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VISTA la 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 attività sanitarie da parte delle strutture pubbliche e private”;

  − il  decreto  legislativo  7  marzo  2005  n.  82  “Codice  dell’Amministrazione
Digitale” così come integrato e corretto dal decreto legislativo 13 dicembre
2017, n. 217;

  − il  decreto  legislativo  9  aprile  2008,  n.  81  “Attuazione  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 modalità di
rifinanziamento dei controlli  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 produttività del lavoro
pubblico e di efficienza e trasparenza 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 l'economia”;

  − il decreto  legge  31  maggio 2010, n.  78,  convertito  in legge dall’art.  1,
comma 1,  legge  30  luglio  2010  n.  122  “Misure  urgenti  in  materia  di
stabilizzazione finanziaria e di competitività economica”;

  − il  decreto  legislativo  23  giugno  2011,  n.  118  “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”;

  − 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
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repressione della corruzione e dell'illegalità nella pubblica amministrazione”;
  − il decreto legislativo 14 marzo 2013, n. 33 “Riordino della disciplina riguardante il

diritto di accesso civico e gli obblighi di pubblicità, trasparenza e diffusione di
informazioni da parte delle pubbliche amministrazioni.” così come
modificato dal decreto legislativo 25/05/2016, n. 97”;

− il decreto legislativo 8 aprile 2013, n. 39 “Disposizioni in materia di inconferibilità e
incompatibilità 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
dell'economia”, 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  direttive  2014/23/UE,
2014/24/UE e 2014/25/UE sull'aggiudicazione dei contratti di concessione, sugli
appalti pubblici e sulle procedure d'appalto degli enti erogatori nei settori
dell'acqua, 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 Cronicità di cui all’Accordo tra 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 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. 60;

− 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;
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− il decreto legge 26 ottobre 2019, n. 124 “Disposizioni urgenti in materia fiscale e
 per esigenze indifferibili”;

  − il  decreto legge 14 agosto 2020, n. 104 “Misure urgenti per il sostegno e il
rilancio dell'economia.”,  convertito in legge, con modificazioni, dall'art.  1,
comma 1, L. 13 ottobre 2020, n. 126;

RICHIAMATE, altresì, le ordinanze e le circolari  del Ministero della Salute recanti 
determinazioni sulla situazione emergenziale da COVID 19 e le ulteriori indicazioni 
o chiarimenti forniti dall'Istituto Superiore di Sanità;

RICHIAMATA  inoltre  la  normativa  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 altresì:

− la  legge 30 dicembre 2018,  n.  145 “Bilancio di  previsione dello  Stato per
l'anno finanziario 2019 e bilancio pluriennale per il triennio 2019-2021”;

− la  legge 27 dicembre 2019,  n.  160 “Bilancio di  previsione dello  Stato per
l'anno finanziario 2020 e bilancio pluriennale per il triennio 2020-2022”;

− la  legge 30 dicembre 2020,  n.  178 “Bilancio di  previsione dello  Stato per
l'anno finanziario 2021 e bilancio pluriennale per il triennio 2021-2023;

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);

VISTE le seguenti leggi regionali:

− 31  marzo  1978  n.  34  “Norme  sulle  procedure  della  programmazione,  sul
bilancio e sulla contabilità della Regione”;

− 30 agosto 2008 n. 1 “Legge Regionale statutaria”;
− 29 dicembre 2016, n. 34 “Disposizioni per l'attuazione della programmazione

economico-finanziaria regionale, ai sensi dell'articolo 9-ter della L.R. 31 marzo
1978,  34 (Norme sulle procedure della programmazione, sul bilancio e sulla
contabilità della Regione) – Collegato 2017”;
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− 28 dicembre 2018, n. 25 "Bilancio di previsione 2019 - 2021”;
− 6 agosto 2019, n. 15 "Assestamento di bilancio 2019 - 2021";
− 30 dicembre 2019, n. 24 "Legge di stabilità 2020 – 2022";
− 30 dicembre 2019, n. 26 "Bilancio di previsione 2020 - 2022";
− 7 agosto 2020, n. 18 “Assestamento al bilancio 2020 – 2022 con modifiche di

leggi regionali”;
− 29 dicembre 2020 - n. 27 “Bilancio di previsione 2021 – 2023”;

6 agosto 2021 n. 15,”Assestamento al bilancio 2021 2023 con modifiche di
leggi regionali”;

VISTA in particolare la legge regionale 30 dicembre 2009, n. 33 “Testo unico delle 
leggi regionali in materia di sanità” e successive modifiche e integrazioni;

RICHIAMATE la l.r. 20/08 e le DD.G.R. relative all’assetto organizzativo della Giunta 
regionale;

RICHIAMATI i seguenti documenti di programmazione regionale:

− la D.G.R. XI/154 del 29 maggio 2018 “Programma regionale di sviluppo della
XI legislatura: approvazione della proposta da inviare al Consiglio regionale”;

− la D.G.R. XI/64 del 10 luglio 2018 “Programma Regionale di Sviluppo della XI
Legislatura”;

− la D.G.R. XI/3316 del 30 giugno 2020 “Documento di  economia e finanza
regionale 2020 - da inviare al Consiglio regionale”;

− 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. XI/3748 del 30 ottobre 2020 “Nota di aggiornamento al Documento 
di Economia e Finanza regionale”;

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

− D.G.R. XI/2672 del 16 dicembre 2019 "Determinazioni in ordine alla gestione
del servizio sanitario e sociosanitario per l'esercizio 2020”;

− D.G.R.  XI/2833 del  10 febbraio 2020 “Ulteriori  determinazioni  in  ordine alla
gestione del servizio sanitario e sociosanitario per l’esercizio 2020”;

− D.G.R.  XI/4049  del  14  dicembre  2020  “Ulteriori  determinazioni  in  merito
all’attività di negoziazione sanitaria e sociosanitaria per l’anno 2020”;
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− D.G.R.  XI/4232/2021  recante  “Determinazioni  in  ordine  alla  gestione  del
servizio sanitario e  sociosanitario  per l’esercizio 2021 – quadro economico
programmatorio”;

DATO ATTO che in data 4/08/2021 è stata sancita l’Intesa ai sensi dell’articolo 115, 
comma 1, lettera a) del decreto legislativo 31 marzo 1998, n. 112, sulla proposta 
del Ministero della salute di deliberazione del CIPESS concernente il riparto tra le 
Regioni delle disponibilità finanziarie per il Servizio Sanitario Nazionale per l’anno 
2021;

RITENUTO di approvare l’aggiornamento del quadro economico programmatorio 
relativo all’assegnazione definitiva delle risorse del Fondo Sanitario Regionale 2021 
di  cui  al  riparto  approvato con atto  n.  152/CRS del  4/08/2021,  come riportato 
nell’allegato  1),  costituente  parte  integrante  e  sostanziale  del  presente 
provvedimento,  recante  la  previsione per  macroaree dell’impiego delle  risorse 
rese  disponibili  per  il  funzionamento  del  sistema  socio-sanitario  regionale  per 
l’anno 2021;

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

VAGLIATE ed ASSUNTE come proprie le predette determinazioni;

A VOTI UNANIMI espressi nelle forme di legge;

DELIBERA 

1. di  approvare  l’aggiornamento  del  quadro  economico  programmatorio 
relativo all’assegnazione definitiva delle risorse del Fondo Sanitario Regionale 
2021 di cui al riparto approvato con atto n. 152/CRS del 4/08/2021, come 
riportato  nell’allegato  1),  costituente  parte  integrante  e  sostanziale  del 
presente provvedimento, recante la previsione per macroaree dell’impiego 
delle risorse rese disponibili  per il  funzionamento del  sistema socio-sanitario 
regionale per l’anno 2021;

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

     IL SEGRETARIO

 ENRICO GASPARINI

Atto firmato digitalmente ai sensi delle vigenti disposizioni di legge
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ALLEGATO 1) Determinazioni in ordine al FSR 2021 - Riparto approvato con atto n. 152/csr del 4/08/2021 

DETERMINAZIONI CONSEGUENTI ALL’INTESA SANCITA AI SENSI DELL’ARTICOLO 115, 
COMMA 1, LETTERA A) DEL DECRETO LEGISLATIVO 31 MARZO 1998, N. 112, SULLA 
PROPOSTA DEL MINISTERO DELLA SALUTE DI DELIBERAZIONE DEL CIPESS CONCERNENTE 
IL RIPARTO TRA LE REGIONI DELLE DISPONIBILITÀ FINANZIARIE PER IL SERVIZIO 
SANITARIO NAZIONALE PER L’ANNO 2021 DI CUI AL RIPARTO APPROVATO CON ATTO 
N. 152/CSR DEL 4/08/2021 

 
1. INQUADRAMENTO ECONOMICO: QUADRO AGGIORNATO DEL SISTEMA PER L’ANNO 

2021 
 

Con il presente allegato viene definito l’aggiornamento della previsione legata 
all’impiego delle risorse di FSR rese disponibili in via definitiva per l’anno 2021 dal 
riparto approvato a livello nazionale con atto n. 152/csr del 4/08/2021, al fine di 
garantire continuità all’assistenza sanitaria e sociosanitaria nel rispetto dell’equilibrio 
delle risorse rese disponibili dal bilancio. Sono pertanto declinate le previsioni 
derivanti dall’assegnazione definitiva del FSR 2021 nell’ambito delle Macroaree di cui 
alla DGR XI/4232/2021, in ogni caso con riserva di variazione delle predette 
indicazioni in ragione di nuove e non prevedibili esigenze, ovvero di successive 
rimodulazioni tra gli stanziamenti definiti ai paragrafi 3.1 e 3.2, fermo il pieno rispetto 
del vincolo dell’equilibrio economico finanziario di sistema. 

 
Sono altresì indicate le assegnazioni finalizzate, pari a complessivi 282,1 mln/Euro e 
vincolate pari a 350 mln/Euro disposte a livello nazionale sull’annualità 2021 e già 
ripartite alla data di adozione del presente provvedimento. 

 
2. RISORSE PER IL FINANZIAMENTO DEL SISTEMA SOCIO-SANITARIOREGIONALE 

 
RISORSE DI PARTE CORRENTE DI SFR 2021 
 
L’assegnazione definitiva di parte corrente del FSR 2021, considerata al netto delle 
entrate proprie, ammonta a 19.191,75 mln/Euro. L’importo di 19.191,75 mln/Euro 
incrementato del saldo di mobilità attiva prudenzialmente stimato in 435 mln/Euro, 
ammonta a 19.626,75 ml/Euro. L’importo di FSR 2021 ammonta a complessivi 
20.020,35 mln/Euro così suddiviso: 

 
 19.626,75 mln/Euro quale quota di finanziamento di parte corrente indistinta 

considerata al lordo del saldo attivo di mobilità e al netto delle entrate proprie; 
 350 ml/Euro quale quota di finanziamento per spese vincolate; 
 30 ml/Euro quale quota stimata di payback; 
 13,6 ml/Euro quale quota stimata per finanziamento prestazioni STP e Personale 

Esacri. 
 

Sono inoltre finalizzate risorse residuali in conto capitale e utilizzi per 38 mln/Euro. 
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RISORSE DI PARTE CORRENTE DEL BILANCIO AUTONOMO REGIONALE (EXTRA LEA) 
 
Oltre quanto sopra sono stanziate risorse autonome regionali per il finanziamento di 
extra LEA, tra le quali di nuova introduzione:  

 21,5 ml/euro per L. 210/92 (indennizzi emotrasfusi); 
 4,4 ml/Euro per esenzione regionale ticket per pazienti Covid ex DGR 

3326/2020; 
 0,2 ml/euro per esenzione ticket per personale delle forze dell’ordine e delle 

forze armate art. 27 quater 1 della LR n. 33/2009 (introdotto dall’art. 18 della 
L.R. N. 23/2019); 

 0,1 ml/euro per progetto pilota per l’istituzione di centri di informazione e 
consulenza (CIC) psicologica presso le scuole primarie presenti nelle aree 
territoriali maggiormente colpite dall’epidemia COVID-19; 

 0,1 ml/euro per esonero dalla compartecipazione della spesa sanitaria per 
prestazioni ambulatoriali e di diagnostica strumentale per minori inviati con 
Ordinanza dai Tribunali e accolti nelle comunità o in affido, ad integrazione 
delle esenzioni già attivate; 

 0,4 ml/euro per erogazione di prestazioni ambulatoriali e per l’esonero dalla 
compartecipazione della spesa sanitaria per l’integrazione dei percorsi dei test 
somatici/germinali per l’analisi dei geni brca1/brca2, per anticipare i tempi di 
introduzione di tali prestazioni; 

 0,5 ml/euro per le prestazioni per controllo in remoto di pazienti portatori di 
pacemaker, defibrillatori e loop recorder, e per l’esonero dalla 
compartecipazione della spesa sanitaria; 

 0,6 ml/euro per terapia costituita dalla combinazione delle molecole 
Nivolumab più Ipilimumab ai pazienti con melanoma e metastasi cerebrali 

 0,5 ml/euro per esecuzione test prenatale non invasivo per lo screening delle 
anomalie cromosomiche fetali (NIPT) 

 0,02 ml/euro per progetto inserimento curricolare della sicurezza nei 
programmi scolastici; 

 0,1 ml/euro contributo per "progetto di vita" - sperimentazione di un modello 
organizzativo a favore dei soggetti affetti da disturbo dello spettro autistico 

 3,53 ml/euro per farmaci fascia C per pazienti malattie rare e alcune attività 
ambulatoriali non LEA; 

 
Sono inoltre rese disponibili risorse finalizzate di FSR 2021 di parte corrente già ripartire 
per complessivi 282,1 mln/Euro, volte a fronteggiare l’emergenza COVID, come di 
seguito distintamente riportate indicando anche l’afferenza per linea LEA di rispettivo 
riferimento (indicata utilizzando le Macroaree su cui è declinata la destinazione 
dell’indistinto) di cui già iscritte a bilancio 191 mln/euro. 
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DESTINAZIONE ASSEGNAZIONI FINALIZZATE DI 
FSR 2021 DI PARTE CORRENTE 

IMPORTO ASSEGNATO 
A RL 

AREA DI AFFERIMENTO OLTRE 
IMPORTO DELLA MACROVOCE 

SU INDISTINTO 

Spesa personale per piano territoriale e 
ospedaliero (di cui per piano ospedaliero 
13,8 mln/euro e 43,9 mln/euro) (di cui per 
piano territoriale 28 mln ADI, 79,8 infermieri di 
famiglia, 1,1 mln/euro COT) 

166.806.043,36 7 

Tamponi antigenici rapidi da parte dei 
MMG e PLS 

11.654.330 3 

Prestazioni aggiuntive personale per 
somministrazione vaccini Covid 

16.644.227 7 

Fondo per MMG e altri per somministrazione 
vaccini Covid 

57.422.582 9 

Fondo MMG per retribuzione indennità 
personale infermieristico 

4.161.057 3 

Fondo PLS per retribuzione indennità 
personale infermieristico 

1.664.423 3 

Proroga di 4 mesi delle disposizioni art. 1 cc. 
2 e 3 del D.L. 34/20 (Covid Hotel) 

8.588.421 9 

Esenzione prestazioni di monitoraggio per 
pazienti ex Covid-19 

9.958.392 9 

Potenz. Neuropsich. infant. e adol. (reclut. 
Profess. sanitari e assist. sociali) 

1.331.538 7 

Potenz. Neuropsichiatria infantile e 
adolescenziale (reclutamento psicologi) 

3.317.527 7 

Prevenzione per la sicurezza negli ambienti 
e sui luoghi di lavoro 

565.904 8 

  282.114.444   

 
 
RISORSE DI FSR PER INVESTIMENTI 

 
Per l’esercizio 2021 vengono altresì destinate da Regione Lombardia risorse per 
investimenti in ambito sanitario pari a 250 ml/Euro. 

 
Tali risorse sono aggiuntive a quanto previsto dal DL 34/2020 a copertura degli 
investimenti previsti dal piano di riordino della rete ospedaliera e quanto già previsto 
nei piani investimenti dei precedenti esercizi. 

 
3. UTILIZZO DELLE RISORSE A FINANZIAMENTO DEL SISTEMA 

 
Le risorse correnti definitive FSR 2021 rese disponibili, sono pari a 20.058,35 ml/Euro 
(comprensive di risorse residuali e utilizzi per complessivi 38 mln/Euro). 
 
3.1 FINANZIAMENTO ENTI DEL SISTEMA REGIONALE A CARICO DEL S.S.R. 
 
Le risorse da destinare al finanziamento di interventi diretti regionali a carico della 
Gestione Sanitaria Accentrata sono rideterminati nell’importo di 413,4 mln/Euro, 
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come di seguito distintamente indicato. 
 
Finanziamento degli Enti del Sistema Regionale: per complessivi 158 ml/Euro: 

 fino a 80,5 ml/Euro per il finanziamento dell’ARPA (Agenzia Regionale per la 
Protezione dell’Ambiente); 

 fino a 49,0 per il finanziamento dei contributi di funzionamento di ARIA (Azienda 
Regionale per l’innovazione e gli acquisti); 

 fino a 0,8 ml/Euro per il finanziamento di Polis; 
 fino a 27,7 ml/Euro per il finanziamento dei costi di Ricerca 

 
Finanziamento della gestione sanitaria accentrata. Le risorse da destinare al 
finanziamento di interventi diretti regionali a carico della Gestione Sanitaria 
Accentrata ammontano a 255,4 ml/Euro, così ripartite: 

 
 fino 36,7 ml/euro per far fronte alle spese dirette regionali sostenute per conto 

del SSR, nonché per la prosecuzione delle progettualità del Sistema sanitario  
 fino a 176,0 ml/euro per acquisti di servizi informatici del sistema sanitario (e 

socio sanitario), da considerare quale tetto massimo di spesa; 
 42,7 ml/Euro per rimborsi su mutui di anni pregressi per il settore sanitario. 

 
3.2 FINANZIAMENTO DELLA GESTIONE PER GLI ENTI DEL SISTEMA 

 
Per quanto attiene la quota per il finanziamento dei costi standard territoriali, 
vengono destinati fino a 19.644,95 ml/Euro (comprensivo di risorse residuali in conto 
capitale e utilizzi per complessivi 38 ml/Euro), da ripartire tra gli enti del sistema socio-
sanitario regionale secondo le modalità di seguito indicate, tenendo conto dei livelli 
diretti di spesa e di quelli attribuibili agli erogatori in relazione ai livelli essenziali di 
assistenza. Ogni macroarea definisce le risorse massime disponibili in correlazione alle 
attività di cui alle linee programmatiche aggiornate per l’esercizio 2021 con il 
presente provvedimento. 

 
Macroarea n.1 delle prestazioni di ricovero, di specialistica ambulatoriale: è 
rideterminata per un importo fino a 7.377,8 ml/Euro, compresa mobilità passiva, così 
composto: 

 
 fino a 5.052,8 ml/Euro per ricoveri per acuti, di cui fino ad un massimo di 1.665,0 

ml/Euro per gli erogatori privati; il valore di 5.052,8 è comprensivo delle risorse 
di cui alla legge regionale 7/2010 che, per l’anno 2021, in continuità con 
l’esercizio precedente, sono determinate per un importo fino a un massimo di 
199,3 ml/Euro, di cui 62,3 ml/Euro per gli erogatori privati; 

 rideterminato fino a euro 2.325 ml/Euro di cui fino ad un massimo di 909 ml/Euro 
per gli erogatori privati, comprensivo della quota destinata alle attività di 
screening organizzato dalle ATS e alla copertura delle prestazioni erogate dalle 
strutture pubbliche e private per le campagne vaccinali (stimate in un massimo 
di 48ml/Euro); 

 
Macroarea n. 2 delle prestazioni di assistenza farmaceutica, assistenza integrativa e 
protesica, rideterminata per l’importo fino a 3.907 ml/Euro comprensivo della quota 



ALLEGATO 1) Determinazioni in ordine al FSR 2021 - Riparto approvato con atto n. 152/csr del 4/08/2021 

in parte capitale: 
 fino a 3.547,4 ml/Euro relativamente all’assistenza farmaceutica territoriale e 

ospedaliera compreso la distribuzione dei farmaci in File F; 
 fino a 359,6 ml/Euro per l’erogazione dell’assistenza integrativa e protesica.  
 

Nello stanziamento di questa voce è compresa la quota di finanziamento con risorse 
di c/capitale di beni durevoli.  

 
Entrambe le linee di attività sono comprensive degli oneri per mobilità passiva extra 
regionale. 
 
Macroarea n. 3 delle prestazioni di Medicina di Base, Psichiatria e Neuropsichiatria 
infantile, rideterminata per un importo fino a 1.428,35 ml/Euro di cui: 

 fino a 898,5 ml/Euro per le attività di medicina territoriale di base, compresi i 
progetti per ambulatori al sabato e la previsione per l’incremento della attività 
vaccinale; 

 fino a 485,15 ml/Euro per prestazioni relative all’assistenza psichiatrica e di 
Neuropsichiatria Infantile comprensivi dei progetti innovativi; 

 fino a 44,7 ml/Euro per la remunerazione dell’assistenza penitenziaria, da 
assegnare agli enti sanitari pubblici interessati 
 

Oltre all’importo indicato in Macrovoce a carico delle risorse indistinte di FSR 2021 
sono ulteriormente afferenti all’area MMG/PLS le seguenti risorse finalizzate sul 2021 
complessivamente pari a euro 17,5 mln/Euro: 

ASSEGNAZIONI FINALIZZATE DI FSR 2021 DI PARTE CORRENTE IMPORTO ASSEGNATO A RL 
Tamponi antigenici rapidi da parte dei MMG e PLS 11.654.330 

Fondo MMG per retribuzione indennità personale infermieristico 4.161.057 

Fondo PLS per retribuzione indennità personale infermieristico 1.664.423 
  17.479.810 

 
Macroarea n. 4 Unità di Offerta Sociosanitarie, rideterminata fino a 1.886,7 ml/Euro 
da finanziare a carico del FSR indistinto, destinati al finanziamento delle Unità di 
offerta sociosanitarie residenziali, semiresidenziali, diurne, ambulatoriali e domiciliari 
rivolte a soggetti fragili, anziani, disabili, alle famiglie e all’area delle dipendenze e 
del fine vita, comprese le cure palliative domiciliari e residenziali, gestioni dirette delle 
UDO, Assistenza Domiciliare Integrata e Sperimentazioni, comprensive della quota 
finanziata attraverso utilizzi contributi. 
 
Macroarea n. 5 delle attività della presa in carico, rideterminata per un importo fino 
a 156,4 ml/Euro, comprensive di una quota, stimata fino a 24 ml/Euro, volta a 
supportare anche in questo ambito le campagne vaccinali, da destinare: 

 fino a 42 ml/Euro per il finanziamento delle attività erogate a favore di pazienti 
fragili per la presa in carico; 

 fino a 51,4 ml/Euro, al finanziamento delle misure istituite ex D.G.R n. X/116/2013 
e s.m.i. comprensivi della quota finanziata attraverso utilizzi contributi; 

 fino a 63 ml/Euro al finanziamento delle attività per subacuti comprese le attività 
ai sensi dell’art. 15 comma 13 lettera c) bis della L. 135/2012. 
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Macroarea n. 6 Emergenza Urgenza rideterminata fino all’importo di 303,6 ml/Euro 
per le spese di funzionamento, le attività di emergenza urgenza/118 di competenza 
dell’AREU, il soccorso alpino, le funzioni connesse alle attività del CRCC, al trasporto 
organi oltre ai costi di gestione per il servizio emergenza NUE 112 - Numero Unico 
Europeo, nonché il finanziamento straordinario dei costi legati alla gestione 
dell’emergenza sanitaria. 
 
Macroarea n. 7 Obiettivi PSSR, Progetti P.S.N, Equiparazione Finanziaria,  rideterminata 
per un importo fino a 1.804,5 ml/Euro. Il valore comprende le risorse per dare 
attuazione agli obiettivi di PSSR e all’implementazione dei percorsi ospedale territorio. 
Nell’ambito della macroarea sono garantite le risorse per il co-finanziamento delle 
Risorse Aggiuntive Regionali.  

Oltre all’importo indicato in Macrovoce a carico delle risorse indistinte di FSR 2021 
sono ulteriormente afferenti all’area in oggetto le seguenti risorse finalizzate sul 2021 
complessivamente pari a euro 188 mln/Euro: 

DESTINAZIONE ASSEGNAZIONI FINALIZZATE DI FSR 2021 
DI PARTE CORRENTE 

IMPORTO ASSEGNATO A RL 

Spesa personale per piano territoriale e ospedaliero (di 
cui per piano ospedaliero 13,8 mln/euro e 43,9 mln/euro) 
(di cui per piano territoriale 28 mln ADI, 79,8 infermieri di 
famiglia, 1,1 mln/euro COT) 

166.806.043,36 

Prestazioni aggiuntive personale per somministrazione 
vaccini Covid 

16.644.227 

Potenz. Neuropsich. infant. e adol. (reclut. Profess. 
sanitari e assist. sociali) 

1.331.538 

Potenz. Neuropsichiatria infantile e adolescenziale 
(reclutamento psicologi) 

3.317.527 

  188.099.335 

 

Macroarea n. 8 delle attività istituzionali delle ATS e ASST: rideterminata in 1.387,2 
ml/Euro, da destinare: 

 fino a 918,5 ml/Euro alle attività dei Dipartimenti Veterinari, Prevenzione e 
altre attività territoriali (comprensivi della prosecuzione delle attività già 
avviate PIL, Laboratori malattie infettive e disinfestazione arbovirosi),  

 fino a 248,2 ml/Euro, ai rinnovi contrattuali delle dirigenze, comparto, MMG, 
MCA, PLS e Sumaisti; 

 fino a 220,5 mln/Euro per l’offerta del piano nazionale vaccini e per i costi 
legati a tamponi molecolari e antigenici, sierologici, prestazioni di 
genotipizzazione, somministrazione vaccini anti Covid. 

 

Oltre all’importo indicato in Macrovoce a carico delle risorse indistinte di FSR 2021 
sono ulteriormente afferenti all’area in oggetto le seguenti risorse finalizzate sul 2021 
complessivamente pari a euro 0,6 mln/Euro: 
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DESTINAZIONE ASSEGNAZIONI  FINALIZZATE DI FSR 
2021 DI PARTE CORRENTE 

IMPORTO ASSEGNATO A RL 

Prevenzione per la sicurezza negli ambienti e sui 
luoghi di lavoro 

565.904 

 

Macroarea n. 9 Ulteriori linee di attività, rideterminato fino a 1.393,4 ml/Euro, da 
destinare: 

 fino a 817,5 ml/Euro per l’attribuzione di funzioni non tariffabili alle strutture 
erogatrici pubbliche e private così suddivise: 

 fino a 702 ml/Euro per erogatori pubblici, 
 fino a 115,5 ml/Euro per erogatori privati; 

tale importo non tiene conto della copertura della specifica funzione 
assistenziale prevista dall’ art. 4 del DL 34/2020 qualora applicabile anche al 
2021 che dovrà trovare applicazione eventualmente rimodulando le funzioni 
di cui alla DGR 2014/2019 qualora sovrapponibili; 

 fino a 435 ml/Euro per saldo di mobilità extra regionale, da trasferire agli 
erogatori del sistema, sulla base dell’effettiva produzione e coerentemente 
con la normativa di riferimento; 

 fino a 140,9 ml/Euro ad un Fondo di riserva da destinare di cui: 
 fino a 2 ml/Euro, alla realizzazione della Banca Gameti; 
 fino a 0,9 ml/Euro, al finanziamento del Centro di riferimento regionale per 

la qualità dei servizi di medicina di laboratorio; 
 fino a 13 ml/Euro, al finanziamento delle politiche sociali volte a rafforzare 

le misure B1; 
 fino a 41,3 ml/Euro, per gestione magazzini Covid e ulteriori costi legati a 

somministrazione di vaccini, tamponi molecolari, antigenici, salivari, 
sierologici e genotipizzazione; 

 fino a 25,7 mln/Euro per la prosecuzione di progetti e attività già avviate 
nell’esercizio 2020 e per il finanziamento di attività programmate i cui 
provvedimenti attuativi verranno assunti nel presente esercizio; 

 fino a 58 mln/Euro per mobilità passiva interregionale e internazionale; 
 

Oltre all’importo indicato in Macrovoce a carico delle risorse indistinte di FSR 2021 
sono ulteriormente afferenti all’area in oggetto le seguenti risorse finalizzate sul 2021 
complessivamente pari a 75,9 mln/Euro di seguito indicate: 
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DESTINAZIONE ASSEGNAZIONI  FINALIZZATE DI FSR 2021 DI 
PARTE CORRENTE 

IMPORTO ASSEGNATO A RL 

Fondo per MMG e Altri per somministrazione vaccini Covid 57.422.582 

Proroga di 4 mesi delle disposizioni art. 1 cc. 2 e 3 del D.L. 
34/20 (Covid Hotel) 

8.588.421 

Esenzione prestazioni di monitoraggio per pazienti ex 
Covid-19 

9.958.392 

  75.969.395 

 

Il finanziamento di parte corrente 2021 viene assegnato ad ogni singolo Ente 
pubblico del Sistema Sanitario Regionale con atto del Direttore dell’Area Finanza 
della Presidenza in accordo con la Direzione Generale Welfare e tenuto fermo, per 
tutti gli Enti, l’obiettivo dell’equilibrio economico finanziario sulla base delle risorse 
assegnate con provvedimento regionale. 

Si ritiene di confermare, per quanto non previsto nel presente atto e per quel che 
risulta compatibile con il presente provvedimento, ciò che è stabilito nelle 
determinazioni in merito al finanziamento degli anni. 

COMPLETEZZA FLUSSI 

Al fine di garantire la chiusura del bilancio entro il 30 aprile, dovranno essere garantiti 
flussi di attività completi per il 15 di febbraio ivi compresi quelli socio-sanitari e non 
saranno ammesse variazioni successive.  

In relazione a prestazioni effettuate e non rendicontate nei termini, vale la regola 
sopra descritta a garanzia dell’equilibrio di bilancio. 

 

 

 

 

 

 


