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DELIBERAZIONE N. 37/24 DEL 14.12.2022

————— 

Oggetto: Provvedimento generale di programmazione dell’assistenza territoriale ai sensi

del Decreto 23 maggio 2022, n. 77.

L'Assessore dell'Igiene e Sanità e dell'Assistenza Sociale fa presente che l'art. 1, comma 2, del D.M.

23 maggio 2022, n. 77, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale n. 144 del 22 giugno 2022, concernente la

definizione di modelli e standard per lo sviluppo dell'assistenza territoriale nel Servizio sanitario

nazionale, stabilisce che le regioni e province autonome di Trento e di Bolzano provvedano, entro 6

mesi dall'entrata in vigore del decreto stesso, ad adottare il provvedimento generale di

programmazione dell'Assistenza territoriale.

Il successivo comma 3 prevede che le regioni e province autonome di Trento e di Bolzano

provvedano, inoltre, ad adeguare l'organizzazione dell'assistenza territoriale e del sistema di

prevenzione sulla base degli standard di cui al presente decreto, in coerenza anche con gli

investimenti previsti dalla Missione 6, Componente 1, del PNRR.

L'Assessore richiama il contesto di riferimento ricordando che il Governo italiano ha predisposto il

Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR), approvato con Decisione del Consiglio "Economia e

finanza" (ECOFIN) del 13 luglio 2021 e notificata all'Italia dal Segretariato generale del Consiglio con

nota LT161/21, del 14 luglio 2021. Il PNRR è articolato in sedici componenti, raggruppate in sei

missioni e si inserisce all'interno del programma Next Generation EU (NGEU), la cui principale

componente è il Dispositivo per la Ripresa e Resilienza (Recovery and Resilience Facility RRF), che

ha una durata di sei anni, dal 2021 al 2026, ed un ammontare totale di 672,5 miliardi di euro.

L'Assessore riferisce che il decreto del Ministro dell'Economia e Finanze 6 agosto 2021, recante

“Assegnazione delle risorse finanziarie previste per l'attuazione degli interventi del Piano nazionale

di ripresa e resilienza e ripartizione di traguardi e obiettivi per scadenze semestrali di

rendicontazione”, assegna alle singole amministrazioni le risorse finanziare per l'attuazione degli

interventi di cui sono titolari.

La Missione 6 contiene tutti gli interventi a titolarità del Ministero della Salute suddivisi in due

componenti. L'attuazione degli interventi relativi alla Missione 6, Salute (M6) - Componente 1 (C1) è

attribuita all'Agenzia nazionale per i servizi sanitari regionali (Agenas), quale tramite per il Ministero

della Salute.

In particolare, si compone delle linee di finanziamento relative a:
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- 1.1 Case della Comunità e presa in carico della persona;

- 1.2 Casa come primo luogo di cura e telemedicina;

- 1.2.1 Casa come primo luogo di cura (ADI);

- 1.2.2 Implementazione delle Centrali operative territoriali (COT);

- 1.2.3 Telemedicina per un migliore supporto ai pazienti cronici;

- 1.3 Rafforzamento dell'assistenza sanitaria intermedia e delle sue strutture (Ospedali di

Comunità).

Il riparto, tra le Regioni e le Provincie autonome, delle risorse PNRR-PNC Missione 6 è stato definito

con il decreto del Ministro della Salute del 20 gennaio 2022 e vede la Regione Autonoma della

Sardegna assegnataria di risorse pari ad euro 271.239.688,57. Con la deliberazione della Giunta

regionale n. 12/16 del 7.4.2022, concernente "Piano nazionale di ripresa e resilienza,   Missione 6

Salute e Piano nazionale per gli investimenti complementari. Interventi di cui al decreto di riparto del

Ministro della Salute del 20 gennaio 2022”, approvata in via definitiva con la deliberazione della

Giunta regionale n. 18/32 del 10.6.2022, è stato approvato l'elenco degli interventi finanziati con le

risorse di cui sopra, ad esclusione delle linee di finanziamento 1.3.2, ai sensi degli articoli 44 e 45

della L.R. 11.9.2020, n. 24, che stabiliscono che:

1. la Giunta regionale, su proposta dell'Assessore regionale competente in materia di sanità,

sentita la competente Commissione consiliare, disciplina funzioni e organizzazione delle case

della salute, prevedendo livelli e tipologie differenziati per la modulazione delle attività, in base

alle caratteristiche territoriali e alla programmazione delle reti assistenziali, garantendo una

localizzazione equilibrata delle strutture in tutto il territorio regionale che tenga conto di quelle

già esistenti o previste nei piani approvati, e delle forme organizzative delle cure primarie

previste dalla normativa vigente;

2. gli ospedali di comunità sono individuati con deliberazione della Giunta regionale, su proposta

dell'Assessore regionale competente in materia di sanità, sentita la competente Commissione

consiliare, garantendo una localizzazione equilibrata delle strutture in tutto il territorio

regionale che tenga conto di quelle già esistenti o previste nei piani approvati nel corso degli

ultimi anni.
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L'Assessore ricorda ancora che, con la deliberazione della Giunta regionale n. 17/68 del 19.5.2022,

è stato approvato il Piano operativo regionale relativo agli investimenti della Missione 6 Salute, che

costituisce parte integrante del Contratto istituzionale di sviluppo (CIS), sottoscritto dal Presidente

della Regione Autonoma della Sardegna e dal Ministro della Salute in data 31.5.2022, per

l'esecuzione e la realizzazione degli investimenti a regia da realizzarsi dalle regioni e province

autonome nell'ambito del PNRR - Missione 6 Salute, e del Piano nazionale per gli investimenti

complementari.

L'Assessore precisa che tale programmazione è stata sviluppata in coerenza con il Piano regionale

dei servizi sanitari (PRSS), approvato in via preliminare dalla Giunta regionale con la deliberazione

n. 9/22 del 24 marzo 2022, che ricomprende anche le scelte in tema di Case della comunità (CdC),

Ospedali della comunità (OdC) e Centrali operative territoriali (COT) e che ne costituisce di fatto uno

stralcio, con particolare riferimento alle tematiche relative allo sviluppo dell'assistenza territoriale di

cui al D.M. 23 maggio 2022, n. 77.

In un siffatto contesto, prosegue l'Assessore dell'Igiene e Sanità e dell'Assistenza Sociale, si rende

necessario porre in essere tutte le azioni propedeutiche al rispetto delle milestone declinate nel

PNRR e, in particolare, procedere all'approvazione del provvedimento generale di programmazione

dell'Assistenza territoriale, ai sensi del D.M. 23 maggio 2022, n. 77, detto documento è redatto sulla

base dei presupposti definiti nel piano regionale dei servizi sanitari e prevede lo sviluppo di un primo

step di azioni definite nel piano stesso.

L'Assessore precisa che nel documento sono indicati anche i fabbisogni del personale necessario al

funzionamento delle strutture di cui alla succitata deliberazione n. 12/16 del 7.4.2022 e dà atto del

fatto che tali previsioni assunzionali saranno recepite nel Piano triennale dei fabbisogni di personale

del Servizio sanitario regionale, di imminente approvazione.

La Giunta regionale, udita la proposta dell'Assessore dell'Igiene e Sanità e dell'Assistenza Sociale,

visto il parere favorevole di legittimità del Direttore generale della Sanità sulla proposta in esame

DELIBERA

di approvare il provvedimento generale di programmazione dell'assistenza territoriale, ai sensi del D.

M. 23 maggio 2022, n. 77, allegato alla presente deliberazione per costituirne parte integrante e

sostanziale.
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La presente deliberazione è inviata al Consiglio regionale per l'acquisizione del parere della

competente Commissione consiliare, ai sensi dell'art. 44, comma 5, e dell'art. 45, comma 2, della L.

R. n.  24/2020 e nei termini di cui all'art. 51 della medesima legge.

Letto, confermato e sottoscritto.

Il Direttore Generale Il Vicepresidente

Silvia Curto  Giuseppe Fasolino 


