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Oggetto: Recepimento dell'Accordo del l° agosto 2018 tra il Governo, le Regioni e le
Province autonome di Trento e Bolzano sulla proposta del Ministro della salute sulle linee
progettuali per l'utilizzo da parte delle Regioni delle risorse vincolate, ai sensi
dell'articolo I, comma 34 e 34-bis della legge 23 dicembre 1996, n. 662, per la
realizzazione degli obiettivi di carattere prioritario e di rilievo nazionale per l'anno 20 18.
Ripartizione della quota del fondo vincolato per l'anno 2018 e rendicontazione
dell'esercizio 2017.

IL COMMISSARIO AD ACTA

VISTI, per quanto riguarda i poteri:

lo Statuto della Regione Lazio;

la Legge Costituzionale 18 ottobre 2001, n. 3;

la Legge Regionale 18 febbraio 2002, n. 6 e smi;

il Regolamento Regionale n. l del 6 settembre 2002, concernente l'organizzazione
degli uffici e dei servizi della Giunta Regionale e smi;

la DGR n. 523 del Il novembre 2011 avente ad oggetto: "Adozione del regolamento
regionale concernente: «Modifiche al regolamento regionale 6 settembre 2002, n. 1
(Regolamento di organizzazione degli uffici e dei servizi della Giunta regionale)» e
successive modifiche";

la Deliberazione del Consiglio dei ministri del l O aprile 2018 con la quale è stato
conferito al Presidente pro-tempore della Giunta della Regione Lazio, dott. Nicola
Zingaretti, l'incarico di Commissario ad acta per l'attuazione del vigente piano di
rientro dai disavanzi del settore sanitario della Regione Lazio, secondo i Programmi
operativi di cui all' articolo 2, comma 88, della legge 23 dicembre 2009. n. 191 e smi;

- la DGR n. 203 del 24 aprile 2018 concernente: "Modifica al Regolamento regionale 6
settembre 2002, n. 1. Regolamento di organizzazione degli uffici e dei servizi della
Giunta regionale e successive modificazioni" che ha istituito la Direzione regionale
Salute e integrazione sociosanitaria;

la DGR n. 271 del 5 giugno 2018 di conferimento di incarico al dott. Renato Botti della
Direzione regionale Salute e integrazione sociosanitaria ai sensi del Regolamento di
organizzazione del 6 settembre 200 l n. l;

la Determinazione della Direzione regionale Salute e integrazione sociosanitaria n.
G07633 del 13 giugno 2018 di istituzione delle strutture organizzative di base
denominate Aree e Uffici della medesima Direzione;

la Determinazione della Direzione regionale Salute e integrazione sociosanitaria n.
G12275 del 2 ottobre 2018 avente ad oggetto: "Riorganizzazione delle strutture
organizzative della Direzione regionale Salute e integrazione sociosanitaria ­
Recepimento della Direttiva del Segretario Generale del 3 agosto 2018, prot. n.
484710, come modificata dalla Direttiva del 27 settembre 2018, n. 590257";

VISTI, per quanto riguarda il piano di rientro:

- la DGR n. 66 del 12 febbraio 2007 concernente: "Approvazione del piano di rientro per
la sottoscrizione dell'Accordo tra Stato e Regione Lazio ai sensi dell 'art.1, comma 180,
della Legge 31112004";
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- la DGR n. 149 del 6 marzo 2007 avente ad oggetto: "Presa d 'atto dell 'Accordo Stato
Regione Lazio ai sens i dell 'art. l , comma 180, della legge n. 311/200-1, sottoscr itto il
28febbraio 2007. Approvazione del piano di rientro ";

- il nuovo Patto per la Salute sancito dalla Conferenza Stato, Regioni e Province
Autonome di Trento e Bolzano del3 dicembre 2009 con il quale, all'art. 13, comma 14,
è stato stabilito che, per le Regioni già sottoposte ai Piani di rientro e già commissariate
all' entrata in vigore delle norme attuative del medesimo patto, restano fermi l' assett o
commissariale previgente per la prosecuzione del Piano di rientro, secondo Programmi
Operativi coerenti con gli obiettivi finanziari programmati, predisposti dal
Commissario ad acta, nonché le relat ive azioni di supporto contabile e gest iona le;

- il DCA n. 52 del 22 febbraio 2017 recante: "Adozione del Programma operativo 2016
- 2018 a salvaguardia degli obiettivi strategici di rientro dai disavanzi della Regione
Lazio nel settor e sanitario denominato «Piano di riorganizzazione, riqualificazione e
sviluppo del Servizio Sanitari o Regionale» e successive modifiche ed integrazioni";

VISTO il D.Lgs 23 giugno 2011 , n. 118 e smi avente ad oggetto "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 ", con particolare riferimento agli artt. 29 e 30;

VISTO l'articolo l , comma 34, della legge 23 dicembre 1996, n. 662 , il quale, tra l' altro,
prevede che il CIPE , su proposta del Ministro de lla salute, d'intesa con la Con ferenza
permanente pe r i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di
Bolzano, possa vincolare quote del FSN per la realizzazione degli obiettivi di carattere
prioritario e di rilievo nazionale indicati dal Piano sanitario nazionale da assegnare all e
Regioni per la predisposizione , ai sensi del successivo comma 34-bis, di specifici progetti ;

VISTO il comma 34-bis dell 'articolo l della legge 23 dicembre 1996, n. 662 , come
modificato dall'art . 79 comma l -quater del decreto legge 25 giugno 2008 n. 112,
convertito, con modificazioni, dalla legge 6 agosto 2008 n. 133, e dall 'art. 3-bis, del
decreto legge 8 aprile 2013 , n. 35, convertito, con modificazioni, dalla legge 6 giugno
2013, n. 64, il quale prevede l'elaborazione da parte delle Regioni di specifici progetti per
il pers eguimento degli obiettivi di cui al citato comma 34 sulla scorta di linee guida
proposte dal Ministro del lavoro, della salute e delle politiche sociali e approvate tramite
accordo dalla Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le pro vince
autonome di Trento e di Bolzano e individua le modalità di ammissione al finanziamento e
quelle di erogazione dell 'importo complessivo annuo spettante a ciascuna Regione;

VISTA la legge 15 marzo 20 l O, n. 38 recante "Disposiz ioni per garantire l 'accesso alle
cure pa lliative e alla terapia del dolore ";

VISTO il decreto-legge 13 settembre 2012 n. 158, convertito con modificazioni con legge
8 novembre 2012 , n. 189 "Dispos izioni urgenti per promuovere lo sviluppo del paese
mediante un più alto livello di tutela della salute";

VISTO l 'accordo, ai sensi dell 'articolo 9 del decret o legislativo 28 agosto 1997, n. 281 tra
lo Stato , le Regioni e le Provinc e autonome di Trento e Bolzano e gli Enti locali sul
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documento "Linee di indirizzo per l 'assistenza alle persone in Stato Vegetativo e Stato di
Minima Coscienza " CRepo n. 44/CU del 5 maggio 2011);

VISTA l'intesa, ai sensi dell'art. 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003 n. 131, tra il
Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano concernente il nuovo
Patto per la salute per gli anni 2014-2016 CRepo 82/CSR del lO luglio 2014) che
all'articolo l, comma 5 recita: "le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano
possono utilizzare la quota complessiva annua spettante a valere sul riparto della quota
vincolata degli obiettivi di carattere prioritario del Piano sanitario nazionale per la
realizzazione di alcune o tutte le linee progettuali proposte del Ministero della Salute ed
approvate con Accordo in sede di Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato , le
Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano, ad integrazione delle risorse
ordinariamente preordinate a tali aree di attività. Le regioni impegnate nei Piani di
rientro individuano le linee progettuali da realizzare, in coerenza con gli obiettivi dei
Programmi operativi approvati. Resta comunque inteso che dette quote , cosi come il
finanziamento di cui al comma 1, non possono essere destinate a finalità extra-sanitarie.
Si conviene che le risorse vincolate assegnate alle Regioni siano utilizzate non solo per
gli obiettivi di piano ma anche per gli obiettivi prioritari definiti nell'ambito del presente
Patto per la salute, purché dedicati e finalizzati al miglioramento dell 'erogazione dei
u«:

VISTO l'articolo 17, comma l della suddetta intesa concernente il nuovo Patto per la
salute 2014-2016 che conferma, per gli ann i 2014-2016, a valere sulle risorse di cui
all'articolo l, comma l dello stesso Patto, la destinazione di 200 milioni di euro annui,
oltre alle risorse individuate a valere sulla quota di finanziamento vincolato per la
realizzazione degli obiettivi del Piano sanitario nazionale ai sensi dell'articolo l, comma
34 della legge 27 dicembre 1996, n. 662 e successive integrazioni;

VISTO l'articolo 17 del Patto della Salute che al comma 2 recita: "Con il presente Patto
le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano convengono che il 5 per mille
della quota vincolata per Piano nazionale della prevenzione, di cui agli accordi previsti
per la realizzazione degli obiettivi del Piano sanitario nazionale indicati al comma 1,
venga destinato a una linea progettuale per lo svolgimento di attività di supporto al Piano
nazionale della prevenzione medesimo da parte dei sei network regionali
dell 'Osservatorio nazionale screening, evidence-based prevention, Associazione italiana
registri Tumori ";

VISTA l'intesa, ai sensi dell 'art. 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003 , n. 131, tra il
Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano concernente la proroga
del Piano nazionale per la prevenzione per gli anni 2014-2018 e la rimodulazione dei
Piani regionali della prevenzione 2014-2018 CRepo Atti n. 247/CSR del 21 dicembre
2017);

VISTA l'intesa Stato-Regione del 21 dicembre 2017 Crepo Atti 247 /CSR) con il quale è
stato prorogato il PRP 2014-2018 a tutto l'anno 2019;

VISTO l'accordo, ai sensi dell ' art. 4, comma 1 del D.Lgs n. 28111997 tra il Governo, le
Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano concernente il "Piano Nazionale
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della Prevenzione 2014-2018 - Documento per la valutazione" CRepo Atti 56/CSR del
25/03/2015);

VISTO l'accordo, ai sensi dell'articolo 4, comma l, del decreto legislativo 28 agosto
1997 n. 281, tra il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano
concernente il "Documento tecnico di indirizzo per ridurre il burden del cancro - anni
2014-2016" CRepo Atti 144/CSR del 30 ottobre 2014);

VISTO l'accordo tra il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano
sul documento "Piano Nazionale della cronicità" CRepo Atti n. 160/CSR del 15/09/2016);

VISTO il D.P.C.M. 12 gennaio 2017 "Definizione e aggiornamento dei livelli essenziali
di assistenza, di cui all'articolo l , comma 7, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n.
502. (l 7A02015)";

VISTO l'accordo, ai sensi dell'art. l, comma 34 e 34-bis, della legge 23 dicembre 1996,
n. 662 tra il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano, sulla
proposta del Ministero della salute di linee progettuali per l'utilizzo da parte delle regioni
delle risorse vincolate per la realizzazione degli obiettivi di carattere prioritario e di
rilievo nazionale per l'anno 2017 CRepoAtti. n. 181/CSR del 26/ 10/2017);

VISTA l'intesa ai sensi dell 'ali. l , comma 34-bis, della legge 23 dicembre 1996 , n. 662
tra il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano, relativa
all'assegnazione alle Regioni delle risorse vincolate, ai sensi dell 'art. l comma 34 della
legge 23 dicembre 1996 , n. 662 , alla realizzazione degli obiettivi del piano sanitario
nazionale per l'anno 2017 CRepoAtti. n. l 82/CSR del 26/10/20 17);

VISTA l'intesa da cui repertorio atti n 149/CSR del l agosto 2018 sulla proposta del
Ministero della Salute di deliberazione CIPE che, relativamente all'assegnazione alle
Regioni delle risorse vincolate, ai sensi dell'articolo l , comma 34, della legge 23
dicembre 1996, n. 662 - obiettivi del Piano Sanitario Nazionale per l'anno 2018 -, prevede
un finanziamento per la Regione Lazio pari ad Euro 120.592.363,00;

VISTO l'Accordo da cui repertorio atti n 150/CSR del l agosto 2018 tra il Governo, le
Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano sulla proposta del Ministro della
salute sulle linee progettuali per l'utilizzo da parte delle Regioni delle risorse vincolate, ai
sensi dell'articolo l, comma 34 e 34-bis, della legge 23 dicembre 1996, n. 662, per la
realizzazione degli obiettivi di carattere prioritario e di rilievo nazionale per l'anno 2018;

CONSIDERATO che , in virtù dell'attuale assetto organizzativo della Direzione regionale
Salute e integrazione sociosanitaria, le linee progettuali da implementare per l'anno 2018
possono essere suddivise tra le Aree come di seguito specificato:

Linee Progettuali Aree/Uffici regionali competenti

Allegato A (Accordo del 1.08.2018)

1 Percorso diagnostico terapeutico condiviso Cure primarie intermedie, Rete ospedaliera e
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Linee Progettuali Aree/Uffici regionali competenti

Allegato A (Accordo del 1.08 .2018)
e personalizzato per pazient i con specialisti ca, Servizio Informati vo socio sanita rio
multi cro nicit à

2 Promozione dell'eq uità in amb ito sanitario Cure primarie interm edie, Rete ospeda liera e
specia listica, Servizio Informat ivo socio sanita rio

3 Cost ituz ione ed implement azione della rete Rete ospedaliera e specialistica, Servizio
del la t erap ia del do lore e sviluppo del le cure informativo socio sanitario
palliative e della terapia del dolore in area
pediatrica

4 Piano nazionale prevenzione e supporto al Prevenzione e promozione della salute
Piano nazionale prevenz ione

5 La Tecnologia sanitaria innovati va come Cure primarie intermed ie, Rete ospedal iera e
st rumento di int egrazione ospeda le-terr itorio specialistica, Servizio informativo socio sanitario

CONSIDERATO che, con provvedimento dirigenziale 013033 del 16 ottobre 2018, si è
provveduto ad accertare l' importo di euro 120.592.363 ,00, per l'esercizio finanziario
2018, sul capi tolo di entrata 227104, quale quota del FSN vincolata alla realizzazione
degli obiettivi del Piano Sanitario Nazion ale;

CONSIDERATO che, con pro vvedimento dirigenziale n. 015719 del 5 dicembre 20 18, si
è provveduto ad impegnare l'importo di euro 120.592.363,00, per l' anno 20 18, sul
capitolo di spesa H III 01, quale quota del FSN vincolata alla realizzazione degli obiettivi
del Piano Sanitario Nazionale, ripartita tra le aziende sanitarie e la OSA, secondo la
tabella seguente:

AZIENDA IMPORTO

ASL Roma 1 18.364.251,91

ASL Roma 2 21.627.348,82

ASL Roma 3 10.076.272,17

ASL Roma 4 5.442 .517,55

ASL Roma 5 8.335.783,75

ASLRom a 6 9.515 .071,15

ASL Vit erbo 5.287 .377,14

ASL Rieti 2.603.417,05

ASL Latina 9.554.514,72

ASL Frosinon e 8.157 .742,72

A.D. San Camillo Forlanin i 4.896.281,22

A.D. S. Giovanni 3.154.349,54

Policl inico Umb erto I 6.189.559,85

I.F.O. 1.078.901,31

INMI (Spallanzani ) 1.017 .230,88

A.O. S. And rea 2.042 .944,89

Policlin ico Tor Vergata 2.987.551,33

Supporto regionale al PRP 2014-2019
130.000,00

(Programm a 9)- Quota Region ale

Suppo rto regi onale al PNP NETWORK (5 131.247,00
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AZIENDA IMPORTO

per 1000) Quota Regionale

TOTALE 120 .592.363,00

PRESO ATTO che il citato Accordo del 26 ottobre 2017 (Rep. Atti n. 181/CSR),
sancisce che:

alle Regioni verrà erogato da parte del MEF, a titolo di acconto, il 70% delle risorse;

al fine dell'erogazione della quota residua del 30%, le Regioni dovranno presentare al
MdS, con DGR o atto equ ivalente, ent ro 60 giorni dalla stip ula dell 'accordo
medesimo, specifici progetti nell 'ambito degli indirizzi individuati nel sopracitato
accordo;

nella delibera o atto equivalente dovrà essere contenuta anche una spec ifica relazione
che illustri i risultati raggiunti, per singolo progetto, nell'anno precedente e degl i stati
di avanzamento per i progetti pluriennali ; ciascun progetto inoltre, dovrà essere
corredato da un prospetto che evidenzi:

o gli obiettivi qualitativi e quantitativi che si intendono conseguire;

o i tempi entro i qua li tali obiettivi si ritengono raggiungibili;

o i costi connessi;

o gli indicatori, preferibilmente numerici , che consentano di misurare la validità
dell' intervento proposto;

all ' erogazione del 30% residuo si provvederà ne i confronti dell e s ingo le Regioni, a
seguito del!' approvazione dei progetti da parte de Ila Conferenz a su proposta del MdS,
previa valutazione favorevol e del Comitato permanen te per la verifica dei LEA di cui
all ' art. 9 dell 'Intesa del 23 marzo 2005;

nel caso in cui i progetti non vengano presentati nel termine di cui sopra ovvero non
vengano approvati in quanto carenti di uno o più elementi essenziali di cui ai punti
precedenti, non si farà luogo all'erogazione della quota residua del 30% e si
provvederà al recupero, anche a carico delle somme a qualsiasi titolo spettanti
neIl'anno successivo, dell' anticipazione del 70% già erogata;

TENUTO CONTO della necessità che le aziende rientranti nel perimetro di
consolidamento del SSR con seguano un risultato di sostanziale pareggio anche con
riferimento ai principi contenuti nella Legge Costituzionale 20 aprile 2012, n . l recante
"Introduzione del principio del pareggio di bilancio nella Carta costituzionale " e nella
legge n. 243/2012 di attuazione del principio del pareggio di bilancio, con particolare
riferim ento all'art. 9;

VISTE le schede predisposte per ciascuna linea progettuale , contenenti, tra l'altro:

gli obiettivi qualitativi e quantitativi da conseguire;

i tempi entro i quali tali obiettivi si intendono raggiungibili ;

i costi connessi;

gli indicatori, preferibilmente numerici , che consentano di misurare la val idità
dell' intervento proposto;

la ripartizione della quota per aziende beneficiarie;
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PRESO ATTO delle schede relative a ciascuna linea progettuale, che costituiscono il
Piano regionale di utilizzo delle risorse vincolate anno 2018, allegato al presente
provvedimento, che ne costituisce parte integrante e sostanziale (ALLEGATO 1 - Piano
regionale di utilizzo risorse vincolate anno 2018);

PRESO ATTO del riepilogo della ripartizione della quota di fondo vincolato per linea
progettuale e per Azienda beneficiaria, relativo all ' anno 2018, riportato nel prospetto
allegato al presente provvedimento , che ne costituisce parte integrante e sostanziale
(ALLEGATO 2 - Prospetto riepilogativo riparto fondo anno 2018);

PRESO ATTO delle relazioni predisposte dalle Aree/Uffici regionali competenti con
riferimento alle attività svolte per le linee progettuali previste per gli obiettivi di piano
2017, allegate al presente provvedimento, che ne costituiscono parte integrante e
sostanziale (ALLEGATO 3 - Relazioni 2017) ;

CONSIDERATO che , al fine di predisporre la relazione illustrativa dei risultati raggiunti
nel corso dell'anno 2017, di cui all'art. l, comma 34-bis della legge 23 dicembre 1996 n.
662, come novellato dall 'art. 79, comma l-quater della legge 6 agosto 2008 n. 133, è
necessario acquisire la rendicontazione dei costi sostenuti e la relazione sull 'attività svolta
nell' anno 2017 da parte delle aziende destinatarie del finanziamento ;

Per le motivazioni esposte in premessa, che integralmente si richiamano,

DECRETA

di recepire l'Accordo del l ? agosto 201 8 tra il Governo, le Regioni e le Province
autonome di Trento e Bolzano sulla proposta del Ministro della salute sulle linee
progettuali per l'utilizzo da parte delle Regioni dell e risorse vinco late, ai sen si
del! ' articolo l , comma 34 e 34 bis , della legge 23 dicembre 1996, n. 662 , per la
realizzazione degli obiettivi di carattere prioritario e di rilievo nazionale per l'anno
2018 ;

di approvare il Piano regionale di utilizzo delle risorse vincolate per l'anno 2018,
allegato al presente provvedimento, che ne costituisce parte integrante e sostanziale,
composto dalle schede relative a ciascuna linea progettuale (ALLEGATO 1 - Piano
regionale di utilizzo delle risorse vincolate per l'anno 2018);

di approvare il Prospetto riepilogativo del riparto delle risorse indicato in cia scuna
scheda, allegato al presente pro vvedimento, che ne costituisce parte integrante e
sostanziale, relativo al dettaglio del riparto fondi per linea progettuale e per azienda
ben eficiaria (ALLEGATO 2 - Prospetto riepilogati vo riparto fondo anno 2018) ;

di approvare le relazioni predisposte dall e Aree regionali competenti con riferimento
alle attività svolte per le linee progettuali previste per gli obiettivi di piano 2017,
allegate al presente pro vvedimento, che ne costituiscono parte integrante e sostanziale
(ALLEGATO 3 - Relazioni 20 17);
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di stabilire che i soggetti di cui all ' ALLEGATO 2 del presente provvedimento,
destinatari della quota di fondo vincolato, trasmettano alle Aree regionali competenti ,
così come indicate nell' ALLEGATO 1, la rendicontazione dei costi sostenuti ne II' anno
2018 per lo svolgimento delle attività relative alle linee progettuali e la relazione
sull' att ività svolta nel 2018 ;

Il presente decreto sarà pubblicato sul Bollettino Ufficiale della Regione Lazio nonché sul
sito web della Regione Lazio all'indirizzo www.regione.lazio.it

ICO~AZ ~
l.~


















































































































































