
 

REGIONE PIEMONTE BU47 21/11/2024 
 

Codice A1400B 
D.D. 11 novembre 2024, n. 747 
Risorse regionali aggiuntive per la spesa sanitaria 2023 di cui la DD/1933/A14001/2023 
 

 

ATTO DD 747/A1400B/2024 DEL 11/11/2024 
 
 
DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE 
A1400B - SANITA' 
 
 
OGGETTO:  Risorse regionali aggiuntive per la spesa sanitaria 2023 di cui la 

DD/1933/A14001/2023 
 

 
Dato atto 
che con la Determinazione Dirigenziale 1933/A1400B/2023 del 19 dicembre 2023 ad oggetto 
“Impegno di Euro 50.000.000,00 sul cap. di spesa 157321 del bilancio finanziario gestionale 2023-
2025 annualità 2023 a favore delle Aziende Sanitarie Regionali, quali risorse regionali aggiuntive 
per il finanziamento della spesa sanitaria 2023” veniva impegnato l’importo di Euro 50.000.000,00 
del bilancio finanziario gestionale 2023-2025 annualità 2023 a favore delle Azienda Sanitarie 
Regionali, quali risorse regionali aggiuntive per il finanziamento della spesa sanitaria indistinta 
anno 2023. 
 
  
Considerato 
- che nella riunione tenutasi a Roma del 31 Luglio 2024 il Tavolo di verifica degli adempimenti di 
cui all’articolo 12 dell’Intesa Stato-Regioni del 23 marzo 2005 per l’anno 2023 ha richiesto, tra le 
altre cose, di evidenziare come siano state utilizzate le risorse finanziarie regionali aggiuntive per il 
finanziamento della spesa sanitaria indistinta anno 2023; 
- la necessità di provvedere all’integrazione della copertura finanziaria inizialmente prevista dei 
seguenti costi come di seguito riportato: 
 
A. - Extra Lea sociosanitari annualità 2021,  
B. - Extra Lea sociosanitari annualità 2023,  
C. - Indennizzi L.210/92 e 362/99 annualità 2023, 
D. - Copertura con risorse regionali aggiuntive dell’Incremento 2020 del sistema premiante del 

personale dipendente delle aziende e degli enti del Servizio sanitario regionale durante la 
pandemia COVID, in precedenza anticipato con il FSN e quindi coperto indirettamente con 
finanziamenti sostitutivi su altre tipologie di spese (finanziabili con il FSN) COVID con le 
risorse del POR FESR; 

 
  
A) Extra Lea sociosanitari annualità 2021 
- A.1) il d.lgs. 502/1992, all’articolo 13, comma 1, prevede che “le Regioni fanno fronte con risorse 



 

proprie agli effetti finanziari conseguenti all’erogazione di livelli di assistenza sanitaria superiori a 
quelli uniformi di cui all’articolo 1, all’adozione di modelli organizzativi diversi da quelli assunti 
come base per la determinazione del parametro capitario di finanziamento di cui al medesimo 
articolo 1, nonché agli eventuali disavanzi di gestione delle unità sanitarie locali e delle aziende 
ospedaliere”; 
- A.2) l’Intesa Stato – Regioni del 3 dicembre 2009, relativa al nuovo Patto per la salute per gli anni 
2010 – 2012, all’articolo 4, comma 1, lett. c), dispone che “le Regioni e le Province autonome si 
impegnano ad inviare al Comitato LEA entro il 31 dicembre 2009, e comunque con cadenza 
annuale, un provvedimento ricognitivo, sottoscritto dal dirigente responsabile del procedimento, 
relativo alle prestazioni aggiuntive rispetto a quelle previste dall’ordinamento vigente in materia di 
livelli essenziali, con la indicazione della specifica fonte di finanziamento, non a carico del Servizio 
sanitario nazionale, corredata da relazione tecnica analitica sulla congruità del finanziamento 
predisposto”; 
- A.3) La Regione, come negli anni precedenti, ha predisposto l'attività istruttoria anche per 
l’esercizio 2021, richiedendo alle Aziende Sanitarie del SSR la rappresentazione nei consumi dei 
Livelli essenziali di assistenza e ha acquisito:  
• l’attestazione delle spese non sanitarie sostenute con indicazione degli eventuali contributi extra 
FSR assegnati;  
• la rendicontazione della maggior quota sanitaria sostenuta rispetto alla normativa nazionale sui 
LEA.  
 
 
A livello nazionale sono previste due rilevazioni:  
• una di tipo ricognitivo, nell’ambito del questionario annuale sugli “adempimenti LEA”, con 
l’elencazione della tipologia di prestazioni aggiuntive, la richiesta di precisare se previste (si/no) e, 
in caso positivo, la richiesta di indicare gli estremi del provvedimento che ha previsto l’extra LEA;  
• una di tipo economico, mediante l’allegato 1 del modello LA, recentemente aggiornato con il DM 
del maggio 2019, con la richiesta di quantificare i costi degli extra LEA (prestazioni sociosanitarie. 
sostenute rispetto al DPCM 29/11/2001 e DPCM 12/1/2017) a livello di consolidato regionale 
ripartito per livello essenziale di assistenza.  
 
 
In merito alle spese Extra Lea anno 2021, richiamata la nota indirizzata al Comitato Permanente per 
la verifica LEA prot.00025201 del 22/10/2024 si elencano le prestazioni in argomento, come dai 
verbali succedutisi al “Tavolo di verifica degli adempimenti di cui all’articolo 12 dell’Intesa Stato 
Regioni del 23 marzo 2005” relativi alle spese per interventi e attività aziendali a rilevanza sociale, 
non incluse nei LEA, spese a cui la Regione fa fronte con specifiche risorse (cosiddette “fragilità 
sociali”) che annualmente vengono iscritte nel pertinente capitolo di spesa n. 157098: 
◦ Psichiatria - Assegni terapeutici di cura;  
◦ Borse lavoro pazienti psichiatrici - Assegni di cura;  
◦ Assegni di cura per la non autosufficienza; 
◦ DGR. n. 29-3944 del 19.9.2016 e s.m. Strutture residenziali psichiatriche per interventi 

socioriabilitativi (S.R.P.3). Maggiore quota sanitaria rispetto a DPCM 2001/2017 sui LEA;  
◦ Contributi sostegno domiciliare assistiti affetti da SLA ed altri servizi finanziati con risorse FNA;  
◦ Quota sociale relativa ai primi 60 gg per ricoveri in dimissione ospedaliera - ricoveri in strutture 

residenziali socio-sanitarie per continuità assistenziale da dimissione ospedaliera;  
◦ Ricovero in strutture per Disabili -Maggiore quota sanitaria rispetto a DPCM 2001/2017 sui 

LEA;  
◦ Ricovero in strutture per Anziani non autosufficienti (NAT), residenziale e semiresidenziale - 

Maggiore quota sanitaria rispetto a DPCM 2001/2017 sui LEA; Inserimenti in nuclei NSV e 
NAC - maggiore quota sanitaria rispetto al DPCM 12/01/2017 sui LEA. 



 

 
Le deliberazioni regionali di riferimento alle prestazioni socio-sanitarie, sono di seguito esplicitate: 
 
 

 
DESCRIZIONE 

ATTO 
REGIONALE 
RIPARTO 

 
ATTO REGIONALE 
tipologia di prestazioni 
sociosanitarie 

 
OGGETT
O 
  

 
N
O
T
E
 
  

 
Psichiatria – Assegni 
terapeutici di Cura 
  

 
D.G.R. n.6-
4280 del 
10/12/2021 E 
D.G.R. n.3-
2515 del 
11/12/2020 

 
D.G.R. n.29-3944 del 
19.9.2016 e s.m.i. 
  

Revisione 
della 
residenzial
ità 
psichiatric
a. 
Integrazion
i a DGR 
n.30-
1517/2015 
e s.m.i. 

 

 
Borse lavoro pazienti 
psichiatrici – Assegni di cura 

D.G.R. n.6-
4280 del 
10/12/2021 E 
D.G.R. n.3-
2515 del 
11/12/2020 
  

 
D.G.R. n.29-3944 del 
19.9.2016 e s.m.i. 

Revisione 
della 
residenzial
ità 
psichiatric
a. 
Integrazion
i a DGR 
n.30-
1517/2015 
e s.m.i. 

 

 
  
Assegni di cura per la non 
autosufficienza 

 
D.G.R. n.6-
4280 del 
10/12/2021 E 
D.G.R. n.3-
2515 del 
11/12/2020 
  

 
Deliberazione della Giunta 
Regionale 30 dicembre 
2013, n.26-6993 
  
  

Modalità 
di gestione 
delle 
prestazioni 
domiciliari 
in 
lungoassist
enza a 
favore 
delle 
persone 
non 
autosuffici
enti e smi 

 

 
Strutture residenziali 

D.G.R. n.6-
4280 del 

D.G.R. n.29-3944 del 
19.9.2016 e s.m.i. 

Revisione 
della 

 
  



 

psichiatriche per interventi 
socioriabilitativi (S.R.P.3) 

10/12/2021 E 
D.G.R. n.3-
2515 del 
11/12/2020 

residenzial
ità 
psichiatric
a. 
Integrazion
i a DGR 
n.30-
1517/2015 
e s.m.i. 

P
a
g
.
7
 
V
.
q
u
o
t
a 
s
o
c
i
a
l
e 

 
Contributi sostegno 
domiciliare assistiti affetti da 
SLA ed altri servizi 
finanziati con risorse FNA 

D.G.R. n.6-
4280 del 
10/12/2021 E 
D.G.R. n.3-
2515 del 
11/12/2020 
  
  

   

 
  
Quota sociale relativa ai 
primi 60 gg per ricoveri in 
dimissione ospedaliera – 
ricoveri in strutture 
residenziali socio-sanitarie 
per continuità assistenziale 
da dimissione ospedaliera 

D.G.R. n.6-
4280 del 
10/12/2021 E 
D.G.R. n.3-
2515 del 
11/12/2020 

D.G.R. n.38-7629 del 21 
maggio 2014 
  
  
  
  

Criteri di 
utilizzo di 
riparto 
delle 
risorse 
afferenti il 
capitolo 
157098 
“Interventi 
e servizi 
destinati a 
soggetti in 
condizione 
di 
specifiche 
fragilità 
sociali” per 
l’anno 
2014 e 
smi. 

 



 

 
  
Ricovero in strutture per 
Disabili 

D.G.R. n.6-
4280 del 
10/12/2021 E 
D.G.R. n.3-
2515 del 
11/12/2020 

 
D.G.R. n.38-7629 del 21 
maggio 2014 
  
  
  

Criteri di 
utilizzo di 
riparto 
delle 
risorse 
afferenti il 
capitolo 
157098 
“Interventi 
e servizi 
destinati a 
soggetti in 
condizione 
di 
specifiche 
fragilità 
sociali” per 
l’anno 
2014 e 
smi. 

 

 
  
  
Ricovero in strutture per 
Anziani non autosufficienti 
(NAT), residenziale e 
semiresidenziale 

 
D.G.R. n.6-
4280 del 
10/12/2021 E 
D.G.R. n.3-
2515 del 
11/12/2020 
  
  
  

 
D.G.R. n.38-7629 del 21 
maggio 2014 
  
  

Criteri di 
utilizzo di 
riparto 
delle 
risorse 
afferenti il 
capitolo 
157098 
“Interventi 
e servizi 
destinati a 
soggetti in 
condizione 
di 
specifiche 
fragilità 
sociali” per 
l’anno 
2014 e 
smi. 

 

 
  
  
Inserimenti in nuclei NSV e 
NAC 
  

D.G.R. n.6-
4280 del 
10/12/2021 E 
D.G.R. n.3-
2515 del 
11/12/2020 

 
D.G.R. n.38-7629 del 21 
maggio 2014 
  
  
  

Criteri di 
utilizzo di 
riparto 
delle 
risorse 
afferenti il 
capitolo 
157098 
“Interventi 
e servizi 

 



 

destinati a 
soggetti in 
condizione 
di 
specifiche 
fragilità 
sociali” per 
l’anno 
2014 e 
smi. 

 
 
 
  
Il finanziamento delle prestazioni socio-sanitarie, come già indicato nei tavoli di monitoraggio della 
spesa sanitaria, è previsto dalla D.G.R. n.6-4280 del 10.12.2021. 
Nella tabella che segue sono esposti i costi delle prestazioni socio-sanitarie rappresentate dalle ASL 
nell’allegato 1 del modello LA 2021 e sono altresì riportate le fonti finanziarie di copertura. 
 

EXTRA LEA – ANNO 2021 – Modello LA 

 Importi dettaglio natura  

Provvedimenti di 
copertura finanziaria 

   

DGR 6-4280 del 
10.12.21 

50.000.000,00  
Interventi e servizi destinati a 
soggetti in condizione di 
specifiche fragilita' sociali * 

ATTO DD 2458/A 
1400A/2022 del 
15.12.2022 

3.600.000,00  assegni di cura SLA da FNA 

    

LA 2021 – Allegato 1 – 
Extra LEA 57.202.292,89   

Sorveglianza, 
prevenzione e controllo 
delle malattie infettive e 
parassitarie, inclusi i 
programmi vaccinali 

3.205,50 3.205,50 
vaccini a carico degli assistiti 
per l’estero previa 
compartecipazione al costo 

Assistenza sociosanitaria 
distrettuale, domiciliare e 
territoriale  

766.110,61 766.110,61 
rimborso da consorzi (ASL 
TO3) 

    

    

    

    



 

differenza tra 
finanziamenti e costi 
aziendali dichiarati nei 
modelli LA 

-2.832.976,78  

la restante quota data è 
finanziabile dalle risorse 
regionali aggiuntive per la 
spesa sanitaria 2023 di cui la 
DD/1933/A14001/2023 
(Determinazione già inviata ai 
Tavoli di monitoraggio della 
spesa sanitaria 2023) 

    

    

    

* ricomprese nelle 
seguenti voci: 
   · Psichiatria - Assegni 
terapeutici di cura; 
   · Borse lavoro pazienti 
psichiatrici - Assegni di 
cura; 
   · Assegni di cura per la 
non autosufficienza 
(esempio: lungo 
assistenza domiciliare per 
anziani); 
   · Buoni servizio - Cure 
domiciliari 
   · DCR357/1997, gruppi 
appartamento psichiatrici 
- Maggiore quota 
sanitaria rispetto a 
   DPCM 2001/2017 sui 
LEA; 
   · DCR357/1997, 
comunità alloggio 
psichiatriche - Maggiore 
quota sanitaria rispetto a 
DPCM 
   2001/2017 sui LEA; 
   · Maggiore quota 
sanitaria rispetto a DPSM 
2001 sui LEA - RSA 
psichiatria 
   · Parrucche per 
alopecia da 
chemioterapia….) 
   · Interventi per il 
sostegno domiciliare 
assistiti affetti da SLA ed 
altri servizi finanziati con 
   risorse FNA; 

   



 

   · Ricovero in strutture 
per Disabili - Maggiore 
quota sanitaria rispetto a 
DPCM 2001/2017 sui 
   LEA; 
   · Quota sociale relativa 
ai primi 60 gg per 
ricoveri in dimissione 
ospedaliera - ricoveri in 
   strutture residenziali 
socio-sanitarie per 
continuità assistenziale 
da dimissione 
ospedaliera. 

 
 
Risulta pertanto necessario con questo provvedimento evidenziare l’ulteriore necessaria copertura di 
euro 2.832.976,78 come da tabella. 
 
B) Extra Lea sociosanitari annualità 2023 
- B.1) il d.lgs. 502/1992, all’articolo 13, comma 1, prevede che “le Regioni fanno fronte con risorse 
proprie agli effetti finanziari conseguenti all’erogazione di livelli di assistenza sanitaria superiori a 
quelli uniformi di cui all’articolo 1, all’adozione di modelli organizzativi diversi da quelli assunti 
come base per la determinazione del parametro capitario di finanziamento di cui al medesimo 
articolo 1, nonché agli eventuali disavanzi di gestione delle unità sanitarie locali e delle aziende 
ospedaliere”; 
 
- B.2) l’Intesa Stato – Regioni del 3 dicembre 2009, relativa al nuovo Patto per la salute per gli anni 
2010 – 2012, all’articolo 4, comma 1, lett. c), dispone che “le Regioni e le Province autonome si 
impegnano ad inviare al Comitato LEA entro il 31 dicembre 2009, e comunque con cadenza 
annuale, un provvedimento ricognitivo, sottoscritto dal dirigente responsabile del procedimento, 
relativo alle prestazioni aggiuntive rispetto a quelle previste dall’ordinamento vigente in materia di 
livelli essenziali, con la indicazione della specifica fonte di finanziamento, non a carico del Servizio 
sanitario nazionale, corredata da relazione tecnica analitica sulla congruità del finanziamento 
predisposto”; 
 
- B.3) La Regione, come negli anni precedenti, ha predisposto l'attività istruttoria anche per 
l’esercizio 2023, richiedendo alle Aziende Sanitarie del SSR la rappresentazione nei consumi dei 
Livelli essenziali di assistenza e ha acquisito:  
• l’attestazione delle spese non sanitarie sostenute con indicazione degli eventuali contributi extra 
FSR assegnati;  
• la rendicontazione della maggior quota sanitaria sostenuta rispetto alla normativa nazionale sui 
LEA.  
 



 

A livello nazionale sono previste due rilevazioni:  
• una di tipo ricognitivo, nell’ambito del questionario annuale sugli “adempimenti LEA”, con 
l’elencazione della tipologia di prestazioni aggiuntive, la richiesta di precisare se previste (si/no) e, 
in caso positivo, la richiesta di indicare gli estremi del provvedimento che ha previsto l’extra LEA;  
• una di tipo economico, mediante l’allegato 1 del modello LA, recentemente aggiornato con il DM 
del maggio 2019, con la richiesta di quantificare i costi degli extra LEA (prestazioni sociosanitarie. 
sostenute rispetto al DPCM 29/11/2001 e DPCM 12/1/2017) a livello di consolidato regionale 
ripartito per livello essenziale di assistenza.  
Il finanziamento delle prestazioni socio-sanitarie, come già indicato nei tavoli di monitoraggio della 
spesa sanitaria, è previsto dalla D.G.R. n.84-7990 del 18.12.2023. 
 
Nella tabella che segue sono esposti i costi delle prestazioni socio-sanitarie rappresentate dalle ASL 
nell’allegato 1 del modello LA 2023 e sono altresì riportate le fonti finanziarie di copertura. 
 
 

EXTRA LEA ANNO 
2023 – Modello LA 
  

   

 Importi dettaglio natura  

Provvedimenti di 
copertura finanziaria 

   

DGR 84-7990/18.12.23 43.562.936,67  

Interventi e servizi 
destinati a soggetti 
in condizione di 
specifiche fragilita' 
sociali * 

    

    

LA 2023 – Allegato 1 – 
Extra LEA 46.898.577,18   

    

    

differenza tra 
finanziamenti e costi 
aziendali dichiarati nei 
modelli LA 

-3.335.640,51  

la restante quota 
data è finanziabile 
dalle risorse 
regionali 
aggiuntive per la 
spesa sanitaria 
2023 di cui la 
DD/1933/a14001/2
023 

    

    

    



 

* ricomprese nelle 
seguenti voci: 
   · Psichiatria - Assegni 
terapeutici di cura; 
   · Borse lavoro 
pazienti psichiatrici - 
Assegni di cura; 
   · Assegni di cura 
(esempio: lungo 
assistenza domiciliare 
per anziani); 
   · Buoni servizio - 
Cure domiciliari 
   · DCR357/1997, 
gruppi appartamento 
psichiatrici - Maggiore 
quota sanitaria rispetto 
a 
   DPCM 2001/2017 sui 
LEA; 
   · DCR357/1997, 
comunità alloggio 
psichiatriche - 
Maggiore quota 
sanitaria rispetto a 
DPCM 
   2001/2017 sui LEA; 
   · Maggiore quota 
sanitaria rispetto a 
DPSM 2001 sui LEA - 
RSA psichiatria 
   · Parrucche per 
alopecia da 
chemioterapia….) 
   · Interventi per il 
sostegno domiciliare 
assistiti affetti da SLA 
ed altri servizi 
finanziati con 
   risorse FNA; 
   · Ricovero in 
strutture per Disabili - 
Maggiore quota 
sanitaria rispetto a 
DPCM 2001/2017 sui 
   LEA; 
   · Quota sociale 
relativa ai primi 60 gg 
per ricoveri in 
dimissione ospedaliera 
- ricoveri in 

   



 

   strutture residenziali 
socio-sanitarie per 
continuità assistenziale 
da dimissione 
ospedaliera. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 
Risulta pertanto necessario con questo provvedimento evidenziare l’ulteriore necessaria copertura di 
euro 3.335.640,51 come da tabella. 
 
  
C) Indennizzi LL.210/92 e 362/99 annualità 2023 
 
- C.1) Considerato che con Determinazione Dirigenziale 640/A1409D/2024 ad oggetto “Indennizzi 
ai sensi delle L. 210/92 e 362/99 – Subimpegno della somma di euro 3.462.227,93 sul cap. 157004 ( 
impegno n. 20924/24) e di Euro 2.526.268,15 su capitolo 157321( impegno 23899/23) a favore 
delle ASL piemontesi” sono state assegnate anche le risorse regionali aggiuntive alle singole 
Aziende Sanitarie Locali per il pagamento degli indennizzi ai sensi della L.210/92 e 362/99, pari a 
Euro 2.526.268,15 a valere sull’impegno 23899/23, cap. 157321 di cui alla DD 1933/2023;  
 
D) Incremento 2020 del sistema premiante del personale dipendente delle aziende e degli enti del 
Servizio sanitario regionale; 
- D.1) Dato atto che con la D.G.R. n. 40-1860 del 7 agosto 2020, la D.G.R. n. 14-2104 del 16 ottobre 
2020 e la D.G.R. n. 37-2160 del 23 ottobre 2020 si è provveduto a dare attuazione alla l.r. n. 12 del 
15/05/2020, incrementando attraverso l’utilizzo del fondo sanitario 2020 gli importi delle voci del 
trattamento economico legati al sistema premiante del personale dipendente delle aziende e degli 
enti del Servizio sanitario regionale direttamente impiegato nelle attività di contrasto all'emergenza 
epidemiologica per un valore di euro 36.925.640;  
 
- D.2) Considerata la Determinazione Dirigenziale 1208/A1400/A2023 del 31 maggio 2023 ad 
oggetto “L.R. n. 12 del 15/05/2020: ricostruzione dei provvedimenti regionali attuativi”; 
 
- D.3) Considerato che il ministero dell’economia e delle finanze nel verbale del 30 giugno 2020 e 
successivi relativo al Tavolo di verifica degli adempimenti di cui all’articolo 12 dell’Intesa Stato-
Regioni del 23 marzo 2005 per l’anno 2020 ha chiesto l’adozione di un atto regionale finalizzato a 
ricostruire le fonti di copertura utilizzate per l’incremento degli importi relative alle voci del 
trattamento economico legate al sistema premiante del personale dipendente delle aziende e degli 
enti del Servizio sanitario regionale. Risulta pertanto necessario con questo provvedimento 
evidenziare l’ulteriore necessaria copertura di euro 36.925.640. 
 
  
Tutto ciò premesso, accertata la regolarità amministrativa del presente atto, 
 
 

IL DIRETTORE 
Richiamati i seguenti riferimenti normativi: 
 

• - il D. Lgs.vo n. 502/1992 e s.m.i. e la L.R. n. 8/1995 in merito alle modalità di 
finanziamento della spesa corrente delle Aziende Sanitarie Locali ed Ospedaliere; 

• - il D. Lgs. 56/2000 dettante disposizioni in materia di federalismo fiscale che autorizza il 
Ministero dell'Economia e delle Finanze a concedere alle Regioni anticipazioni mensili di 
cassa al fine di garantire l'ordinato finanziamento della spesa sanitaria ed il successivo art. 
77 quater del decreto legge 25 giugno 2008 n. 112, convertito con modificazioni dalla 
legge 6 agosto 2008, n. 133; 

• - 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. 41", così come 
integrato e corretto dal D.Lgs. 126 del 10 agosto 2014, in particolare viste le disposizioni 
del del Titolo II; 

• - i "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. 23 giugno 2011 n. 118; 

• - la Legge regionale 24 aprile 2023, n. 6 "Bilancio di previsione finanziario 2023-2025"; 

• - la D.G.R 1 - 6763 - del 27 aprile 2023 " Legge regionale 24 aprile 2023, n. 6 "Bilancio di 
previsione finanziario 2023-2025". Approvazione del Documento Tecnico di 
Accompagnamento e del Bilancio Finanziario Gestionale 2023-2025; 

• - la Legge regionale 31 luglio 2023, n. 14 "Assestamento al bilancio di previsione 
finanziario 2023-2025"; 

• - la D.G.R 17-7391 del 3 agosto 2023 "Variazione al Documento Tecnico di 
Accompagnamento e al Bilancio Finanziario Gestionale 2023-2025 di cui alla D.G.R. n. 1-
6763 del 27 aprile 2023"; 

• - la Legge Regionale 30 novembre 2023, n. 33 "Disposizioni finanziarie e variazione del 
bilancio di previsione finanziario 2023-2025"; 

• - la DGR n. 5-7818 del 30/11/2023 Bilancio di previsione finanziario 2023-2025. 
Attuazione della Legge regionale 30 novembre 2023, n. 33 ''Disposizioni finanziarie e 
variazione del bilancio di previsione 2023-2025; 

• - il D.lgs n. 165 del 30.03.2001; 

• - il D.Lgs. n. 502/1992, all'articolo 13, comma1; 

• - il DPCM 29 novembre 2001 - Definizione dei Livelli Essenziali di Assistenza; 

• - il DPCM del 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"; 

• - l'Intesa Stato - Regioni del 3 dicembre 2009, relativa al nuovo Patto per la salute per gli 
anni 2010 - 2012, all'articolo 4, comma 1, lett. C e smi; 

• - la sentenza della Corte Costituzionale n. 104 del 22 maggio 2013; 

• - la L.R. n. 7/2001; 

• - l'art. n. 17 e n. 18 della L.R. 23/2008; 

• - la Legge Regionale 15 aprile 2021 n.8 Bilancio di previsione Finanziario 2021-2023; 

• - la Legge regionale 2 agosto 2022, n. 13 "Assestamento al bilancio di previsione 
finanziario 2022- 2024"; 

• - la. D.G.R. n.6-4280 del 10.12.2021; 

• - la D.G.R. n. 73-5527 del 03/08/2022 "Bilancio di previsione finanziario 2022-2024. 
Attuazione della Legge regionale n. 13 del 2/8/2022. "Assestamento del Bilancio di 
previsione finanziario 2022 -2024". Modifica del Bilancio Finanziario Gestionale 2022-
2024"; 



 

• - l'art. 22 della Legge regionale 18 novembre 2022, n. 18 "Disposizioni finanziarie e 
variazione del bilancio di previsione 2022-2024"; 

• - la DGR n. 89-6082 del 25/11/2022 "Bilancio di previsione finanziario 2022-2024. 
Attuazione della Legge regionale 18 novembre 2022, n. 18 "Disposizioni finanziarie e 
variazione del bilancio di previsione 2022-2024". Modifica del Bilancio Finanziario 
Gestionale 2022-2024"; 

• - la Legge regionale 24 aprile 2023, n. 6 "Bilancio di previsione finanziario 2023-2025".; 
 
 

determina 
 
per i motivi espressi in premessa e richiamati integralmente di:  
- dare atto che all’interno dei finanziamenti regionali aggiuntivi di cui la D.D./1933/A14001/2023 
trovano copertura i seguenti costi: 
- Euro 2.832.976,78 per Extra Lea sociosanitari annualità 2021, 
- Euro 3.335.640,51 per Extra Lea sociosanitari annualità 2023, 
- Euro 2.526.268,15 per Indennizzi LL.210/92 e 362/99 annualità 2023, 
- Euro 36.925.640,00 per incremento 2020 del sistema premiante del personale dipendente delle 
aziende e degli enti del Servizio sanitario regionale 
 
  
 
  
La presente Determinazione verrà pubblicata sul BURP ai sensi dell’art. 61 dello Statuto e dell’art. 
5 della L.R. 22/2010. La presente determinazione non è soggetta a pubblicazione ai sensi del D.Lgs 
33/2013. 
 
  
 
 

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

 
 
 


