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Codice XST036 
D.D. 10 ottobre 2024, n. 678 
Sub-Investimento 1.2.2. Centrali operative territoriali. Presa d'atto della documentazione 
attestante il conseguimento del target PNRR M6C1-7 per la COT overbooking di Vercelli 
(CUP D62C23000210005). 
 
 

 

ATTO DD 678/A1400B/2024 DEL 10/10/2024 
 
 
DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE 
A1400B - SANITA' 
 
 
OGGETTO:  Sub-Investimento 1.2.2. Centrali operative territoriali. Presa d’atto della 

documentazione attestante il conseguimento del target PNRR M6C1-7 per la COT 
overbooking di Vercelli (CUP D62C23000210005). 
 

Visto il Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) approvato definitivamente il 13 luglio 
2021 che, alla Missione 6 Salute, promuove importanti interventi organizzativi e tecnologici 
finalizzati allo sviluppo di un nuovo modello di gestione dei servizi sociosanitari che rafforzi le 
prestazioni erogate sul territorio, l’integrazione dei percorsi socio-assistenziali, il potenziamento 
dell’assistenza sanitaria territoriale anche attraverso la realizzazione di Centrali Operative 
Territoriali (COT); 
 
Visto il Contratto Istituzionale di Sviluppo per l’esecuzione e la realizzazione degli investimenti 
sottoscritti tra il Ministero della Salute e la Regione Piemonte (CIS); 
 
Dato atto che in riferimento al PNRR sopra menzionato, con DCR 199-3824 del 22/02/2022, la 
Regione Piemonte ha approvato la programmazione relativa alle strutture di prossimità ed 
intermedie nelle ASL ed ha provveduto alla localizzazione, tra gli altri siti, delle centrali operative 
territoriali (COT) aventi la funzione di collegare e coordinare i servizi domiciliari con vari servizi 
territoriali, sociosanitari e ospedalieri e con la rete di emergenza, al fine di garantire la continuità, 
l'accessibilità e l'integrazione delle cure; 
 
Dato, altresì, atto che la Regione Piemonte, in qualità di Soggetto Attuatore, con D.G.R. 14 giugno 
2022, n. 25-5186, ha provveduto, tra l’altro, a ripartire le attività elencate all’art. 5 comma 1 del 
summenzionato CIS tra Regione e Aziende Sanitarie pubbliche del SSR, in qualità di Soggetti 
Attuatori Esterni delegati degli interventi finanziati a valere sulle risorse PNRR e PNC, missione 6, 
tra cui quella in parola; 
 
Considerato che: 
• l'erogazione dei fondi nell'ambito del Recovery and Resilience facility (RRF) è subordinata al 

conseguimento soddisfacente, da parte degli Stati membri, delle milestone e dei target stabiliti 



 

nelle Decisioni di esecuzione del Consiglio che approvano i piani nazionali per la ripresa e la 
resilienza; 

• il raggiungimento dei Milestone e Target avviene previa valutazione e verifica della 
documentazione comprovante e funzionale all’effettivo raggiungimento dei valori dichiarati, 
nonché la loro riferibilità, congruità e coerenza rispetto ai cronoprogrammi attuativi degli 
interventi, in linea con quanto stabilito nell’Allegato alla Decisione di Esecuzione del Consiglio 
10160/21 del 7 luglio 2021 e negli Accordi Operativi (Operational Arrangements) concordati con 
la Commissione europea; 

• la prescrizione è confermata nell’ambito del Sistema di Gestione e Controllo (Si.Ge.Co.) PNRR 
Ministero della Salute dove si codifica la procedura per la verifica degli indicatori del PNRR 
(milestone e target), al fine di accertare, tra l’altro, la presenza di un’idonea documentazione a 
supporto dei valori realizzati nel sistema ReGiS. 

 
Vista la guida operativa del Ministero della Salute per la redazione della relazione da parte 
dell’ingegnere indipendente di cui al meccanismo di verifica CE per il target PNRR M6C1-7 
relativo all’entrata in funzione delle Centrali Operative territoriali (COT) in linea con quanto 
previsto dagli impegni assunti attraverso la sottoscrizione del CIS; 
 
Constatato che la guida operativa summenzionata indica i seguenti documenti tra la 
documentazione che necessariamente deve essere prodotta e caricata su Regis: 
1. Certificato di completamento e di entrata in funzione della COT rilasciato in conformità alla 

legislazionenazionale (Allegato 2). 
2. Relazione di un Ingegnere indipendente che includa la giustificazione che le specifiche tecniche 

delprogetto siano in linea con la descrizione dell’investimento e del target presente nelle Council 
Implementing Decision (CID). 

3. Determinazione di presa d’atto del Soggetto attuatore relativo alla documentazione attestante 
ilconseguimento del target regionale con allegata tutta la documentazione prodotta dai soggetti 
attuatori delegati per ciascuna COT. 

 
Verificato che la documentazione di cui ai punti 1) e 2) summenzionata è stata prodotta nel rispetto 
della sequenza temporale prevista dalle linee guida nazionali e caricata su Regis dall’ASL di 
Vercelli in qualità di soggetto attuatore delegato esterno per il CUP D62C23000210005; 
Vista la nota dell’UMPNRR nazionale prot. n. 0003457 del 20/09/2024 che, ad integrazione dei 
richiamati documenti, ha raccomandato di caricare nel sistema informativo ReGiS: 
• dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà ai sensi di quanto disposto ex art. 47 D.P.R. 

445/2000, che attesti il requisito dell’indipendenza dell’ingegnere che elabora la relazione; 
• indicare nell’intestazione della checklist allegata alla relazione dell’ingegnere indipendente, il 

riferimento al CUP e alla specifica COT. 
 
Ritenuto di approvare la relazione dell’Ingegnere indipendente della COT con CUP 
D62C23000210005, agli atti della direzione sanità, e prendere atto del conseguimento del target, in 
qualità di soggetti delegati esterni il rispetto dei seguenti adempimenti entro le tempistiche ammesse 
dall’UMPNRR: 
• dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà ai sensi di quanto disposto ex art. 47 D.P.R. 

445/2000, che attesti il requisito dell’indipendenza dell’ingegnere che elabora la relazione; 
• indicare nell’intestazione della checklist allegata alla relazione dell’ingegnere indipendente, il 

riferimento al CUP e alla specifica COT. 
 
Precisato che nel Sistema informativo ReGiS l’azienda in qualità di soggetti delegati esterni deve 
assicurare il caricamento entro le tempistiche ammesse dall’UMPNRR dei seguenti documenti 
finali: 



 

1. Certificato di ultimazione lavori (ovvero delle prestazioni) e di entrata in funzione: 
“1.1_CUP_COT_ASL”, nel caso di più documenti “1.2_CUP_COT_ASL”; 
“1.3_CUP_COT_ASL” etc.;  

2. Atto aziendale che definisca la piena operatività della COT: “2.1_CUP_COT_ASL”, nel caso di 
più documenti “2.2_CUP_COT_ASL”; “2.3_CUP_COT_ASL” etc.;  

3. Relazione dell’ingegnere indipendente: “3.1_CUP_COT_ASL”, nel caso di più documenti 
“3.2_CUP_COT_ASL”; “3.3_CUP_COT_ASL” etc.. 

Attestato che, ai sensi della DGR n. 8-8111 del 25 gennaio 2024 ed in esito all'istruttoria sopra 
richiamata, il presente atto non comporta ulteriori oneri diretti né effetti prospettici sulla gestione 
finanziaria, economica e patrimoniale della Regione Piemonte, in quanto gli oneri derivanti dal 
presente provvedimento sono esclusivamente quelli già programmati e sostenuti dalle aziende 
sanitarie in attuazione agli interventi del PNRR; 
 
Attestata la regolarità amministrativa del presente atto ai sensi della D.G.R. 8-8111 del 25 gennaio 
2024. 

IL DIRETTORE 
Richiamati i seguenti riferimenti normativi: 
 

• Piano Operativo regionale (POR) approvato con D.G.R. n. 1-4892 del 20 aprile 2022; 

• Contratto Istituzionale di Sviluppo per l'esecuzione e la realizzazione degli investimenti a 
regia realizzati dalle Regioni e Province autonome (PP./AA.) tra il Ministero della Salute e 
la Regione PIemonte (CIS) approvato con D.G.R. n. 23-5124 del 27 maggio 2022 - D.G.R. 
n. 1-4046 del 17/10/2016 "Approvazione della "Disciplina del sistema dei controlli 
interni". Parziale revoca della D.G.R. 8-29910 del 13 aprile 2000", come modificata dalla 
D.G.R. 1-3361 del14 giugno 2021; 

• D.G.R. 30 gennaio 2023 n. 3-6447, recante "Approvazione del Piano integrato di attività e 
organizzazione (PIAO) della Giunta regionale del Piemonte per gli anni 2023-2025 e della 
tabella di assegnazione dei pesi degli obiettivi dei Direttori del ruolo della Giunta regionale 
per l'anno 2023."; 

• DD 27/09/2024 n. 643/A1400B, recante "Sub-Investimento 1.2.2. Centrali operative 
territoriali. Presa d'atto della documentazione attestante il conseguimento del target PNRR 
M6C1-7.; 

determina 
 
Per le motivazioni espresse in premessa: 
1. di dare atto che la documentazione per la COT overbooking con codice CUP 

D62C23000210005, che attesta il conseguimento del target PNRR M6C1-7, è caricata in Regis. 
In particolare, il soggetto attuatore delegato esterno ha caricato: 

• Certificato di completamento e di entrata in funzione della COT rilasciato in conformità alla 
legislazione nazionale (Allegato 2). 

• Relazione di un Ingegnere indipendente che includa la giustificazione che le specifiche tecniche 
del progetto siano in linea con la descrizione dell’investimento e del target presente nelle Council 
Implementing Decision (CID). 

2. di approvare la relazione dell’Ingegnere indipendente del 28 giugno 2024 relativa al CUP 
D62C23000210005, agli atti della Direzione sanità; 

3. di demandare l’ASL, in qualità di soggetto delegato esterno il rispetto dei seguenti adempimenti 
entro le tempistiche ammesse dall’UMPNRR: 

• dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà ai sensi di quanto disposto ex art. 47 D.P.R. 
445/2000, che attesti il requisito dell’indipendenza dell’ingegnere che elabora la relazione; 



 

• indicare nell’intestazione della checklist allegata alla relazione dell’ingegnere indipendente, il 
riferimento al CUP e alla specifica COT. 

 
4) di precisare che nel Sistema informativo ReGiS l’azienda in qualità di soggetto delegato esterno 
deve assicurare il caricamento entro le tempistiche ammesse dall’UMPNRR dei seguenti documenti 
finali: 
• Certificato di ultimazione lavori (ovvero delle prestazioni) e di entrata in funzione: 

“1.1_CUP_COT_ASL”, nel caso di più documenti “1.2_CUP_COT_ASL”; 
“1.3_CUP_COT_ASL” etc.;  

• Atto aziendale che definisca la piena operatività della COT: “2.1_CUP_COT_ASL”, nel caso di 
più documenti “2.2_CUP_COT_ASL”; “2.3_CUP_COT_ASL” etc.;  

• Relazione dell’ingegnere indipendente: “3.1_CUP_COT_ASL”, nel caso di più documenti 
“3.2_CUP_COT_ASL”; “3.3_CUP_COT_ASL” etc.. 

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 DIRETTORE (A1400B - SANITA') 
Firmato digitalmente da Antonino Sottile 

 
 
 


