di tutti gli Enti Sanitari pubblici e Privafi
Accreditati, che alcuni Enti privati hanno dovuto effettuare le attivitd di re-
ingegnerizzazione da parte delle rispettive software house ed in alcuni casi cid ha
determinato la completa sostituzione del sistema informatico;

3. di stabilire pertanto che gli Enti Privati che stanno perfezionando il sistema di
integrazione del proprio cup alla Rete Regionale di Prenotazione, nelle more del
completamento delle stesse e comunque entro il 31/01/2023, dovranno rendere
prenotabili alla Rete Regionale di Prenotazione, tramite il Centro Servizi Territoriale,
tutte le prestazioni ad eccezione di quelle non obbligatorie di cui all’allegato 1
della DGR n. X1/6297 del 26 aprile 2022;

4. di stabilire che con la deliberazione di individuazione degli obiettivi dei Direttori
Generali; saranno indicati i risultati da raggiungere ai fini del decreto legge n.
78/2010 “Misure urgenti in materia di stabilizzazione finanziaria e di competitivita'
economica” che ha stabilito i livelli di spesa cui attenersi per il contenimento della
spesa pubblica;ai fini di cui al citato decreto legge n. 78/2010 saranno date
indicazioni agli Enti del SSR con la deliberazione di individuazione degli obiettivi dei
Direttori Generali;

12
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5. 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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ALLEGATO 3
Azioni per il contenimento delle liste attesa

AZIONI PER IL CONTENIMENTO DELLE LISTE DI ATTESA

Promozione e monitoraggio dei tempi/liste di attesa.............ccccceevviiiieeee 1

Progetto di ricerca applicazione di modelli organizzativi per il governo delle liste di

attesa per i ricoveri ChirurgiCi Programmati .............ccoeeeeiiiiiiiiiiiiiee e 2
Contenimento dei tempi di attesa per le prestazioni di specialistica ambulatoriale 2
Gestione delle agende e governo dei tempi di attesa...........ccoovvvvviiiiiiiieeiicieiiiieneee, 3
Sistema di accoglienza ambulatoriale..................uevveiiiiiiiiiiiiiiii e ———————- 4

Collaborazione con I’lagenzia di controllo del sistema socio sanitario lombardo. ....4

Promozione e monitoraggio dei tempi/liste di attesa

Nel 2023 la DG Welfare — U.O. OER proseguira nel’implementazione delle azioni di
miglioramento e di monitoraggio della performance sul rispetto dei tempi massimi
di attesa per classe di priorita delle prestazioni sanitarie (ricoveri chirurgici
programmati oncologici e non oncologici, prestazioni di specialistica
ambulatoriale) erogate dagli Enti SSR pubblici e privati accreditati a contratto, gia
avviate nel biennio 2021-2022. Tra le attivita di cui si prevede la prosecuzione, Ssi
segnalano i monitoraggio mensile della performance con produzione di report
specifici per Ente, accorpati per ATS territoriale di riferimento, e pubblicati sul Portale
di Governo regionale (https://logindwh.servizirl.it), e I’organizzazione di momenti
istituzionali di confronto con gli Enti per la condivisione delle criticita emerse
dall’elaborazione e per I'individuazione di azioni di miglioramento (con referenti

delle Direzioni Strategiche, Responsabili Unici Aziendali, ecc).

La Direzione Generale Welfare svolgera la funzione di monitoraggio sul rispetto delle
disposizioni contenute nei provvedimenti adottati dalla DG Welfare per |l
contenimento dei tempi di attesa, con facolta di attivare I’Unita di intervento per la
riduzione dei tempi di attesa delle prestazioni sanitarie e sociosanitarie (istituita con

DGR XI/6610 del 30/06/2022 e DGR XI/7226 del 24/10/2022).
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Progetto di ricerca applicazione di modelli organizzativi per il governo delle liste di
attesa per i ricoveri chirurgici programmati

Nel 2019 il Ministero della Salute ha avviato il progetto di ricerca “Riorganizzazione
dell’attivita chirurgica per setting assistenziali e complessita di cure” che ha
prodotto il documento “Linee di Indirizzo per il governo del percorso del paziente
chirurgico programmato”, di cui al’Accordo Stato Regioni n. 100 /CSR del 9 luglio
2020. Il progetto, a cui Regione Lombardia ha aderito con n. 2 Ospedali Pilota (ASST
Crema e ASST GOM Niguarda), ha evidenziato la necessita di sviluppare metodi e
modelli organizzativi condivisi a livello nazionale volti a migliorare la gestione e |l
governo del processo chirurgico e a contenere i relativi tempi di attesa. A fronte dei
risultati conseguiti, il Ministero della Salute ha predisposto un secondo progetto di
ricerca finalizzato a diffondere su scala nazionale una metodologia uniforme per il
governo integrato delle Liste di Attesa per prestazioni chirurgiche programmate. |l
progetto, cui parteciperanno n. 2 ulteriori Ospedali Pilota in Lombardia (ASST Spedali
Civili di Brescia e ASST Papa Giovanni XXIlI di Bergamo), prevede per il 2023 lo
sviluppo e I'implementazione di nuovi modelli di monitoraggio sull’utilizzo delle
risorse assegnate, una analisi sistematica di dati e indicatori di processo e di esito
inerenti gli eventi che caratterizzano il percorso peri-operatorio del paziente, al fine
di migliorare la governance e [|efficientamento dei modelli organizzativi

implementati.

Contenimento dei tempi di attesa per le prestazioni di specialistica ambulatoriale

Si prevede di estendere le disposizioni contenute nella DGR XI/7475 “primo
provvedimento urgente per il contenimento dei tempi di attesa per le prestazioni di
specialistica ambulatoriale” del 30/11/2022 ad ulteriori prestazioni di specialistica
ambulatoriale, focalizzando I’'intervento prioritariamente sulle prestazioni strumentali

di diagnostica per immagini, quali ad esempio mammografie, TAC ed RMN.

In particolare, in continuita con le azioni intraprese attraverso la delibera sopra

richiamata, si prevede di adottare la medesima metodologia delineata dalla
2
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Direzione Generale Welfare cosi da effettuare una selezione delle prestazioni

oggetto di nuovo provvedimento.

Le prestazioni identificate saranno oggetto di specifiche azioni correttive, da
applicare agli erogatori pubblici e privati accreditati e a contratto, quali:
« aumento delle disponibilita di slot per I’erogazione della singola

prestazione, al fine di garantire un volume pari al’erogato del 2019
incrementato del 10%;

+ aumento delle agende trasparenti prenotabili;

+ ottimizzazione da parte delle strutture sanitarie della propria capacita
organizzativa.

Con riferimento alle prestazioni ambulatoriali complessive, si ribadisce la necessita
di:
- aumentare il numero delle agende trasparenti e rese prenotabili alla

Rete Regionale di Prenotazione;

- prevedere un incremento dei servizi di remind per ridurre il fenomeno

del no-show sulle prestazioni;

- utilizzare i sistemi incentivanti previsti dalla normativa vigente per |l

coinvolgimento del personale ospedaliero.

Gestione delle agende e governo dei tempi di attesa

Nel corso del 2023 proseguiranno le attivita di continuo miglioramento e
perfezionamento della gestione delle agende ambulatoriali e di semplificazione

delle procedure di prenotazione da parte dei cittadini.

Per dar seguito a quanto definito nel’ambito della DGR XI/7475, nel corso del 2023,
le ASST e ATS saranno chiamate a partecipare alle attivita per la progettazione delle
nuove funzionalita digitali che consentiranno la programmazione e il monitoraggio

degli slot disponibili di ciascun Ente Sanitario pubblico e privato.
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Sistema di accoglienza ambulatoriale

In coerenza con quanto previsto dalla D.G.R. n. XI/7475 “Primo provvedimento
urgente per il contenimento dei temi di attesa per le prestazioni specialistica
ambulatoriale” del 30/11/2022, si prevede la strutturazione di un servizio regionale di
CUP unico condiviso per la gestione del sistema di accoglienza e I’erogazione delle
prestazioni in regime ambulatoriale, che consenta l|la razionalizzazione e
condivisione da parte degli Enti Sanitari dislocati sul territorio lombardo di un’unica
soluzione applicativa e delle infrastrutture per I'erogazione a livello regionale dei
servizi di prenotazione, accettazione, gestione erogato, incasso, monitoraggio e

reportistica.

La Soluzione dovra essere erogata tramite un unico sistema gestito a livello
regionale e sara deputato a gestire I’accoglienza relativa all’intera offerta sanitaria
(offerta esposta, offerta allocata, ossia slot die messi a disposizione per ciascuna
prestazione ambulatoriale, tempi di attesa, etc.) consistente nelle prestazioni

ambulatoriali.

Data la natura trasversale, I'iniziativa e rivolta direttamente a tutti gli Enti sanitari di
Regione Lombardia, indipendentemente dalla natura di ASST o IRCCS, e, dovra

essere messa a disposizione ai privati accreditati (EEPA).

La strutturazione ed implementazione del CUP Unico sara svolta da ARIA S.p.A. di

concerto con Regione Lombardia.

Collaborazione con I'agenzia di controllo del sistema socio sanitario lombardo.

DG Welfare si avvarra della collaborazione del’Agenzia di Controllo del Sistema
Socio Sanitario Lombardo per attivita di monitoraggio e di natura ispettiva delle
attivita degli erogatori dei servizi ospedalieri e territoriali, pubblici e privati, sia sotto
il profilo organizzativo-gestionale che sotto il profilo dei processi amministrativi e

contablli.

In particolare, anche in attuazione della DGR n. 7475 del 30 novembre 2022,
I’Agenzia di Controllo del Sistema Socio Sanitario Lombardo collaborera con la
Direzione Generale Welfare nelle attivita di monitoraggio finalizzate al

contenimento dei tempi di attesa delle prestazioni ambulatoriali.
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