REGIONE PIEMONTE BU52 28/12/2023

Codice A1416D

D.D. 21 dicembre 2023, n. 1952

D.G.R. 31 ottobre 2023 n. 1-7638 - Sanita digita0. Risorse a favore di Azienda Sanitaria
Zero per la realizzazione degli interventi inerentil'interoperabilita 2.0 dei dati sanitari e socio
sanitari delle Aziende Sanitarie Regionali. Subimpgno di euro 300.000,00 a favore di Azienda
Sanitaria Zero dell'Impegno n. 14599/2021, Capitola. 157318/2021.
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ATTO DD 1952/A1400B/2023 DEL 21/12/2023

DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE
A1400B - SANITA'

OGGETTO: D.G.R. 31 ottobre 2023 n. 1-763&anita digitale 2.0. Risorse a favore di Azie
Sanitaria Zero per la realizzazione degli intervargrenti I'Interoperabilita 2.0 d
dati sanitari e socio sanitari delle Aziende Sai@t&egionali. Subimpegno di eu
300.000,00 a favore di Azienda Sanitaria Zero bepfegno n. 14599/2021, Capit
n. 157318/2021.

Premesso che la Regione Piemonte, in linea contgudefinito a livello nazionale tramite le
Delibere di Giunta Regionale (DD.G.R.) n. 15-862% 2il aprile 2008 e n. 24-11672 del 29 giugno
2009, ha impostato un modello di sanita in retequele le tecnologie dell'Information Technology
costituiscono un fattore abilitante per la realzaae dei nuovi modelli assistenziali, basati
sull’interoperabilita, rendendo accessibili in mexai diffusa e sicura dati, informazioni e servizi;

visto il D.P.C.M. n. 178/2015 “Regolamento in mé&tedi fascicolo sanitario elettronico” che
disciplina il Fascicolo Sanitario Elettronico (FS&)ne definisce contenuto, finalita, modalita di
alimentazione e di accesso;

vista la D.G.R. 23 febbraio 2018, n. 27-6517 avaat®ggetto “Attuazione del Piano Triennale per
l'informatica nella P.A. 2017-2019 e degli adempithen materia di Sanita digitale. Linee di
indirizzo della sanita digitale Piemontese - Progegionali 2018-2020.”;

visto il d.Igs. 10 agosto 2018, n. 101 “Disposiziper 'adeguamento della normativa nazionale alle
disposizioni del regolamento (UE) 2016/679 del &adnto europeo e del Consiglio, del 27 aprile
2016, relativo alla protezione delle persone figiclon riguardo al trattamento dei dati personali,
nonché alla libera circolazione di tali dati e eteoga la direttiva 95/46/CE (regolamento generale
sulla protezione dei dati)”;

dato atto che in attuazione ai provvedimenti naglioa regionali attraverso I'ecosistema di sanita
regionale e a regime la disponibilitd nel FSE dmiuimenti clinico sanitari da parte delle strutture
sanitarie pubbliche del Servizio Sanitario Regier(di seguito FSE 1.0) ed, a titolo esemplificativo
€ non esaustivo, i seguenti interventi trasversali:



 configuratore: la funzionalita e rivolta a operateanitari e amministrativi delle Aziende
Sanitarie Regionali (ASR) e della Regione per latigae delle politiche di abilitazione e
profilazione degli utenti all'uso dei servizi digit sanitari;

 notificatore: la funzionalitd rende disponibile up&ttaforma per I'invio di messaggi di
notifica da parte dei servizi sanitari digitali entunicazioni mirate per target specifici di
utenti;

» gateway di firma digitale: la funzionalita permetiericonoscere e gestire gli strumenti di
firma digitale in uso presso le ASR e ne conséntmlanche per gli applicativi regionali: evita
la ridondanza di dispositivi di firma differenti;

» gestione deleghe: la funzionalita permette di delegina persona di fiducia a operare per
proprio conto sui servizi sanitari on line del FSE;

IR

informative precise o a funzionalita del FSE.

Considerato che ai sensi dell’articolo 23, commiatB d) della legge regionale 6 agosto 2007, n.
18, avente ad oggetto “"Norme per la programmazsmao-sanitaria e il riassetto del servizio
sanitario regionale”, come modificata dalla legggionale n. 26/2021, e attribuita ad Azienda Zero
la “[...] gestione e sviluppo del sistema informatdicdelemedicina [...]";

Richiamata la D.G.R. n. 9-6437 del 23 gennaio 2@28nte ad oggetto “PNRR M6 Salute:
Interventi digitalizzazione attuazione FSE 2.0. &ip, ai sensi dell'art.5, c.1 del contratto
istituzionale di sviluppo alle ASR, quali soggetitiuatori esterni delegati. Riparto agli Enti SSR
risorse PNRR per complessivi Euro 20.684.021,0(pp&nziamento infrastrutture digitali. Riparto
ad Azienda Zero risorse per attivita di supporto @d&uro 1.500.000,00.”;

dato atto che gli Enti del Servizio Sanitario Regile (SSR), assieme alle strutture sanitarie @ivat

accreditate e contrattualizzate con il SSR, norgthéperatori sanitari, sono tenuti ad assicurare
I'attuazione dei decreti nazionali del 18 maggi@20del 20 maggio 2022 e del 08 agosto 2022 cosi
come richiamato dalla D.G.R. n. 9-6437/2023;

considerato che per assicurare l'attuazione datleel guida nazionali FSE 2.0, HL7 FHIR, &
necessario che le Aziende sanitarie, pubblicheivaater assicurino a regime I'applicazione dei
seguenti Dizionari e Sistemi di Codifica:

» ICD9 - CM per diagnosi, interventi e quesito diagfio,

* LOINC, per la codifica delle osservazioni clinicheli laboratorio,

* UCUM, per le unita di misura utilizzate nel monaesitifico,

» AIC per le confezioni farmaceutiche,

» ATC per i principi attivi dei farmaci,

« SNOMED

 Altre codifiche necessarie per identificare altroghotti sanitari (dispositivi medici, alimenti a

fini medici speciali, preparazioni magistrali, ecg...

Considerato che gli aspetti di interoperabilitataitica e semantica si rendono necessari per
'attuazione della D.G.R. n. 17-6174 del 7 dicemb@22, approvata con successiva Delibera del
Consiglio Regionale (D.C.R.), che in attuazioneDaM. 77/2022 ha tra l'altro previsto “[...]
'adozione di un modello di stratificazione comuse tutto il territorio nazionale finalizzato a
permettere lo sviluppo di un linguaggio uniformees garantire equita di accesso ed omogeneita



di presa in carico. Tale modello di stratificaziomvra consentire di individuare interventi
appropriati, sostenibili e personalizzati che vengodefiniti nel Progetto di Salute del singolo
paziente. Si tratta quindi di riorganizzare i sistiedi valutazione dei pazienti e di identificare le
peculiarita di cui sono portatori in modo uniforneeconvergente a livello aziendale, regionale e
nazionale, verso uno schema di riferimento per éppatura dei “bisogni semplici” e dei “bisogni
complessi”. Secondo il D.M. 77/2022la Medicina di Popolazione si pone come obiettiko
promozione della salute della popolazione di rii@ento, attraverso l'utilizzo di modelli di
stratificazione ed identificazione dei bisogni @ilwude basati sull’utilizzo di dati. La Sanita di
Iniziativa € un modello assistenziale di gestioeledmalattie croniche fondato su un’assistenza
proattiva all’individuo dalle fasi di prevenzionel e€ducazione alla salute fino alle fasi precoci e
conclamate della condizione morbosa. La Stratifimae della Popolazione per profili di rischio,
attraverso algoritmi predittivi, permette di difesrziare le strategie di intervento per la popolazo

e per la presa in carico degli assistiti sulla bagel livello di rischio, di bisogno di salute e
consumo di risorsé[...];

considerato altresi che gli aspetti di interopéitabsintattica e semantica sono fondamentali per
un’integrazione sistemica del processo di diagmosura del SSN anche per le piattaforme di
telemedicina e l'infrastruttura della Centrale Gyiieta Territoriale (COT);

dato atto che la crescente disponibilita di datitaai pone il SSN, le Regioni e le Aziende Samétar
di fronte alla sfida dell'utilizzo dei dati stegsr incidere concretamente sulla qualita dell'tesiz
sanitaria a livello epidemiologico, di prevenziowkggnosi e cura, ma anche per offrire migliori
servizi al cittadino, che si muove all'interno dekte dei servizi sanitari regionali;

considerato che all’Azienda Sanitaria Zero la Gaurdgionale puo attribuire competenze relative
allo sviluppo del sistema informativo e di progé@iT che ricoprono carattere di strategicita per la
Regione, nel rispetto dell’art. 1 della legge regie n. 26 del 26 ottobre 2021 e s.m.i., nonché la
D.G.R. n. 3-5267 del 28 giugno 2022;

dato atto che:

con D.G.R del 4 maggio 2023 n. 4-6815, é statalgtadi far avviare ad Azienda Sanitaria Zero gli
interventi previsti nel Piano operativo di teleneia - nelle more degli atti nazionali di riparto
delle risorse del PNRR destinate alhvestimento 1.2.3. Telemedicina per un migliongpsuto ali
pazienti cronicl, e considerata la strategicita per il SSR, oligecel pieno rispetto dei vincoli e
condizionalita del PNRR medesimo - stanziando jg@mbalita 2023 euro 5,7 milioni attraverso
I'utilizzo delle seguenti risorse:

* euro 2,2 milioni dal Fondo Sanitario Regionale;

» euro 3,5 milioni dalla rimodulazione delle risoqgeviste dalla D.G.R. 20 novembre 2020, n.

17-2318.

con D.G.R. del 31 ottobre 2023 n. 1-7638, e statiegrata la D.G.R. 31 luglio 2023 n. 29-7327,
incaricando I'’Azienda Sanitaria Zero di proporréadDirezione Sanita entro il 30 aprile 2024 il
modello progettuale di interoperabilita 2.0 perfgplicazioni aziendali, il quale riporti le finalit

gli interventi necessari, ed una analisi del fabipi® di spesa (evidenziando I'eventuale spesa
cessante per ASR), acquisendo supporti specialisterni per un importo non superiore a
300.000,00 euro;

che la realizzazione degli interventi per l'integogbilita dei dati sanitari dovranno essere coerent



rispetto ai decreti nazionali e realizzati nel eigp dei principi di liceita, trasparenza e coretta
del trattamento, di esattezza, di integrita e vistzza e di privacy by design e by default (&xtt.
par. 1, lett. a), d) e f), e 25 del Regolamento.BR. (UE) 2016/679), anche a seguito di una
valutazione dei rischi per i diritti e le libertagli interessati;

con D.G.R. del 31 ottobre 2023 n. 1-7638 la quatdepdelle risorse di cui alla D.G.R. 4 maggio
2023 n. 4-6815 - modificata dalla D.G.R. 31 lugh623 n. 29-7327 - possono essere utilizzate
dall’Azienda Sanitaria Zero per un importo non gigre a 300.000,00 euro, al fine di assicurare
I'attuazione dell'interoperabilita 2.0 per le amalzioni aziendali.

Precisato che le risorse volte ad assicurare daitune dell'interoperabilita 2.0 per le applicazion
aziendali (di cui alla D.G.R. del 31 ottobre 2023.+#v638), trovano copertura nello stanziamento di
euro 3,5 milioni dato dalla rimodulazione delleorse previste dalla D.G.R. 20 novembre 2020, n.
17-2318 (di cui alla D.G.R del 4 maggio 2023 n.84-%5).

tenuto conto del decreto legislativo n.118 del 28ggo 2011 “Disposizioni in materia di
armonizzazione dei sistemi contabili e degli schdnfiilancio delle Regioni, degli enti locali e dei
loro organismi, a norma degli articoli 1 e 2 dédlgge 5 maggio 2009, n. 42.” e s.m.i.;

viste le disposizioni del Titolo Il “Principi corttdi generali e applicati per il settore sanitaratél
d. Igs n. 118/2011,

tenuto conto del comma 2 lettera a) e b) dell’altic20 del d.lgs n. 118/2011 e s.m.i, il quale
dispone che le Regioni accertino ed impegnino n&isa dell’esercizio l'intero importo
corrispondente al finanziamento sanitario correot@prensivo di: fondo sanitario assegnato, quote
premiali, quote di finanziamento vincolate o fizakte, importi delle manovre fiscali regionali
destinate al finanziamento della sanita, finanzisimeel disavanzo sanitario pregresso, disponendo
che eventuali perdite di finanziamento determiriangancellazione dei residui attivi nell’'esercizio
in cui si verificano tali condizioni.

Ritenuto necessario, al fine di garantire I'avvegli interventi di interoperabilita, di subimpegear

la somma di euro 300.000,00 a favore di Aziendait&am Zero (C.F.- P.l. 12685160017)

dall'lmpegno n. 14599/2021, Capitolo n. 157318/20@&r le attivita di acquisizione supporti
specialistici esterni al fine della redazione deddello progettuale di interoperabilita 2.0 per le
applicazioni aziendali delle ASR.

Precisato che:

'Azienda Sanitaria Zero dovra trasmettere allaeBione Sanitd nota con evidenza delle restanti
spese da impegnare entro I'anno inerenti il pragdittelemedicina - ai sensi della D.G.R. del 31
luglio 2023 n. 29-7327 - in quanto in assenza dingwali obbligazioni giuridiche sorte o che
potranno sorgere entro il 31 dicembre 2023, siyedera a rilevare 'economia per I'annualita in
COrso;

ai fini della liquidazione delle risorse del preweprovvedimento, I’Azienda Sanitaria Zero dovra
predisporre la rendicontazione delle attivita uniéate ai documenti probatori di spesa (quali ad
esempio fatture).



La transazione elementare dei suddetti movimentppresentata dall’allegatdAppendice A -
Elenco Registrazioni contabiliparte integrante e sostanziale del presentevedimento.

Dato atto che:

* il presente provvedimento e adottato nel rispettbeddisposizioni in materia di tracciabilita
dei flussi finanziari, e che non comporta oneri ligip per il bilancio regionale non compresi
negli stanziamenti di bilancio (costi indiretti);

* il programma dei pagamenti conseguenti agli impeégspesa da assumere € compatibile con i
relativi stanziamenti di cassa e con le regolendirfza pubblica;

» € stata attestata sia I'avvenuta verifica dell’ssstenza, anche potenziale, di situazioni di
conflitto di interesse, che la regolarita ammirgttra del presente atto ai sensi della D.G.R. 17
ottobre 2016 n. 1-4046, come modificata dalla D.G4Rgiugno 2021 n. 1-3361;

tutto cio premesso e considerato,
IL DIRETTORE
Richiamati i seguenti riferimenti normativi:

* Decreto legisdtivo 30 marzo 2001 n. 165, recante "Norme genstdliordinamento de
lavoro alle dipendenze delle amministrazioni putii@i' e s.m.i.;

e Legge regionale 28 luglio 2008 n. 23, recante "pista dell'organizzazione degli uffi
regionali e disposizioni concernenti la dirigendalgersonale” e s.m.i.;

* Decreto legislativo 23 giugno 2011 n. 118, recatidsposizioni in materia
armonizzazione dei sistemi contabili e degli scheimbilancio delle Regioni, degli er
locali e dei loro organismi, a noa degli articoli 1 e 2 della legge 5 maggio 2009%2" €
s.m.i.;

e Decreto legislativo 14 marzo 2013 n. 33, recant@rtino della disciplina riguardante
diritto di accesso civico e gli obblighi di pubbti, trasparenza e diffusione
informazioni da parte delle pubbliche amministrai@ s.m.i.;

« D.G.R. n. 433529 del 9 luglio 2021, recante "Regolamento regj®mi contabilita dell
Giunta regionale. Abrogazione del regolamento mg® 5 dicembre 2001, n. 18/R.
Approvazione";

e D.GR. n. 38-6%2 del 2 dicembre 2022, recante "Approvazione ligela per le attivite
di ragioneria relative al controllo preventivo sprovvedimenti dirigenziali. Revoc
allegati A, B, D della dgr 12-5546 del 29 agosta 20

e D.GR. n. 3-6447 del 30 gennaio 2028cante "Approvazione del Piano integratc
attivita e organizzazione (PIAO) della Giunta regile del Piemonte per gli anni 2023-
2025 e della tabella di assegnazione dei pesi adggittivi dei Direttori del ruolo dell
Giunta regionale per I'anno 2023.";

 D.G.R. n. 376640 del 21 marzo 2023, recante "Riparto 2022 dablb Sanitario e entra
Payback agli Enti del S.S.R. a modifica delle sgoprovvisorie assegnate con D.G.R. n. 2-
4147 del 24/11/2021. Riparto delle quote del fosdoitario indistind accantonato in GS
per la copertura delle spese derivanti da CCNL Z02&L relative al comparto ni
dirigente e riparto alla ASL Citta' di Torino direu2,5 milioni per le finalita' di interver
CUP™;

e Legge regionale 24 aprile 2023 n. 6: "Bilancio dg\psione finanziario 2023-2025";



* D.GR n. 1-6763 del 27 aprile 2023, recante "Legge regiorzdeaprile 2023, n.

"Bilancio di previsione finanziario 2023025". Approvazione del Documento Tecnicc
Accompagnamento e del Bilancio Finanziario Gest®823-2025";

* D.G.R. n. 4-6815 del 4 maggio 2023, recante "PNRRvestimento 1.2.3. Telemedici

per un migliore supporto ai pazienti cronici. Apymaione del Piano operativo e |
fabbisogno per i servizi minimi di telemedicinatteposto a valutgone di congruita’ dalll
Commissione tecnica di valutazione ai sensi delr&ecdel Ministro della Salute

concerto con il Ministro delegato per l'innovazideenologica e la transizione digitale
30 settembre 2022.";

* D.G.R. n.9-7070 del 20 giugrR023, recante "Riparto 2023 del Fondo Sanitatierdrate

payback agli Enti del S.R.R.. Approvazione del Bidnattivita 2023 di Azienda Zero";

* legge regionale 31 luglio 2023 n. 14 "Assestameatbilancio di previsione finanziar

2023-2025"

« D.GR n. 177391 del 3 agosto 2023 Variazione al Documento itecndi

Accompagnamento e al Bilancio Finanziario Gestier#123-2025 di cui alla D.G.R. n. 1-
6763 del 27 aprile 2023,

e D.GR. del 13 novembre 2023 n. 42-7711, recant@fBio di previsione finanziario 2023-

2025. Variazione compensativa fra capitoli di spgissompetenza della Direzione A140
"Sanita”, ai sensi dell'art. 51 del D.Lgs. 11820,

determina

per i motivi espressi in premessa, che formanoepartegrante e sostanziale del presente
provvedimento, di:

di subimpegnare la somma di euro 300.000,00 a éadoAzienda Sanitaria Zero (C.F.- P.1.
12685160017) dall'lmpegno n. 14599/2021, Capitolo 167318/2021, per le attivita di

acquisizione supporti specialistici esterni al filkella redazione del modello progettuale di
interoperabilita 2.0 per le applicazioni aziendiile ASR;

richiedere allAzienda Sanitaria Zero di trasmedtatla Direzione Sanita nota con evidenza
delle restanti spese da impegnare entro I'annceimieil progetto di telemedicina - ai sensi
della D.G.R. del 31 luglio 2023 n. 29-7327 - in guain assenza di eventuali obbligazioni
giuridiche sorte o che potranno sorgere entro ildB&embre 2023, si provvedera a rilevare
'economia per I'annualita in corso;

specificare che ai fini della liquidazione dellsaise del presente provvedimento, I'Azienda
Sanitaria Zero dovra predisporre la rendicontazidele attivita unitamente ai documenti
probatori di spesa (quali ad esempio fatture).

La transazione elementare dei suddetti movimentppresentata dall’allegatdAppendice A -



Elenco Registrazioni contabiliparte integrante e sostanziale del presentevedimento.

La presente determinazione sara pubblicata sulBBRJ.ai sensi dell’art. 61 dello Statuto e defl’ar
5, legge regionale n. 22/2010, e non € soggettdhligazione ai sensi del d.Igs n. 33/2013.

IL DIRETTORE (A1400B - SANITA")
Firmato digitalmente da Antonino Sottile
Allegato
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APPENDICE A — ELENCO REGISTRAZIONI CONTABILI

REGISTRAZIONI CONTABILI DELLA DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE
ATTO DD 1952/A1400B/2023 DEL 21/12/2023

Sub Impegno N.: 2021/14599/56

Descrizione: D.G.R. 31 OTTOBRE 2023 N. 1-7638 - SANITA DIGITALE 2.0. RISORSE A FAVORE DI
AZIENDA SANITARIA ZERO PER LA REALIZZAZIONE DEGLI INTERVENTI INERENTI
L'INTEROPERABILITA 2.0 DEI DATI SANITARI E SOCIO SANITARI DELLE AZIENDE
SANITARIE REGIONALI. SUBIMPEGNO DI EURO 300.000,00 A FAVORE DI AZIENDA
SANITARIA ZERO

Importo (€): 300.000,00

Cap.: 157318 /2021 - EROGAZIONI ALLE AZIENDE SANITARIE LOCALI DELLE SOMME
NECESSARIE PER SPESE CORRENTI (LEGGE 23 DICEMBRE 1978,N.833 E D.LGS. N.502/92 E
S.M.L)

Macro-aggregato: Cod. 1040000 - Trasferimenti correnti

Soggetto: Cod. 376241

PdC finanziario: Cod. U.1.04.01.02.020 - Trasferimenti correnti a Aziende sanitarie locali a titolo di
finanziamento del servizio sanitario nazionale

COFOG: Cod. 07.4 - Servizi di sanita pubblica

Tipo finanziamento: Cod. R - FONDI REGIONALI

Trans. UE: Cod. 8 - per le spese non correlate ai finanziamenti dell'Unione europea

Natura ricorrente: Cod. 3 - Ricorrente

Perimetro sanitario: Cod. 4 - per le spese della gestione sanitaria della regione

Debito SIOPE: Cod. NC - Non commerciale

del bilancio gestionale 2021/2023 annualita 2021

Titolo: Cod. 1 - Spese correnti

Missione: Cod. 13 - Tutela della salute

Programma: Cod. 1301 - Servizio sanitario regionale - finanziamento ordinario corrente per la garanzia dei
LEA

del bilancio di previsione 2021/2023 annualita 2021




