
 

REGIONE PIEMONTE BU1 05/01/2023 
 

Codice A1415C 
D.D. 22 dicembre 2022, n. 2573 
DGR n. 4-5678 del 27-09-2022 - Articolo 1 commi 446 e 446 Legge 30 dicembre 2020 n.178. 
Approvazione programma degli interventi di installazione di impianti per la produzione di 
ossigeno medicale, di ammodernamento delle linee di trasmissione dell'ossigeno ai reparti e di 
rafforzamento delle misure di sicurezza per il monitoraggio dell'atmosfera sovraossigenata. 
Utilizzo delle risorse assegnate con D.M. 7 giugno 2022 
 

 

ATTO DD 2573/A1415C/2022 DEL 22/12/2022 
 
 
DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE 
A1400A - SANITA' E WELFARE 
A1415C - Politiche degli investimenti 
 
 
OGGETTO:  DGR n. 4-5678 del 27-09-2022 – Articolo 1 commi 446 e 446 Legge 30 dicembre 

2020 n.178. Approvazione programma degli interventi di installazione di impianti per 
la produzione di ossigeno medicale, di ammodernamento delle linee di trasmissione 
dell’ossigeno ai reparti e di rafforzamento delle misure di sicurezza per il 
monitoraggio dell’atmosfera sovraossigenata. Utilizzo delle risorse assegnate con 
D.M. 7 giugno 2022, a favore delle A.S.R del Piemonte. Accertamento della somma 
di Euro 368.627,00 sul capitolo 40180 dell’entrata e impegno di Euro 368.627,00 sul 
capitolo 217180 della spesa. Annualità 2022, Missione 13 Programma 5. 
 

 
Premesso che: 
 
-l’articolo 1, comma 140, della legge 11 dicembre 2016, n. 232 ha istituito un apposito Fondo da 
ripartire nello stato di previsione del Ministero dell'economia e delle finanze per assicurare il 
finanziamento degli investimenti e lo sviluppo infrastrutturale del Paese; 
 
-l’articolo 1, comma 445, della legge 30 dicembre 2020, n. 178 recante “Bilancio di previsione 
dello Stato per l’anno finanziario 2021 e Bilancio pluriennale per il triennio 2021-2023”, recita “Al 
fine di migliorare la capacità di produzione e la reperibilità di ossigeno medicale in Italia e in 
considerazione della carenza di bombole di ossigeno durante le fasi acute dell’emergenza 
epidemiologica da COVID-19, il Fondo per il finanziamento degli investimenti e lo sviluppo 
infrastrutturale del Paese, di cui all’art. 1, comma 140 della legge 11 dicembre 2016, n. 232, è 
incrementato di 5 milioni di euro per l’anno 2021”; 
 
-lo stanziamento di cui sopra “è destinato, nei limiti dello stesso, al supporto di interventi di 
installazione di impianti per la produzione di ossigeno medicale, di ammodernamento delle linee di 
trasmissione dell’ossigeno ai reparti e di rafforzamento delle misure di sicurezza per il 
monitoraggio dell’atmosfera sovraossigenata e la gestione dell’eventuale rischio di incendio, 
secondo le norme sulla produzione di gas medicinali previsti dalla farmacopea ufficiale di cui al 



 

decreto legislativo 24 aprile 2006 n. 219”. Preso atto che: 
 
-con Decreto del Ministro dell’Economia e delle Finanze del 7 giugno 2022, ammesso alla 
registrazione della Corte dei Conti il 5 luglio 2022, n. 1116, è stata data attuazione alle previsioni di 
cui all’articolo 1,commi 445 e 446 della legge 30 dicembre 2020, n. 178. 
 
-il citato D.M. 7 giugno 2022 ha assegnato alla Regione Piemonte, risorse pari a € 368.627,00 
ripartite sulla base delle quote d’accesso al fabbisogno sanitario indistinto corrente rilevate per 
l’anno 2021, come da Allegato A parte integrante del Decreto medesimo; 
 
-con nota del Ministero della Salute - Direzione Generale della Programmazione Sanitaria prot. n. 
16131 del04/08/2022 (ns. prot. n. 29531 del 04/08/2022) è stato richiesto alle Regioni di presentare 
al Ministero della Salute uno specifico programma di utilizzo delle risorse assegnate, approvato con 
atto regionale relativo a degli interventi di installazione di impianti per la produzione di ossigeno 
medicale, di ammodernamento elle linee di trasmissione dell’ossigeno ai reparti e di rafforzamento 
delle misure di sicurezza per il monitoraggio dell’atmosfera sovra ossigenata. Dato atto che: in data 
22 agosto 2022 in relazione alla nota ministeriale sopra citata, il Settore competente ha invitato a 
tutte le A.S.R. la richiesta di formulare una proposta di intervento tenendo conto del limitato 
importo stanziato dal Ministero per tutta la Regione Piemonte. Alla scadenza del termine prefissato 
al Settore competente sono pervenute 12 proposte dalle A.S.R., 3 A.S.R. non hanno risposto e 3 
A.S.R. hanno dichiarato che la realizzazione dell’intervento proposto non rientra nei loro 
programmi; le proposte pervenute dalle ASR sono, nella maggior parte dei casi, di importo 
consistente o molto elevato. 
 
Il Settore competente ha provveduto conseguentemente ad effettuare un istruttoria delle proposte di 
intervento pervenute. L’istruttoria ha portato ad una ridefinizione dei quadri finanziari/economici 
prevedendo un importo a disposizione per le Aziende che hanno presentato una proposta tra circa 
euro 30.000 e euro 40.000 al fine di avviare un percorso, nei limiti dell’importo individuato, per la 
riqualificazione/implementazione degli impianti dell’ossigeno medicale, di ammodernamento delle 
linee di trasmissione dell’ossigeno ai reparti e di rafforzamento delle misure di sicurezza per il 
monitoraggio dell’atmosfera sovra ossigenata e la gestione dell’eventuale rischio di incendio. 
 
L’A.O.U, Città della Salute e della Scienza di Torino ha presentato una proposta di intervento il cui 
importo è pari ad euro 214.659,00 (nota prot n. 0098887 del 09/09/2022); tale importo, come 
comunicato per le vie brevi, è stato ritenuto dal Settore regionale competente, non coerente con la 
ripartizione definita in sede istruttoria del finanziamento che il Ministero della Salute ha destinato 
alla Regione Piemonte; a tale nota non ha fatto seguito nessuna nuova proposta da parte 
dell’Azienda. 
 
Considerato che, sulla base di quanto sopra indicato è stato predisposto il Programma degli 
interventi di cui alla tabella (All. “A”), allegata quale parte integrante e sostanziale del sopra citato 
provvedimento, che contiene le seguenti indicazioni: a) ubicazione, denominazione e tipologia della 
struttura oggetto di intervento; b) superficie complessiva della struttura coperta dall'impianto per la 
produzione di ossigeno; c) indicazione dell’avvio di nuova installazione ovvero di 
ammodernamento di linee di trasmissione ai reparti; d) breve descrizione dell'intervento; e) 
indicazione dell’avvio di nuova installazione ovvero ammodernamento di linee di trasmissione ai 
reparti; f) cronoprogramma di acquisizione, installazione e messa in funzione; g) quadro economico 
e finanziario; h) Codice CUP. Ritenuto che:con DGR n. 4-5678 del 27-09-2022 si è approvato il 
programma degli interventi di cui alla tabella allegata quale parte integrante e sostanziale del 
provvedimento (All. “A”), per un importo complessivo di euro 368.627,00, nonché la relazione 
esplicativa del programma quale parte integrante e sostanziale del provvedimento (All. “B”). 



 

 
Dato atto che:la copertura degli interventi, pari a complessivi euro 368.627,00, inseriti nella sopra 
citata deliberazione trova copertura con il finanziamento statale assegnato alla Regione Piemonte 
con il Decreto del Ministro dell’Economia e delle Finanze del 7 giugno 2022, ammesso alla 
registrazione della Corte dei Conti il 5 luglio2022, n. 1116, e che non comporta ulteriori oneri a 
carico del bilancio regionale in fase di iscrizione nel Bilancio 2022-2024  Annualità 2022 Missione 
13 Programma 5. 
 
Tutto ciò premesso. 
 
Visti: 
 
• il Decreto Legislativo 23 giugno 2011, n. 118 che ha disposto norme 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. 41, così come integrato e corretto dal 
D.Lgs. 126 del 10 agosto2014, in particolare viste le disposizioni dell’art. 20 del Titolo II “Principi 
contabili generali e applicati per il settore sanitario” del D.Lgs. 23 giugno 2011 n. 118 e s.m.i.; 
 
• le disposizioni del Titolo II “Principi contabili generali e applicati per il settore sanitario” del 
D.lgs. n.118/2011. Tenuto conto del comma 2 lettera a) e b) dell’articolo 20 del D.lgs n. 118/2011 e 
s.m.i. che dispone che le Regioni accertino ed impegnino nel corso dell’esercizio l’intero importo 
corrispondente al finanziamento sanitario corrente comprensivo di: fondo sanitario assegnato, quote 
premiali, quote di finanziamento vincolate o finalizzate, importi delle manovre fiscali regionali 
destinate al finanziamento della sanità, finanziamento del disavanzo sanitario pregresso, disponendo 
che eventuali perdite di finanziamento determino la cancellazione dei residui attivi nell’esercizio in 
cui si verificano tali condizioni. 
 
- la Legge regionale 29 aprile 2022, n. 6 "Bilancio di previsione finanziario 2022-2024"; 
 
- la L.R. n. 13 del 2 agosto 2022 “ Assestamento al bilancio di previsione finanziario 2022 – 2024”; 
 
- la D.G.R. n.1-4970 del 4 maggio 2022 “Legge regionale 29 aprile 2022, n. 6 "Bilancio di 
previsione finanziario 2022-2024". Approvazione del Documento Tecnico di Accompagnamento e 
del Bilancio Finanziario Gestionale 2022-2024”; 
 
- la D.G.R. n. 73 – 5527 del 3 agosto 2022 Bilancio di previsione finanziario 2022-2024. Attuazione 
della Legge regionale n. 13 del 02/08/2022. 
 
“Assestamento del Bilancio di previsione finanziario 2022 –2024”. Modifica del Bilancio 
Finanziario Gestionale 2022-2024. Ritenuto pertanto necessario accertare e impegnare la somma di 
euro 368.627,00 sul capitolo 40180 dell’entrata e sul capitolo 217180 della spesa, del bilancio di 
previsione finanziario 2022-2024, annualità 2022, Missione 13 Programma 5, a favore delle ASR 
del Piemonte, dando atto che l’accertamento della suddetta somma non è già stato assunto con 
precedenti atti. 
 
Per quanto fin qui esposto, 
 
attestata la regolarità amministrativa del presente atto ai sensi della D.G.R.17 ottobre 2016 n. 1-
4046, come modificata dalla D.G.R. 14 giugno 2021 n. 1-3361; 

IL DIRIGENTE 
Richiamati i seguenti riferimenti normativi: 



 

 

• D.Lgs. 165/2001; 

• artt. 17 e 18 della L.R. 23/2008; 

• D. Lgs. 118/2011 e s.m.i; 

• L.R. n. 6 del 29 aprile 2022; 

• L.R. n. 13 del 2 agosto 2022; 

• D.G.R. n.1-4970 del 4 maggio 2022; 

• D.G.R. n. 73 - 5527 del 3 agosto 2022; 

• DGR n. 4-5678 del 27-09-2022; 
 
 

determina 
 
per le motivazioni espresse in premessa di 
 
• accertare la somma complessiva di euro 368.627,00 sul capitolo 40180/2022 del bilancio 
finanziario gestionale 2022-2024, annualità 2022, Missione 13 Programma 5, codice versante 
326486 Ministero della Salute - Direzione Generale della programmazione sanitaria come da 
allegato, parte integrante e sostanziale della presente determinazione; dato atto che l'accertamento 
non è già stato assunto con precedenti atti; 
 
• impegnare la somma di euro 368.627,00 sul capitolo 217180 del bilancio finanziario gestionale 
2022-2024, annualità 2022, a favore delle ASR come indicato nell'allegato A) parte integrante e 
sostanziale della presente determinazione in attuazione della DGR 4 - 5687 del 27/09/2022 
 
• di dare atto che la transazione elementare dei suddetti movimenti contabili è rappresentata 
nell’allegato“Appendice A – Elenco Registrazioni contabili” parte integrante e sostanziale del 
presente provvedimento. Avverso la presente determinazione è ammesso ricorso entro il termine di 
60 giorni innanzi al Tribunale Amministrativo Regionale di Torino. 
 
La presente determinazione sarà pubblicata sul B.U. della Regione Piemonte, ai sensi dell’art. 61 
dello Statuto e dell’art. 5 della L.R. n. 22/2010, nonché sul sito istituzionale dell’Ente nella sezione 
“Amministrazione Trasparente”, ai sensi dell’art. 26, comma 2, del D.Lgs. n. 33/2013 e s.m.i. 
 
 

IL DIRIGENTE (A1415C - Politiche degli investimenti) 
Firmato digitalmente da Sandro Petruzzi 

Allegato 
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REGIONE AZIENDA CODICE CUP

 ASL TO3    RIVOLI  TO 1.800 1 MESE  2 MESE € 40.000,00  H21B22001610001 

 ASL TO5  TO 1.400 1 MESE  4 MESI € 30.000,00  J24E22000530001  

 ASL VC   VERCELLI  VC 1.250 IMMEDIATO 4 MESI € 30.500,00   D82C22001020001 

 ASL BI  BIELLA  BI 63.000 IMMEDIATO  7 MESI € 25.300,00 C22C22000300002 

OSPEDALE S. CROCE  CUNEO  CN 500 1 MESE  3 MESI  € 30.000,00  B24E22000690001 

Allegato. 
“A”

         Legge 30 dicembre 2020 n. 178 - Interventi di installazione di impianti per la produzione di ossigeno medicale, di ammodernamento delle linee di trasmissione di ossigeno ai reparti e di rafforzamento delle misure di sicurezza per il monitoraggio dell’atmosfera 
sovra ossigenata.

DENOMINAZIONE 
STRUTTURA E 

TIPOLOGIA 
STRUTTURA

UBICAZIONE 
COMUNE – PROV.

DESCRIZIONE 
DELL’INTERVENTO

Superficie 
complessiva della 
struttura coperta 
dell’impianto per 
la produzione di 
ossigeno.                 
         MQ.               
(sup. relative alle   
       aree di              
  intervento)

Indicazione dell’avvio di 
nuova installazione 
ovvero 
ammodernamento di 
linee di trasmissione ai 
reparti.                              
      (dal momento              
  dell’ammissione al          
      finanziamento)

Cronoprogramma di 
acquisizione, 

installazione e messa in 
funzione

Quadro economico e 
finanziario

 REGIONE 
PIEMONTE 

 Presidio Ospedaliero di 
Rivoli “Ospedale degli 

Infermi” 

 ammodernamento delle linee di trasmissione gas 
al DEA con rifacimento dell’impianto 

provvisorio. Nell’intervento saranno sostituiti 
anche i quadri di riduzione secondo stadio con 

l’inserimento di un misuratore di portata e 
l’aggiunta di un riduttore per il DEA e per il 

reparto di medicina. 

 REGIONE 
PIEMONTE 

 Presidio Ospedaliero 
Moncalieri 

 
MONCALIERI 

 nuovo allacciamento al circuito primario con 
fornitura e posa dei quadri di secondo stadio e 
parziale rifacimento distribuzione secondaria;  

 REGIONE 
PIEMONTE 

 Casa della Salute 
Gattinara 

Rifacimento impianto esistente gas medicali 
presso Reparto  CAVS di accoglimento pazienti 

cure post-acuzie  

 REGIONE 
PIEMONTE 

 OSPEDALE DEGLI 
INFERMI 

potenziamento del gruppo di riduzione di primo stadio 
dell'impianto di distribuzione dell'ossigeno medicale 

ai reparti utilizzatori". Si prevede di intervenire sia sul 
grado di ridondanza dei componenti critici e sia 
inserendo uno strumento per il monitoraggio in 

continuo della portata di ossigeno gassoso prodotto.- il 
"potenziamento del gruppo di riduzione di secondo 
stadio dell'impianto di distribuzione dell'ossigeno 

medicinale ad un reparto di degenza ad alto 
consumo". Si prevede di incrementare la capacità di 

alimentazione di ossigeno al reparto in modo da 
garantire una migliore funzionalità ed affidabilità del 

servizio nelle fasi di massimo consumo. 

 REGIONE 
PIEMONTE 

 AZIENDA 
OSPED. S. 

CROCE e CARLE  
 

 installazione di sensori di sovra ossigenazione in 
aree sanitarie e laboratori 
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 ASL CN2  VERDUNO  CN 150 2 MESI  10 MESI € 30.000,00  G95F22001150002  

 ASL AT  ASTI  AT 1.500  1 MESE  2 MESI € 35.197,00  G38I22001800002 

ASL AL OVADA AL 1.884  4 MESI  4 MESI € 35.930,00 C48I22000560002

OSPEDALE SAN LUIGI ORBASSANO TO 9.000 2 MESE  2 MESI € 31.700,00  E85F22001210001 

NOVARA NO 150 1 MESE  3 MESI € 40.000,00  B11B22001000001 

TORINO TO 2.000 IMMEDIATO  2 MESI  € 40.000,00  G18I22001470001 

€ 368.627,00

 REGIONE 
PIEMONTE 

 OSPEDALE MICHELE 
e PIETRO FERRERO 

 L’impianto di produzione di ossigeno medicale 
richiede l’installazione delle componenti indicate in 

disegno all’interno di un’area chiusa e avente 
dimensioni indicative 2 m x 3 m x h2.5 m. Occorre 

porre, al servizio delle apparecchiature componenti il 
sistema di produzione, una linea elettrica trifase 

dimensionata per alimentare un carico di circa 35 
kw/h per la produzione e la distribuzione 

dell’ossigeno prodotto presso la porzione periferica 
degli impianti di erogazione. Saranno parte integrante 
dell’impianto, oltre allo stadio di produzione, anche il 

serbatoio per l’immagazzinamento dell’ossigeno 
prodotto, certificato ed idoneo ai sensi della normativa 
PED 2014/68/UE, comprensivo di valvola di sicurezza 

e sistema di monitoraggio e allarme conformi alla 
norma ISO 7396-1:2016. Tramite l’installazione del 

sistema sarà possibile garantire autonomia alla 
struttura, limitando l’apporto di ossigeno strutturale 

alla sola evenienza di anomalia della centrale di 
produzione. 

 REGIONE 
PIEMONTE 

 OSPEDALE Cardinal 
Massaia - Asti 

 Fornitura e posa di un Quadro di secondo stadio, 
installato nel corridoio di accesso ai reparti e 

collegato alla linea in rame O-AA-Vuoto della linea 
montante dei reparti di Medicina A, Medicina B, 

Ortopedia, Multi-specialistica e Urologia, per 
raddoppiare la portata e la sicurezza dei pensili 

esistenti. 

REGIONE 
PIEMONTE

Presidio Ospedaliero di 
Ovada

1) Adeguamento reparto e palestre di R.R.F 
mediante fornitura in zona filtro di n° 2 quadri di 

riduzione ed intercettazione gas medicinali in 
sostituzione di quelli vecchi (Tipo 

Sio) ,posizionati ancora all'interno dell'area di 
degenza e privi di eventuali ricambi 2) 

Installazione di n°1 quadro di riduzione e 
intercettazione presso la zona filtro in 

sostituzione del vecchio quadro, posizionato 
nell'area del D.H. oncologico; 3) trasferimento 

del quadro di intercettazione dall'area radiologia 
alla zona filtro, individuata nell'atrio principale.

REGIONE 
PIEMONTE

AZIENDA 
OSPEDALIERA 

UNIVERSITARIA 
SAN LUIGI 
GONZAGA

L’incremento ed il potenziamento dell’attuale 
impianto di distribuzione che possa garantire , in 
caso di guasto dell’attuale impianto, la continuità 
dell’erogazione dell’ossigeno medicale e in caso 

di maggior fabbisogno per la gestione di 
un’ulteriore emergenza Covid-19 per I padiglioni 

2 e 3.

REGIONE 
PIEMONTE

AZIENDA 
OSPED. 

MAGGIORE della 
CARITA’ 
NOVARA

OSPEDALE 
MAGGIORE 

Attualmente il reparto è alimentato da montante 
verticale presente su vano scala. Il progetto prevede 
una diramazione al piano realizzata da una rete di 
distribuzione autonoma comprensiva di quadro di 

intercettazione, quadro di riduzione e linee 
secondarie.

REGIONE 
PIEMONTE

AZIENDA 
OSPED. 

MAURIZIANO 

OSPEDALE 
MAURIZIANO 
UMBERTO I

Realizzazione di una prima parte delle 
lavorazioni (Pad. 2)  individuando un  1° lotto 

funzionale che prevede l’installazione di sistemi 
di rilevamento % ossigeno sui n. 3 reparti di 
degenza che costituiscono il pad. 3 stesso.

T O T A L E 




