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1. Premesse

La Missione 6 Salute mira a potenziare e riorientare il Servizio Sanitario Nazionale (SSN) per
migliorarne 'efficacia nel rispondere ai bisogni di cura delle persone, anche alla luce delle criticita
emerse nel corso dell'emergenza pandemica, ed & articolata in due Componenti:

+  Componente 1: Reti di prossimita, strutture intermedie e telemedicina per lassistenza
territoriale;

+ Componente 2: Innovazione, ricerca e digitalizzazione del Servizio Sanitario Nazionale.

La Componente | ha l'obiettivo di rafforzare le prestazioni erogate sul territorio grazie all'attivazione
e al potenziamento di strutture e presidi territoriali (come le Case della Comunita e gli Ospedali di
Comunita), rafforzando l'assistenza domiciliare, lo sviluppo della telemedicina e una piu efficace
integrazione con tutti i servizi sociosanitari.

La Componente 2 comprende, invece, misure volte al rinnovamento e allammodernamento delle
strutture tecnologiche e digitali esistenti, al potenziamento e alla diffusione del Fascicolo Sanitario
Elettronico (FSE) ed una migliore capacita di erogazione e monitoraggio dei Livelli Essenziali di
Assistenza (LEA) da realizzare anche attraverso il potenziamento dei flussi informativi sanitari.
Inoltre, rilevanti risorse sono destinate anche alla ricerca scientifica e a rafforzare le competenze e
il capitale umano del Servizio Sanitario Nazionale (SSN).

Per una descrizione completa degli investimenti della Missione 6 sirimanda all'Allegato 1del presente
documento.

Per i progetti a regia, per i quali le Regioni e le Provincie Autonome si configurano come soggetti
attuatori, e stato ritenuto necessario intraprendere tutte le attivita atte a garantire loperativita
programmatica, tenuto conto del quadro normativo di riferimento, attraverso il Decreto di ripartizione
programmatica delle risorse firmato dal Ministro della Salute in data 20 gennaio 2022. Il richiamato
decreto ha ripartito complessivamente euro 8.042.960.665,58 suddivisi come segue tra i singoli
interventi interessati:

- M6C1 1.1 “Case della Comunita e presa in carico della persona” per un importo di euro
2.000.000.000;

- Mé6C11.2 “Casa come primo luogo di cura e Telemedicina” perunimportocomplessivodieuro
4.000.000.000 - di cui sub investimento 12.2 Implementazione delle Centrali operative
territoriali (COT) per un importo di euro 280.000.000 - di cui interventi COT, Interconnessione
aziendale, Device per un importo di euro 204.517.588;

- MeC11.3 “Rafforzamento dellassistenza sanitaria intermedia e delle sue strutture -
Ospedali di Comunita”per un importo di euro1.000.000.000;

- M6C2 11 “Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero”(digitalizzazione
DEA | e Il livello e grandi apparecchiature - nuovi progetti e FSC) per un importo complessivo
di euro 2.639.265.000;

- Mé6C21.2 “Verso un ospedale sicuro e sostenibile”per un importo di euro 638.851.083,58;

- M§C213. “Rafforzamento dellinfrastruttura tecnologica e degli strumenti per la raccolta,
l'elaborazione, l'analisi dei dati e la simulazione” - sub investimento 1.3.2 Rafforzamento
dell'infrastruttura tecnologica e degli strumenti per la raccolta, l'elaborazione, l'analisi dei dati
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e la simulazione (Potenziamento, modello predittivo, SDK..) per un importo complessivo di
euro 292.550.000 - di cui intervento Reingegnerizzazione NSIS a livello locale (Adozione
da parte delle Regioni di 4 nuovi flussi informativi nazionali - Consultori di Famiglia,

Ospedali di Comunita, Servizi di Riabilitazione Territoriale e Servizi di Cure Primarie) per
un importo di euro 30.300.000;

- M6C22.2 (b) “Sviluppo delle competenze tecniche-professionali, digitali e manageriali del

personale del sistema sanitario - Corso di formazione in infezioni ospedaliere” per un
importo di euro 80.026.994;

Oltre ai suddetti interventi di investimento, per le finalita attuative del PNRR, & stato ritenuto
opportuno includere nel Piano operativo anche i seguenti:

- M6C2 11 “Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero”(Rafforzamento
strutturale del SSN) - progetti in essere per un importo complessivo di euro 1.413.145.000;

M6C2 1.3. Rafforzamento dell'infrastruttura tecnologica e degli strumenti per la raccolta,
l'elaborazione, lanalisi dei dati e la simulazione - sub investimento 1.3.1 Rafforzamentao
dell'infrastruttura tecnologica e degli strumenti per la raccolta, l'elaborazione, l'analisi dei dati
e la simulazione (FSE) per un importo complessivo di euro 1.379.989.999,93 - di cui intervento
“Adozione e utilizzo FSE da parte delle Regioni” per un importo di euro 610.390.000;

- M6C222 (3) “Sviluppo delle competenze tecniche-professionali, digitali e manageriali del

personale del sistema sanitario - borse aggiuntive in formazione di medicina generale”
per un importo di euro 101.973.006,00.

Il presente Piano Operativo della Regione Siciliana si inserisce, pertanto, in via generale, nell'ambito
del decreto di ripartizione sopra richiamato. Il Piano Operativo, comprensivo dell’Action Plan, uno per
ciascun investimento per il quale la Regione/Provincia Autonoma si configura come soggetto
attuatore, costituisce parte integrante del Contratto Istituzionale di Sviluppo (CIS).
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2. Descrizione Piano Operativo e Action Plan

Il presente Piano Operativo si compone degli Action Plan redatti dalla Regione Siciliana per ciascuna
Linea di investimento, dettagliati degli interventi necessari al raggiungimento degli obiettivi previsti
dal PNRR, e per i quali la Regione/Provincia Autonoma predispone apposite “scheda intervento’, per
le quali si rimanda al paragrafo 4.

La tabella che segue illustra per ciascun investimento di cui la Regione/Provincia Autonoma si
configura quale soggetto attuatore (articolo 5 del Contratto Istituzionale di Sviluppo):

« il dettaglio dei macro-target nazionali, che rappresentano l'obiettivo minimo complessivo a
livello nazionale dellinvestimento, soggetto al monitoraggio da parte dellOrganismo
competente nazionale o europeo;

« itermini di esecuzione regionali;
+ lerisorse economiche assegnate a livello nazionale per ciascun investimento.
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Tabella 7 - Dettaglio Target massimo, termine di esecuzione e risorse assegnate per investimento/sub-investimento

:Ai::;:z‘::‘eo codiicaliecreto Riferimenti Investimenti sactotarget es-reecr::irv‘;e DL
MEF_06/08/2021 nazionale G|
Componente regionale
PNRR - Assistenza di prossimita e telemedicina 3.204.517.588
11 ‘Case della Comunita e presa in carico della persona 1350 T1 2026 2.000.000.000
!
1.2 Casa come primo luogo di cura e telemedicina 204.517.588
|
1.2.2 Centrali operative territoriali (COT) 600 T1 2024 204.517.588
|
MéC1 di cui COT 600 T1 2024 103.845.000
di cui: interconnessione aziendale N/A T12024 42.642.875
di cui: device N/A T1 2024 58.029.713
|
13 ‘Rafforzamento dell as§lstenu sanitaria intermedia e delle sue strutture 400 T1 2026 1.000.000.000
i(OspedaIi di Comunita)
PNRR - Innovazione, ricerca e digitalizzazione dell'assistenza sanitaria 5.513.951.084
1.1 |Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero 4.052.410.000
1141 iAmmodemamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (Digitalizzazione 280 T3 2025 1.450.110.000
|DEALell)
|Ammodernamento del parco _telcnologlco e digitale ospedaliero (Rafforzamento NA T2 2026 1.413.145.000
istrunuraie del SSN) - progetti in essere
11.2 ‘Ammode(namento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (Grandi 3100 T4 2024 1.189.155.000
iapprecchlature)
1.2 |Verso un ospedale sicuro e ibil 109 T2 2026 638.851.084
M6C2 Rafforzamento dell'infrastruttura tecnologica e degli strumenti per la
1.31 raccolta, I’elaborazione, I’analisi dei dati e la simulazione (FSE) (b) N/A T2 2026 610.390.000
1.“"\‘!91'“9 e utilizzo FSE da parte delle Regioni”
Rafforzamento dell'infrastruttura tecnologica e degli strumenti per la
1.3.2 Ita, I'elab ione, I’analisi dei dati e la simulazi (P i to, 4 T1 2025 30.300.000
modello predittivo, SDK....)
22 ‘Svlluppo dellle com’petenze tetl:nlche-professlonall, digitali e manageriali 182.000.000
del per del tario
»Sviluppo delle competenze tecniche-professionali, digitali e manageriali del
2.2 (a) personale del sistema sanitario - borse aggiuntive in formazione di medicina 2700 T2 2024 101.973.006
|generale
Sviluppo delle competenze tecniche-professionali, digitali e manageriali del
2.2 (b) personale del sistema sanitario: Sub-misura: corso di formazione in infezioni 293.386 T2 2026 80.026.994
ospedaliere
Piano nazionale degli investimenti complementari (PNC) 1.450.000.000
2 |Verso un pedale sicuro e ibi 220 T2 2026 1.450.000.000
|
TOTALE 10.168.468.672

10
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Il Piano Operativo € articolato in Action Plan per ciascuna delle Linee di Investimento della Missione
6 “Salute” di cui le Regioni/Province Autonome sono soggetti attuatori.

2.1 OBBLIGHI DI COMUNICAZIONE  Circolare del 14 ottobre 2021, n. 21 - Istruzioni Tecniche per la
selezione dei progetti PNRR - 3.4.1 Obblighi di comunicazione a livello di progetto

Per informare il pubblico sul sostegno ricevuto nellambito dell'iniziativa “NextGenerationEU”
dellUnione Europea tutte le azioni di informazione e comunicazione riferite agli interventi finanziati
allinterno del Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza devono ripotare 'emblema istituzionale
dellUnione Europea nonché, ove possibile, il riferimento alliniziativa NextGenerationEU. Nello
specifico i soggetti attuatori dovranno:

+ mostrare correttamente e in modo visibile in tutte le attivita di comunicazione a livello di
progetto l'emblema dellUE con un'appropriata dichiarazione di finanziamento che reciti
“finanziato dall'Unione europea - NextGenerationEU”;

« garantire che i destinatari finali del finanziamento dellUnione nellambito del PNRR
riconoscano lorigine e assicurino la visibilita del finanziamento dell'Unione (inserimento di
specifico riferimento al fatto che l'avviso & finanziato dal PNRR, compreso il riferimento alla
Missione Componente ed investimento o subinvestimento);

+ quando viene mostrato in associazione con un altro logo, l'emblema dell'Unione europea (cfr.
FOCUS) deve essere mostrato almeno con lo stesso risalto e visibilita degli altri loghi.
L'emblema deve rimanere distinto e separato e non puo essere modificato con l'aggiunta di
altri segni visivi, marchi o testi. Oltre allemblema, nessun’'altra identita visiva o logo puo
essere utilizzata per evidenziare il sostegno dell'UE;

+ sedel caso, utilizzare per i documenti prodotti il seguente disclaimer: “Finanziato dall'Unione
europea - NextGenerationEU. | punti di vista e le opinioni espresse sono tuttavia solo quelli
degli autori e non riflettono necessariamente guelli dell'Unione europea o della Commissione
europea. Né ['Unione europea né la Commissione europea possono essere ritenute
responsabili per essi”

1
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3. Linee guida alla compilazione degli Action Plan

Gli Action Plan relativi a ciascuna linea d'investimento sono redatti dalla Regione Siciliana tenendo
conto delle indicazioni di seguito riportate:

OBIETTIVO PNRR

Sezione precompilata

INDICATORI COMUNI

Sezione precompilata

INDICAZIONI OPERATIVE

Sezione parzialmente precompilata da integrare indicando:

+ le eventuali ulteriori azioni che la Regione o PP.AA intende
intraprendere ai fini dell'attuazione dell'investimento;

+ le specifiche relative alle eventuali procedure aggregate di
affidamento di cui la Regione o PP.AA. si serve al fine di rispettare
guanto previsto dall'articolo 5, comma 3, del Contratto Istituzionale
di Sviluppo.

OBIETTIVI REGIONALI

Sezione parzialmente precompilata da integrare indicando:
«  Target massimo regionale;
+  Fabbisogno.

CRONOPROGRAMMA

Sezione precompilata

RIFERIMENTI NORMATIVI

Sezione da compilare indicando i riferimenti normativi relativi allambito di
investimento.

DIMENSIONE “GREEN" E
DIMENSIONE “DIGITAL"

Sezione precompilata contenente il Dettaglio dell’eventuale guota assegnata
(tag) alla dimensione “green” e “digital” per ciascun investimento, secondo le
percentuali stabilite dalle linee guida comunitarie.

DO NO SIGNIFICANT HARM

Sezione precompilata con la valutazione degli investimenti rispetto al
principio di “non arrecare un danno significativd allambiente.

12
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4. Linee guida alla compilazione delle Schede Intervento

Le Schede Intervento devono essere redatte per ogni singolo intervento dalla Regione Siciliana
utilizzando, a seconda della tipologia di intervento oggetto della scheda (lavori/grandi
apparecchiature/digitalizzazione), uno dei tre schemi presenti nel portale messo a disposizione da
AGENAS e tenendo conto delle indicazioni di seguito riportate:

4.1. Linee guida alla compilazione delle Schede Intervento lavori

La presente sezione deve essere compilata specificando:
+ la Regione/Provincia Autonoma di riferimento e gli elementi

SEZIONE | - . R L ,
IDENTIEICAZIONE |Qent|f|cat|V| del sogget.to r|c.h|ede.nte.(Ente del ?SN), -
DELL'INTERVENTO « lintervento comprensivo di tutti gli elementi identificativi (titolo
intervento, CUP/Codice  Progetto, Importo  complessivo,
Investimento PNRR, etc.).
La presente sezione deve essere compilata specificando:
+ latipologia di intervento (i dati dimensionali del singolo intervento
in termini di superfici lorde);
+ ladichiarazione di coerenza dellintervento con gli obiettivi
generali del PNRR;
SEZIONE I DESCRIZIONE E . la_dighiaraziope di coerenza con gli obiettivi specifici della
CARATTERISTICHE missione dell'intervento;
DELL'INTERVENTO « linquadramento programmatico;

+  gliaspetti giuridico - amministrativi relativi all’appellabilita
dell'intervento;

+ le procedure in materia ambientale, archeologica, etc,;

+ gli elementi progettuali e stato di attuazione attuale/previsto;

+ il cronoprogramma;

+ il quadro economico dei lavori.

La presente sezione deve essere compilata specificando:
SEZIONE IlI: DATI

ECONOMICI, FINANZIARI «  le fonti di finanziamento del progetto;

+ il cronoprogramma finanziario.

SEZIONE IV: DATI E
CARATTERISTICHE
DELL'IMMOBILE

La presente sezione deve essere compilata specificando i dati generali e i
dati dimensionali/patrimoniali dell'immobile.

13
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4.2. Linee guida alla compilazione delle Schede Intervento grandi apparecchiature

SEZIONE | -
IDENTIFICAZIONE
DELLINTERVENTO

La presente sezione deve essere compilata specificando:
+ la Regione/Provincia Autonoma di riferimento e gli elementi
identificativi del soggetto richiedente (Ente del SSN);
+ lintervento comprensivo di tutti gli elementi identificativi (titolo

intervento, CUP/Codice Progetto, Descrizione apparecchiatura,
Importo complessivo, etc.).

SEZIONE 1I: DESCRIZIONE E
CARATTERISTICHE
DELL'INTERVENTO

La presente sezione deve essere compilata specificando:

« tipologia di intervento;

+ ladichiarazione di coerenza dellintervento con gli obiettivi
generali del PNRR;

« ladichiarazione di coerenza con gli obiettivi specifici della
missione dell'intervento;

+ linguadramento programmatico;

« il cronoprogramma;

« il quadro del fabbisogno di spesa.

SEZIONE I1I: DATI
ECONOMICI, FINANZIARI

La presente sezione deve essere compilata specificando:
« le fonti di finanziamento del progetto;
il cronoprogramma finanziario.

4.3. Linee guida alla compilazione delle Schede Intervento digitalizzazione

SEZIONE | -
IDENTIFICAZIONE
DELL'INTERVENTO

La presente sezione deve essere compilata specificando:
+  la Regione/Provincia Autonoma di riferimento e gli elementi
identificativi del soggetto richiedente (Ente del SSN);
+ lintervento comprensivo di tutti gli elementi identificativi (titolo
intervento, CUP/Codice Progetto, Importo complessivo, etc.).

SEZIONE II: DESCRIZIONE E
CARATTERISTICHE
DELLINTERVENTO

La presente sezione deve essere compilata specificando:

+ ladichiarazione di coerenza dellintervento con gli obiettivi
generali del PNRR;

« la dichiarazione di coerenza con gli obiettivi specifici della
missione dell'intervento;

« linquadramento programmatico;

+  gli aspetti giuridico - amministrativi relativi all'appellabilita
dell'intervento;

« il cronoprogramma;

+ il quadro economico dei lavori.

SEZIONE I11: DATI
ECONOMICI, FINANZIARI

La presente sezione deve essere compilata specificando:
« le fonti di finanziamento del progetto;
« il cronoprogramma finanziario.

14
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5. Attuazione impegni previsti per la Regione/Provincia

Autonoma

La Regione/Provincia Autonoma procede a dare attuazione agli impegni previsti per il soggetto
attuatore dal Contratto Istituzionale di Sviluppo, in particolare in riferimento a quanto previsto
all'articolo 5 dello stesso, secondo quanto riportato nella tabella di seguito:

MODALITA DI ATTUAZIONE DEGLI IMPEGNI REGIONALI DI CUI AGLI ARTICOLO. 12 E 5

DEL CIS

DELEGA DEL RUCLO DI
SOGGETTO ATTUATORE AGLI
ENTI DEL SSR - SOGGETTO
ATTUATORE ESTERNO

(cfr. art. 5 comma 2 CIS)

ASP Agrigento;

ASP Caltanissetta;

ASP Catania,

ASP Enna;

ASP Messina;

ASP Palermo;

ASP Ragusa;

ASP Siracusa;

ASP Trapani;

AOE Cannizzaro diCatania;

ARNAS GaribaldidiCatania;

AOUP G.Rodolico - San Marco diCatania;
AO Papardo diMessina;

AOUP G.Martino diMessina;

AQOR Villa Sofia CervellodiPalermo;
ARNAS Civica DiCristinadiPalermo:
AOUP P.GiacconediPalermo;
IRCCS Bonino Pulejo diMessina;

RICORSO A PROCEDURE DI
AFFIDAMENTO AGGREGATE

(cfr. art. 5 comma 3 CIS)

Accaordiquadro/ConvenzioniCONSIP.
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6. Action Plan

6.1.  Componente 1 - Investimento 1.1: Case della Comunita e presa in carico della
persona - Action Plan

C1- 1.1 Case della Comunita e presa in carico della persona

OBIETTIVO PNRR @*

TARGETEU 1350 casedelis comuni B3

TARGET MASSIMO Definito a livello nazionale

Ilprogetto diinvestimento consiste nella creazione enell'avvio dialmeno 1.350 Case della
Comunita, attraverso l'attivazione, lo sviluppo e l'aggregazione diservizidiassistenza di

DESCRIZIONE CID base e larealizzazione dicentridiassistenza (efficientisotto ilprofilo energetico) peruna
risposta integrata alle esigenze diassistenza

Almeno 1.350 Case della Comunita devono essere messe a disposizione e dotate di
attrezzature tecnologiche, al fine di garantire parita di accesso, prossimita territoriale e
qualita dell'assistenza alle persone indipendentemente dall'eta e dal loro quadro clinico
(malati cronici, persone non autosufficienti che necessitano di assistenza a lungo termine,
REQUISITI CID TARGET M6 C13  persone affette da disabilita, disagio mentale, poverta), mediante l'attivazione, lo sviluppo
e l'aggregazione di servizi di assistenza primaria, e la realizzazione di centri di erogazione
dell'assistenza (efficienti sotto il profilo energetico) per una risposta multiprofessionale.

Le nuove costruzioni finanziate dall'RRF devono esser conformi ai pertinenti requisiti di cui
all'allegato VI, nota 5, del regolamento (UE) 2021/241.

Ciascuna Regione contribuisce altarget secondo quanto approvato nelquadro diripartizione allegato 1al Piano operativo.

INDICATORE COMUNE Descrizione Popolamento

= Numero massimo annuo di persone che
12 Capac\t‘adelte strutture diassistenza possono essere servite almeno una volta
sanitarienuove o modernizzate nell'arcodiunanno dauna struttura sanitaria = Semestrale
o modernizzata grazie al sostegno fornito da
misure nell'ambito deldispositivo
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INDICAZIONI OPERATIVE

MODALITA ATTUAZIONE
INVESTIMENTO E MODALITA DI
APPROVVIGIONAMENTO

La Regione/Provincia Autonoma ha concluso nel 2021 l'attivita diricognizione delle
localizzazioni e dei siti idonei alla realizzazione delle Case della Comunitd, come
previsto dalle scadenze PNRR, e ha proceduto con lindividuazione deisitiidoneia
dicembre 2021,

La Regione/Provincia Autonoma procede ad effettuare una ricognizione degli
interventinecessariaifinidell'indizione delle gare per l'attivazione eavvio delle Case
della Comunita.

La Regione/Provincia Autonoma procede & verificare che isingolientidel Servizio
sanitario regionale (SSR)monitorino l'aderenza airequisitiorganizzativi,tecnologici
estrutturaliprevistidalmodello organizzativo delle Case della Comunita definito dal
Ministero della salute diconcerto con ilMef.

La Regione/Provincia Autonoma procede ad elaborare le schede intervento, come
risultato della fase di ricognizione e valutazione del fabhisogno conclusasi a
dicembre 2021 con riferimento all'investimento in oggetto. Talischede riportano le
informazioni qualificanti Uintervento (es. localizzazione, fattibilita urbanistica,
disponibilitd giuridica del sito, stato diavanzemento progettuale,etc).

Perquanto riguarda il parco tecnologico degliimpianti,ovvero tuttiglistrumenti, le

licenze e le interconnessioni, deve essere data preferenze a modalita di
approvvigionamento aggregato.

RISORSE ECONOMICHE
ASSEGNATE

La Regione/Provincia Autonoma dettaglia le risorse economiche assegnate nelle
principali voci di costo dell'investimento e definisce eventuali oneri per esigenze
specifiche in materia disupparto tecnico operativo relativiad attivita dedicate alla
concretarealizzazione deirelativiprogettiin coerenza conle indicazioni,perquanto
applicabili, fornite dalMefcon circolaren. 4 del18 gennaio 2022

Nel caso in cuile schede intervento del presente Action Plan evidenziassero un
fabbisogno complessivo superiore alle risorse PNRR assegnate per la linea di
investimento, la Regione/Provincia Autonoma dovra indicare - coerentemente con
guanto riportato nelle Schede Intervento - le fonti integrative di finanziamento a
caricodelpropriobilancio,indicando gliestremideicapitolidelbilancio diprevisione
pluriennale attestanti la relativa disponibilita e producendo le relative schede
capitolo.

Le voci di costo relative alle risorse economiche assegnate dal PNRR ed
eventualmente integrate da parte del hilancio regionale possono essere rimodulate
sulla base dell'effettivo fabbisogno, fermo restando l'importo totale assegnato dal
PNRR alla linea di investimento che costituisce importo massimo invalicabile a
valere sulle risorse PNRR.
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OBIETTIVI REGIONALI

TARGET MINIMO

REGIONALE 146
TARGET MASSIMO 146
REGIONALE

Ilfabbisogno deve essere dettagliato in terminidinumero diCase della Comunita (distinte
FABBISOGNO fra da edificare e da ristrutturare) per Ente diriferimento. [l dettaglio delle localizzazioni
diciascuna Casa della Comunita é riportato nell’Allegato 2 delpresente Piano

NumeroCaseld‘eHaComunit‘ada NumeroCa‘sedellaComunitéda Totale
edificare ristrutturare
ASP Agrigento 1 17 18
églzamssetta ! 7 9
ASP Catania 2 25 27
ASP Enna 0 4 4
ASP Messina 1 20 21
ASP Palermo 0 35 35
ASP Ragusa I 8 9
ASP Siracusa 0 1 11
ASP Trapani 5 7 12
Totale 12 134 146
IMPORTO ASSEGNATO Finan.zia?mento PNRR: € 216.998.374,36
Ulteriori fonti di finanziamento: € 32.802.865,63
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CRONOPROGRAMMA

MILESTONE & TARGET

Finanziato
dalllUnione europea
NextGenerationEU

Termine di )
) o Rilevanza
Milestone/Target Descrizione esecuzione ITAJUE
Regionale
Target Assegnazquedg\tud\thUP(CodlceUn\coql\Progetto)a\progettl 122022 <)
perlarealizzazione delle Case della Comunita
Approvazione deiprogettiidoneiperindizione della gara per la
Terget realizzazione delle Case delle Comunita rznes ©
Assegnazione deicodiciCIG o convenzioniperlarealizzazione delle
Target Casedella Comunita dialmeno un CIG perogniCUP (ossia sie T12023 <)
avviata almeno una gara per 'operamanonnecessariamente tutte)
Target Stipula deicontrattiper larealizzazione della Case diCom unita T3 2023 <)
Target CasedeH‘aComunltamesseadlsposmoneedotated|attrezzature 12094 0
tecnologiche
GANTT
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RIFERIMENTI NORMATIVI

® Decreto Assessore della Salute Regione Siciliana n.09 del 14 gennaio 2022
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DIMENSIONE “GREEN" E DIMENSIONE “DIGIT.

Come previsto dal Regolamento UE 2021/241 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 12 febbraio 2021che
istituisce il dispositivo per la ripresa e la resilienza (RRF), le misure incluse nel PNRR devono contribuire sia
alla transizione verde (compresa la biodiversita, o alle sfide che ne derivano) che alla transizione digitale,
rappresentando rispettivamente almeno il 37 % ed il 20% dell'assegnazione totale delle risorse del piano.

Atal fine, ad ogni investimento e stato assegnato un coefficiente di sostegno per gli obiettivi “green” e “digital
sulla base di una metodologia (tagging) che riflette 'ambito in cui la misura contribuisce agli obiettivi della
transizione verde e digitale. Tali coefficienti di sostegno si attestano allo 0%, 40 % o al 100 % per i singoli
investimenti, secondo le specifiche linee guida comunitarie.

La tabella di seguito riportata sintetizza la quota assegnata (tag) a livello regionale/provinciale per la
dimensione “green” e quella “digital” allinvestimento 1.1.

Riferimenti Totale Risorse per (UG ERER Campo d'intervento % Campoldiint=irento %
Missione | : SER N P assegnata Green Digital Digital Quote assegnate [€]
nvestimenti Regione [€] p > Gre
agging [€] en Tag
Tag
sl enzalcligy Green Digital
prossimita e telemedicina
26.581.937,35 €| oo °
SRR R Costruzione di 40% 10.632.774,94
nuovi edifici ¢
c 12,25% efficienti sotto il
daITe profilo energetico
eha 026 - Rinnovo di
Comunita infrastrutture
M6C1 1.1 e presain 216.998.374,36 . .
N pubbliche sul piano
carico '
della dell'efficienza
188.972.439,65 € i i
persona fe".Z{.%Z“iﬁfﬁ.”S.'ZEZ 40% 75.588.975,86
87,08% energetica per tali ¢
infrastrutture,
progetti dimostrativi
e misure
di sostegno

144399736 € 1 Lo

0.67% lapplicabile

Totale 100%

La Regione/Provincia Autonoma si impegna, con riferimento al suddetto investimento, a rispettare che le
risorse siano destinate ad investimenti di cui ai seguenti tag 025 ter e 026 indicate e a rispettare le eventuali
ulteriori indicazioni in materia che saranno trasmesse con successive circolari da parte del Ministero
delleconomia e delle finanze.
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DO NO SIGNIFICANT HARM

Il principio "non arrecare un danno significativo” (DNSH) si basa su quanto specificato nella “Tassonomia per
la finanza sostenibile” (Regolamento UE 2020/852) adottata per promuovere gli investimenti del settore privato
in progetti verdi e sostenibili nonché contribuire a realizzare gli obiettivi del Green Deal. Tale Regolamento
individua i criteri per determinare come ogni attivita economica contribuisca in modo sostanziale alla tutela
dellecosistema, senza arrecare danno a nessuno dei seguenti obiettivi ambientali:

+ mitigazione dei cambiamenti climatici;

+ adattamento ai cambiamenti climatici;

+ uso sostenibile e protezione delle risorse idriche e maring;

+ transizione verso l'economia circolare, con riferimento anche a riduzione e riciclo dei rifiuti;
+ prevenzione e riduzione dell'inqguinamento dellaria, dell'acqua o del suolo;

+  protezione e ripristino della biodiversita e della salute degli eco-sistemi.

Tutte le misure inserite nel PNRR, che siano investimenti o riforme, devono essere conformi al principio DNSH
ed @ compito degli Stati membri (art. 18 del Regolamento (UE) 2021/241) dimostrare il rispetto di tale principio.
Ai fini di agevolare gli Stati membri nella valutazione e presentazione del principio DNSH nei loro piani nazionalli,
a febbraio 2021, la Commissione ha pubblicato delle linee guida con gli orientamenti tecnici a cui fare
riferimento.

Il dettaglio delle valutazioni DNSH relative allinvestimento 1.1  riportato nella tabella 5 dell’Allegato 3 al
presente Piano.

La Regione/Provincia Autonoma, nell’attuazione degli interventi, procede pertanto a rispettare le indicazioni
contenute nell'Allegato 3 al presente Piano nonché guanto indicato nella “Guida operativa per il rispetto del
principio del DNSH", emanata dal Ministero dell'economia e delle finanze con circolare n. 32 del 30 dicembre
2021, che ha lo scopo di assistere le amministrazioni preposte alla gestione degli investimenti nel processo di
indirizzo, raccolta di informazioni e verifica, fornendo indicazioni sui requisiti tassonomici, sulla normativa
corrispondente e sugli elementi utili per documentare il rispetto di tali requisiti sui singoli settori di intervento
del PNRR.

Per tale investimento, all'interno della “Guida operativa per il rispetto del principio del DNSH", sono riportate le
schede tecniche da considerare ai fini del rispetto del principio DNSH. Nello specifico, le schede sono di seguito
indicate:

« scheda 1“Costruzione di nuovi edifici”;

+ scheda 2 “Ristrutturazioni e rigualificazioni di edifici residenziali e non residenziali”;

+ scheda 4 “Acquisto, Leasing e Noleggio apparecchiature elettriche ed elettroniche utilizzate nel
settore sanitario”,

+ scheda 5 “Interventi edili e cantieristica generica non connessi con la costruzione/rinnovamento di
edifici”;

+ scheda 6 “Servizi informatici di hosting e cloud”.
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6.2.  Componente 1 - Investimento 1.2: Casa come primo luogo di cura e telemedicina
Sub investimento 1.2.2 - Implementazione Centrali Operative Territoriali (COT) -
Action Plan

C1- 1.2 Casa come primo luogo di cura e telemedicina
1.2.2 Centrali Operative Territoriali (COT)

OBIETTIVO PNRR

TARGET MASSIMQO Definito a livello nazionale

TARGET EU 600 cor -
IEE]

L'investimento previsto riguarda l'attivazione di 602 Centrali operative territoriali con la
DESCRIZIONE CID funzione di collegare e coordinare i servizi domiciliari con vari servizi territoriali,
sociosanitarie ospedalierie conlarete diemergenza.

Il punto cruciale di questo intervento & l'entrata in funzione di almeno 600 Centrali operative

territoriali (una ogni 100 000 abitanti) con la funzione di collegare e coordinare i servizi
REQUISITI CID TARGET M6 C17 domiciliari con vari servizi territoriali, sociosanitari e ospedalieri e con la rete di

emergenza, al fine di garantire la continuita, l'accessibilita e l'integrazione delle cure.

Ciascuna Regione contribuisce altargetsecondo quanto approvato nel quadro diripartizione allegato1alPiano operativo.

INDICAZIONI OPERATIVE

= La Regione/Provincia Autonoma ha concluso nel 2021 Uattivita di ricognizione delle
localizzazioni e siti idonei alla realizzazione delle COT, e ha proceduto con
Uindividuazione deisitiidoneia dicembre 2021.

= LaRegione/Provincia Autonoma procede ad effettuare unaricognizione degliintervent
necessariaifinidell'indizione delle gare per la realizzazione delleCOT.

= La Regione/Provincia Autonoma procede a verificare che i singoli Enti del Servizio
sanitario regionale (SSR) monitorino l'aderenza airequisitiorganizzativi, tecnologicie

A strutturali previsti dal modello organizzativo delle COT definito dal Ministero della
MODALITA ATTUAZIONE N salute diconcerto con il Mef.
INVESTIMENTO E MODALITA DI = La Regione/Provincia Autonoma procede ad elaborare le schede intervento come
APPROVVIGIONAMENTO risultato della fase diricognizione e valutazione del fabbisogno conclusasia dicembre

2021 con riferimento all'investimento in oggetto. Talischede riportano le informazioni
qualificanti Uintervento (es.localizzazione, fattibilita urbanistica, disponibilita giuridica
delsito, stato diavanzamento progettuale,etc.)

= Perquanto riguarda il parco tecnologico degli impianti, ovvero tutti gli strumenti, le
licenze e le interconnessioni, deve essere data preferenza a modalitd di
approvvigionamento aggregato.

= La Regione/Provincia Autonoma dettaglia le risorse economiche assegnate nelle
principali voci di costo dell'investimento e definisce eventuali oneri per esigenze
RISORSE ECONOMICHE specifiche in materia di supporto tecnico operativo relativi ad attivita dedicate alla
concreta realizzazione deirelativiprogettiin coerenza con le indicazioni, per quanto
ASSEGNATE applicabili, fornite dalMefcon circolaren. 4 del 18 gennaio 2022

= Nel caso in cui le schede intervento del presente Action Plan evidenziassero un
fabbisogno complessivo superiore alle risorse PNRR assegnate per la linea di




investimento, la Regione/Provincia Autonoma dovra indicare - coerentemente con
guanto riportato nelle Schede Intervento - le fonti integrative di finanziamento a carico
del proprio bilancio, indicando gli estremi dei capitoli del bilancio di previsione
pluriennale attestanti la relativa disponibilita e producendo le relative schede capitolo.

= | evocidicostorelative alle risorse economiche assegnate dal PNRR ed eventualmente
integrate da parte del bilancio regionale possono essere rimodulate sulla base
dell’effettivo fabbisogno, fermo restando l'importo totale assegnato dal PNRR alla linea
di investimento che costituisce importo massimo invalicabile a valere sulle risorse
PNRR.

OBIETTIVI REGIONALI

TARGET MINIMO

REGIONALE 49
TARGET MASSIMO
REGIONALE 50
Il fabbisogno dichiarato dalla Regione/Provincia Autonoma in termini di numero di COT,
FABBISOGNO dettagliato per Ente del SSR e sede/localizzazione COT. Il dettaglio delle localizzazioni di

AZIENDA Sede COT

ciascuna COT ériportato nell'Allegato 2 delpresente Piano.

ASP Agrigento Agrigento,Via Esseneto, 10, Cap 92100
ASP Agrigento Canicalti, Via Pietro Micca, 36, Cap 92024
ASP Agrigento Licata, Via Santa Maria, Snc, Cap 92027
ASP Agrigento Ribera, Via Circonvallazione, Snc, Cap 92016
ASP Caltanissetta San Cataldo, Via Belvedere, I, Cap 93017
ASP Caltanissetta Gela, Via Europa, 48, Cap 93012

ASP Caltanissetta Mussomeli, Via A. Manzoni, 31, Cap 93014
ASP Caltanissetta Caltanissetta, Via Malta, 71, Cap 93100

ASP Catania Gravina DiCatania, Via MontiArsi, 4, Cap 95030
ASP Catania Caltagirone, Via Ospedale, 2, Cap 96041
ASP Catania Acireale, Via Martinez, 19, Cap 95024

ASP Catania Palagonia, Visa Sondrio, 2, Cap 950446

ASP Catania Catania, Via Fleming, 24, Cap 95100

ASP Catania Paterno, Via Vergs, 85, Cap 95047

ASP Catania Catania, Via Fleming, 24, Cap 95100

ASP Catania Catania, Via Stradale San Giorgl, 105, Cap 95124
ASP Catania Giarre, Viale Don Minzoni I, Cap 95014

ASP Catania Bronte, Viale Catania, 3, Cap 95034

ASP Enna Nicosia, Piazza San Francesco Di Paola, 26, Cap 94014
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ASP Enna Enna, Vis Calascibetia, ], Cap 94100

ASP Messina Patti,Via Cattaneo, Snc, Cap 98066

ASP Messina Messina, Viale Giostra, Snc, Cap 98121

ASP Messina SantAgata Di Militello, Via Catania, Snc, Cap 98076

ASP Messina Milazzo, Via Impallomeni Poliambulatorio ex INAM, Snc, Cap 98057
ASP Messina Lipari,Via San Giorgio, Snc, Cap 98055

ASP Messina Barcellona Pozzo Di Gotto, Via Risorgimento, Snc, Cap 98051
ASP Messina Sant'Alessio Siculo, Via Siena n.3 Cap 98030 ex. Poliambulatorio Sant'Alessio
ASP Palermo Palermo, Via Luigi Sarulle, 19, Cap 90136

ASP Palermao Palermo, Via Luigi Sarullo, 19, Cap 90736

ASP Palermo Palermo, Via Luigi Sarullo, 19, Cap 90136

ASP Palermao Palermo, Via Luigi Sarullo, 19, Cap 90136

ASP Palermao Palermo, Via Gaetano La Loggia, 5, Cap 90129

ASP Palermo Palermo, Vie Gaetano La Loggia, 5, Cap 907129

ASP Palermao Palermo, Via Gaetano La Loggia, 5, Cap 90729

ASP Palermo Palermo, Via Gaetano La Loggia, §, Cap 90129

ASP Palermao Palermo, Via Gaetano La Loggia, 5, Cap 90729

ASP Palermo Palermo, Via Gaetano La Loggia, 5, Cap 90129

ASP Palermo Palermo, Vig Villareale, 23, Cap 90141

ASP Palermao Palermo, Vis Villareale, 23, Cap 90141

ASP Ragusa Ragusa, Piazza CadutiDiNassiriya, 1, Cap 97100

ASP Ragusa Ragusa, Piazza CadutiDiNassiriya, I, Cap 97100

ASP Ragusa Ragusa, Pigzza CadutiDiNassiriya, 1, Cap 97100

ASP Siracusa Siracusa, Via Traversa La Pizzuta, S.N.C., Cap 96100

ASP Siracusa Augusta, Via Colonnello Salerno (C.Da Granatello), SN.C., Cap 96011
ASP Siracusa Lentini, Via Cerere /Pigzza Aldo Maro, 1, Cap 96016

ASP Siracusa Noto, Via DeiMille, 98, Cap 96017

ASP Trapani Alcamo, Via Contrada San Gaetano, Snc, Cap 91071

ASP Trapani Marsala, Via Trapani, Snc, Cap 91025

ASP Trapani Mazara Del Vallo, Via Castelvetrano, Snc, Cap 91026

ASP Trapani Trapani, Strada comunale Serro, Snc (Fondo Paneperso), Cap 91100
ASP Trapani- COT “transitorie” Erice, via della provincia, Snc, Cap 91016

ASP Trapani- COT “transitorie” Alcamo, via arciprete Virgilio, Snc, Cap 91011

ASP Trapani- COT “transitorie” Marsala, via Pascasino, 9,Cap 91025

ASP Trapani- COT “transitorie” Mazara del Vallo, via Novara, Snc, CAP 91026

Totale

50 +4
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€ 17.910.757,45 suddivisi tra:
= £ 8.480.675,00 risorse COT;

= £3.482501 46 risorse interconnessione aziendale;
IMPORTO ASSEGNATO = £ 4.739.093,23 risorse device;

= £1264.202,99 Ulteriorifontidifinanziamento;

NOTE REGIONI

In aderenza ai contenuti della rimodulazione del PNRR (approvata dal Consiglio dell’Unione Europea nella seduta dell’8 dicembre 2023),
con la quale, in relazione al sub-investimento M6C1 1.2.2.1 - “Centrali Operative Territoriali (COT)”, sono stati riprogrammati a livello
nazionale sia i target minimi comunitari e sia la scadenza per il raggiungimento del “TARGET M6C1-7” che ¢ stata posticipata, in via
prudenziale, dal 30 giugno 2024 al 31 dicembre 2024, la Regione Siciliana ha concordato con il Ministero della Salute il differimento della
predetta scadenza del TARGET, dal 31/03/2024 (T1 2024) al 30/06/2024 (T2 2024), per n. 46 Strutture e, dal 31/03/2024 (T1 2024) al
31/03/2026 (T1 2026), per n. 4 Strutture (Alcamo, Marsala e Mazara del Vallo e Trapani) ricadenti dell’ambito territoriale della Provincia
di Trapani. In relazione a tale ultima fattispecie, la Regione Siciliana rappresenta che il predetto differimento del TARGET M6C1-7 al
31/03/2026 (T2 2026) per n. 4 Strutture ¢ giustificato dall’evidenza che i relativi n. 4 Interventi sono ricompresi all’interno dei rispettivi
medesimi immobili individuati per realizzare, attraverso specifici unici appalti, anche Case della Comunita/Ospedali di Comunita, che sono
collegati ai Target M6C1-3/M6C1-11, la cui scadenza ¢ fissata al 31/03/2026.
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CRONOPROGRAMMA

MILESTONE & TARGET

Termine di )
: o : Rilevanza
Milestone/Target Descrizione gsecuzione ITAJUE
Regionale
Target Assegnazione codwcwCUP(Qod\ceU.mcod\Progetto)perta 12 2022 4)p
realizzazione delle CentraliOperative Territoriali
Assegnazione codici CUP (Codice Unico diProgetto) per
Target l'interconnessione aziendale 122022 4 p
Assegnazione deiprogettiidoneiperindizione della garaper
Target limplementazione delle CentraliOperative Territoriali T4 2022 )
Assegnazione codiciCIG/provvedimento diconvenzione per la
Target realizzazione delle CentraliOperative Territoriali ra 2022 <)
Assegnazione codici CIG/provvedimento diconvenzione per
Target l'interconnessione aziendale T 2022 «h»
Stipula deicontrattiper larealizzazione delle CentraliOperative
Target Territoriali r22023 "
Target Stipula deicontrattiper l'interconnessione aziendale 722023 4 p
Target Centralioperative pienamente funzionanti T12024 ‘
Target Completamento interventiperinterconnessione aziendale T12024 4 p
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GANTT

Linee di attivita

] 2022 J 2023 J 2024 J§ 2025 J 2026 ]

RIFERIMENTI NORMATIVI

TUIT2 (T3 | T4 T | T2 (T3 | T4 T | T2 | T3 | T4 T | T2 | T3 | T4 T1 [ T2 | T3 | T4
1 Assegnazione codici CUP (Codice Unico di Progetto) per la
realizzazione delle Centrali Operative Territoriali “»
2 Assegnazione codici CUP (Codice Unico di Progetto) per <
l'interconnessione aziendale
3 Assegnazione dei progetti idonei per indizione della gara <>
per limplementazione delle Centrali Operative Territoriali
Definire, con apposito atto normativo, la programmazione
4 della rete assistenziale territoriale in coerenza con
standard e modelli organizzativi definiti nella Riforma
dell'Assistenza Territoriale
5 | Assegnazione codici CIG/provvedimento di convenzione RS
per la realizzazione delle Centrali Operative Territoriali
6 Assegnazione codici CIG/provvedimento di convenzione <>
per linterconnessione aziendale
7 Stipula dei contratti per la realizzazione delle Centrali URS
Operative Territoriali
8 | Stipula dei contratti per interconnessione aziendale 4)
9 | Centrali operative pienamente funzionanti ‘
10 Completamento del numero target di interventi per RS
l'interconnessione aziendale
g’.ljw"’mg(—r < > :-":‘"’algr-t

[0 Decreto Assessore della salute Regione Siciliana n. 09 del 14 gennaio 2022

CRONOPROGRAMMA RIMODULATO

MILESTONE & TARGET

Termine di

Milestone/Target Descrizione gsecuzione Ailevanag
‘ ITA/UE
Regionale

Target n.50 Centralioperative pienamente funzionanti, dicuin. 4 COT T3 2024 ‘
‘overbooking”

Target Completamento interventiper interconnessione aziendale T3 2024 4 p
n.4 Centralioperative pienamente funzionanti,dicompetenza

Target dellASP diTrapani 112026 4)p
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DIMENSIONE “GREEN" E DIMENSIONE “DIGITAL"

Come previsto dal Regolamento UE 2021/241 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 12 febbraio 2021 che
istituisce il dispositivo per la ripresa e la resilienza (RRF), le misure incluse nel PNRR devono contribuire sia
alla transizione verde (compresa la biodiversita, o alle sfide che ne derivano) che alla transizione digitale,
rappresentando rispettivamente almeno il 37 % ed il 20% dell'assegnazione totale delle risorse.

A tal fine, ad ogni investimento & stato assegnato un coefficiente di sostegno per gli obiettivi “green” e “digital”
sulla base di una metodologia (tagging) che riflette 'ambito in cui la misura contribuisce agli obiettivi della
transizione verde e digitale. Tali coefficienti di sostegno si attestano allo 0%, 40 % o al 100 % per i singoli
investimenti, secondo le specifiche linee guida comunitarie.

La tabella di seguito riportata sintetizza la quota assegnata (tag) a livello regionale/provinciale per la
dimensione “green” e quella “digital” allinvestimento 1.2.

Riarin ami TR Quota Campo % Campo %
Codifica Investin ent er Regione [€] assegnata d'intervento Green d'intervento | Digital Quote assegnate [€]
fvestl ! P 9 tagging [€] Green Tag Digital Tag
PNRR - Assistenza di prossimita e -
telemedicina P Green Digital
Casa come
1.2 primo luogo
: dicurae 013 - 013 -

telemedicina o Applicazio
Applicazioni ! .

Implementaz e servizi e ni e servizi

g’"etd*:_"e informatici ﬁ'\formatici

entrali di
1.2.2 . 16.702.269,69 | 16.702.269,69 i

operative assistenza di

territoriali sanitaria aSS{ste'nza

(COT) online sanitaria
(compresi o online . o

M6C1 le-C 0% | (compresi 100% 16.702.269,69

di cui: COT 8.480.675,00 | 8.480.675,00 | '&-“~are, l'e-Care
I'Internet . :
delle cose I'Internet

- per l'attivita deIIe' cose

di cui: fisica e la pelrlattlwta

interconnessi 3.482.501,46 | 3.482.501,46 domotica fisica e la

one aziendale per domotica
categorie per .
deboli) categorie

dicui: device | 4.739.093,23 | 4.739.093,23 deboli)

La Regione/Provincia Autonoma s'impegna, con riferimento al suddetto investimento, a rispettare le
percentuali del 100% (tag digitale) indicate e a rispettare le eventuali ulteriori indicazioni in materia che saranno
trasmesse con successive circolari da parte dell’'Unita di missione per l'attuazione degli interventi del PNRR
del Ministero della salute e Ministero delleconomia e delle finanze.
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DO NO SIGNIFICANT HARM

Il principio "non arrecare un danno significativo” (DNSH) si basa su quanto specificato nella “Tassonomia per
la finanza sostenibile” (Regolamento UE 2020/852) adottata per promuovere gli investimenti del settore privato
in progetti verdi e sostenibili nonché contribuire a realizzare gli obiettivi del Green Deal. Tale Regolamento
individua i criteri per determinare come ogni attivita economica contribuisca in modo sostanziale alla tutela
dellecosistema, senza arrecare danno a nessuno dei seguenti obiettivi ambientali:

+ mitigazione dei cambiamenti climatici;

+ adattamento ai cambiamenti climatici;

+ uso sostenibile e protezione delle risorse idriche e maring;

+ transizione verso 'economia circolare, con riferimento anche a riduzione e riciclo dei rifiuti;
« prevenzione e riduzione dell'inquinamento dell’aria, dell'acqua ¢ del suolo;

+  protezione e ripristino della biodiversita e della salute degli eco-sistemi.

Tutte le misure inserite nel PNRR, che siano investimenti o riforme, devono essere conformi al principio DNSH
ed ¢ compito degli Stati membri (art. 18 del Regolamento (UE) 2021/241) dimostrare il rispetto di tale principio.
Ai fini di agevolare gli Stati membri nella valutazione e presentazione del principio DNSH nei loro piani nazionali,
a febbraio 2021, la Commissione ha pubblicato delle linee guida con gli orientamenti tecnici a cui fare
riferimento.

Il dettaglio delle valutazioni DNSH relative all'investimento 1.2 € riportato nella tabella 6 dell'Allegato 3 di cui al
presente Piano.

La Regione/Provincia Autonoma, nell’'attuazione degli interventi, procede pertanto a rispettare le indicazioni
contenute nell'Allegato 3 al presente Piano guanto indicato nella “Guida operativa per il rispetto del principio
del DNSH", emanata dal Ministero dell'economia e delle finanze con circolare n. 32 del 30 dicembre 2021, che
ha lo scopo di assistere le amministrazioni preposte alla gestione degli investimenti nel processo di indirizzo,
raccolta di informazioni e verifica, fornendo indicazioni sui requisiti tassonomici, sulla normativa
corrispondente e sugli elementi utili per documentare il rispetto di tali requisiti sui singoli settori di intervento
del PNRR.

Per tale investimento, all'interno della “Guida operativa per il rispetto del principio del DNSH”, sono riportate le
schede tecniche da considerare ai fini del rispetto del principio DNSH. Nello specifico, le schede sono di seguito
indicate:

+ scheda 2 “Ristrutturazioni e rigualificazioni di edifici residenziali e non residenziali”;

+ scheda 4 "Acquisto, Leasing e Noleggio apparecchiature elettriche ed elettroniche utilizzate nel
settore sanitario”;

+ scheda 6 “Servizi informatici di hosting e cloud”;

+ scheda 9 “Acquisto di veicoli”.
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6.3. Componente 1- Investimento 1.3: Rafforzamento dell'assistenza sanitaria
intermedia e delle sue strutture (Ospedali di comunita) - Action Plan

C1 - 1.3 Rafforzamento dell’assistenza sanitaria intermedia e delle sue

strutture (Ospedali di Comunita)

OBIETTIVO PNRR ©

TARGETEU AUU OspedalidiComunita -

TARGET MASSIMQO definito a livello nazionale

DESCRIZIONE CID L'investimento siconcretizzeranellarealizzazionedialmeno 400 0spedalidiCom unita,

Almeno 400 Ospedali di Comunita rinnovati, interconnessi e dotati di attrezzature
REQUISITI CID TARGET Mé6 C111  tecnologiche. Gli ospedali comunitari sono strutture sanitarie destinate a pazienti che
necessitano di interventi sanitari a bassa intensita clinica

Ciascuna Regione contribuisce altarget secondo quanto approvato nel quadro diripartizione allegato 1alPiano operativo.

HPIERTERE EOHEAE Popolamento

= Numero massimo annuo di persone che
12‘Capacitédelte strutture diassistenza possono essere servite almeno una volta
sanitarie nuove o modernizzate nell'arco diunanno dauna struttura sanitaria = Semestrale
o modernizzata grazie al sostegno fornito da
misure nell'ambito deldispositiveo
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INDICAZIONI OPERATIVE

MODALITA ATTUAZIONE
INVESTIMENTO E MODALITA DI
APPROVVIGIONAMENTO

La Regione/Provincia Autonoma ha concluso nel 2021 l'attivita diricognizione delle
localizzazioni e siti idonei alle realizzazione degli Ospedali di Comunitd, come
previsto dalle scadenze PNRR, e ha proceduto con lindividuazione deisitiidoneia
dicembre 2021,

La Regione/Provincia Autonoma procede ad effettuare una ricognizione degli
interventi necessari ai fini dell'indizione delle gare per lattivazione e avvio degli
OspedalidiComunita.

La Regione/Provincia Autonoma procede a verificare che i singoli Entidel Servizio
sanitario regionale (SSR) manitorino 'aderenza airequisitiorganizzativi,tecnologici
estrutturaliprevistidalmodello organizzativo degliOspedalidiComunita definito dal
Ministero della salute diconcerto con ilMef.

La Regione/Provincia Autonoma procede ad elaborare le schede intervento come
risultato delle fase di ricognizione e valutazione del fabbisogno conclusasi a
dicembre 2021 con riferimento all'ambito di investimento. Tali schede riportano le
informazioni qualificanti Uintervento (es. localizzazione, fattibilita urbanistica,
disponibilitd giuridica del sito, stato diavanzamento progettuale,etc).

Perquanto riguarda il parco tecnologico degliimpianti,ovvero tuttiglistrumenti, le
licenze e le interconnessioni, deve essere data preferenze a modalita di
approvvigionamento aggregato.

RISORSE ECONOMICHE
ASSEGNATE

La Regione/Pravincia Autonoma dettaglia le risorse economiche assegnate nelle
principali voci di costo dell'investimento e definisce eventuali oneri per esigenze
specifiche in materia di supporto tecnico operativo relativi ad attivita dedicate alla
concreta realizzazione deirelativiprogetti

Nel caso in cuile schede intervento del presente Action Plan evidenziassero un
fabbisogno complessivo superiore alle risorse PNRR assegnate per la linea di
investimento, la Regione/Provincia Autonoma dovra indicare - coerentem ente con
guanto riportato nelle Schede Intervento - le fonti integrative di finanziamento a
caricodelpropriobilancio,indicando gliestremideicapitolidelbilancio diprevisione
pluriennale attestanti la relativa disponibilita e producendo le relative schede
capitolo.

Le voci di costo relative alle risorse economiche assegnate dal PNRR ed
eventualmente integrate da parte del hilancio regionale possono essere rimodulate
sulla base dell'effettivo fabbisogno, fermo restando limporto totale assegnato dal
PNRR alla linea di investimento che costituisce importo massimo invalicabile a
valere sulle risorse PNRR.
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OBIETTIVI REGIONALI

TARGET MINIMO 39
REGIONALE

TARGET MASSIMO

REGIONALE 39

[l fabbisogno deve essere dettagliato in terminidinumero diOspedalidiComunita (distinti
fra da edificare e da riconvertire) per Ente diriferimento. [l dettaglio delle localizzazioni di
FABBISOGNO ciascun Ospedale diComunita & riportato nell’Allegato 2 del presente Piano.

Ente del SSR Numero Ospeeddifaittiadrie(lomunitéda Numero Osr?ceodnavlést\irceomun\t‘ada Totale
ASP Agrigento 0 3 3
ASP Caltanissetta 0 2 2
ASP Catania 0 8 8
ASP Enna 0 1 1
ASP Messina l 5 6
ASP Palermao 0 10 10
ASP Ragusa 0 3 3
ASP Siracusa 0 3 3
ASP Trapani 2 ] 3
Totale 3 36 39
Finanziamento PNRR: € 96.443.72194
IMPORTO ASSEGNATO Ulteriori fonti di finanziamento: € 5.558.479,40 (vedi dettaglio Appendice 1)
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CRONOPROGRAMMA

MILESTONE & TARGET

Termine di .
) " Rilevanza
Milestone/Target Descrizione gsecuzione ITAJUE
Regionale
Assegnazione deicodiciCUP (Codice Unico diProgetto) per la
Targe! realizzazione degliOspedalidiComunita T2z 4 p
Approvazione deiprogettiidoneiper indizione della gara per la
Target realizzazione degliOspedalidiComunita M2023 4 p
Assegnazione deicodiciCIG/provvedimento diconvenzione per la
Target realizzazione degliOspedalidi Comunita f2023 «p
Stipula delle obbligazionigiuridicamente vincolantiper la
Target realizzezione degliOspedalidiComunita T8 2023 4 p
OspedalidiComunitd rinnovati, ’
Target interconnessie dotatidiattrezzature tecnologiche fr2ozs
GANTT
( Linee di attivit ) 2022 2023 2024 2025 2026
NITIT3ITEIN T2|T3 TEIMIT2/T3 T4 T IT2/T3IT&IN (T2 13| T4
N2z dei codicit CLE d Unico di Progetto
realizzazio jegli Ospedali di Comunita <+
Z) jei1 progettidone: inchzy j jara 4>
p ZZazi jeg pedali di nu
)eh posit ) normativo Jrammaz
) tenzi 1 | ) 2z )
jard nodelli ) zativi definiti Riforn
j ! al
nazwne del codici CIG/provvedimento di
- zione per la realizzaz degli Ospedali dh <)
nuni
pulad bbligazionm giurie " I ) 1 p RS
12za 2y degli O } | nur
spedali di Comumita ni vatl
ntercor 1 e dotati dh attrezzature tecnologict .

&> o

RIFERIMENTI NORMATIVI

® Decreto Assessore della salute Regione Siciliana n. 09 del 14 gennaio 2022
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DIMENSIONE “GREEN" E DIMENSIONE “DIGITAL"

Come previsto dal Regolamento UE 2021/241 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 12 febbraio 2021 che
istituisce il dispositivo per la ripresa e la resilienza (RRF), le misure incluse nel PNRR devono contribuire sia
alla transizione verde (compresa la biodiversita, o alle sfide che ne derivano) che alla transizione digitale,
rappresentando rispettivamente almeno il 37 % ed il 20% dell'assegnazione totale delle risorse.

A tal fine, ad ogni investimento € stato assegnato un coefficiente di sostegno per gli obiettivi “green” e “digital”
sulla base di una metodologia (tagging) che riflette 'ambito in cui la misura contribuisce agli obiettivi della
transizione verde e digitale. Tali coefficienti di sostegno si attestano allo 0%, 40 % o al 100 % per i singoli
investimenti, secondo le specifiche linee guida comunitarie.

La tabella di seguito riportata sintetizza la guota assegnata (tag) a livello regionale/provinciale per la
dimensione “green” e quella “digital” all'investimento 1.3.

(tabella non modificabile da regione)

A Riferimenti Totale Risorse Quota assegnata Campd % l(.Zampo %
Missione e—— per Regione [€] oyl O d'intervento Green d'interven Digital Quote assegnate [€]
b Green Tag to Digital Tag
PNRR - Assistenza di prossimita e A
telemedicina P Crsen Digital
Rafforzamento
delllassllstenza 092 -
sanitaria
intermedia e Infrastruttu
M6C1 1.3 96.443.721,94 | 96.443.721,94 | re 0%
delle sue o la
strutture Eanité
(Ospedali di
Comunita)
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DO NO SIGNIFICANT HARM

Il principio "non arrecare un danno significativo” (DNSH) si basa su quanto specificato nella “Tassonomia per la
finanza sostenibile” (Regolamento UE 2020/852) adottata per promuovere gli investimenti del settore privato
in progetti verdi e sostenibili nonché contribuire a realizzare gli obiettivi del Green Deal. Il citato Regolamento
individua i criteri per determinare come ogni attivita economica contribuisca in modo sostanziale alla tutela
dell'ecosistema, senza arrecare danno a nessunc dei seguenti obiettivi ambientali:

« mitigazione dei cambiamenti climatici,

+ adattamento ai cambiamenti climatici;

+ uso sostenibile e protezione delle risorse idriche e marine;

+ transizione verso l'economia circolare, con riferimento anche a riduzione e riciclo dei rifiuti;
« prevenzione e riduzione dell'inquinamento dell’aria, dell'acqua o del suolo;

+  protezione e ripristino della biodiversita e della salute degli eco-sistemi.

Tutte le misure inserite nel PNRR, che siano investimenti o riforme, devono essere conformi al principio DNSH
ed @ compito degli Stati membri (art. 18 del Regolamento (UE) 2021/241) dimostrare il rispetto di tale principio.
Ai fini di agevolare gli Stati membri nella valutazione e presentazione del principio DNSH nei loro piani nazionali,
a febbraio 2021, la Commissione ha pubblicato delle linee guida con gli orientamenti tecnici a cui fare
riferimento.

Il dettaglio delle valutazioni DNSH relative allinvestimento 1.3 e riportato nella tabella 7 dell'Allegato 3 al
presente Piano.

La Regione/Provincia Autonoma, nell'attuazione degli interventi, procede pertanto a rispettare le indicazioni
contenute nell’Allegato 3 al presente Piano e quanto indicato nella “Guida operativa per il rispetto del principio
del DNSH", emanata dal Ministero dell'economia e delle finanze con circolare n. 32 del 30 dicembre 2021, che
ha lo scopo di assistere le amministrazioni preposte alla gestione degli investimenti nel processo di indirizzo,
raccolta di informazioni e verifica, fornendo indicazioni sui requisiti tassonomici, sulla normativa
corrispondente e sugli elementi utili per documentare il rispetto di tali requisiti sui singoli settori di intervento
del PNRR.

Per tale investimento, all'interno della “Guida operativa per il rispetto del principio del DNSH", sono riportate le
schede tecniche da considerare ai fini del rispetto del principio DNSH. Nello specifico, le schede sono di seguito
indicate:

+ scheda 1“Costruzione di nuovi edifici”;

+ scheda 2 “Ristrutturazioni e riqualificazioni di edifici residenziali e non residenziali”;

+ scheda 4 “Acquisto, Leasing e Noleggio apparecchiature elettriche ed elettroniche utilizzate nel
settore sanitario”,
scheda 5 “Interventi edili e cantieristica generica non connessi con la costruzione/rinnovamento di
edifici”.
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I.1. Componente 2 - Investimento 1.1: Ammodernamento del parco tecnologico e
digitale ospedaliero - Sub investimento 1.1.1. (Digitalizzazione DEA | e Il livello) -
Action Plan

C2 - 1.1 Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero
Investimento 1.11 - Digitalizzazione DEA | e Il livello

OBIETTIVO PNRR

TARGET EU 280 Ospedali sede di DEA | e Il Livello digitalizzati

Questo investimento consiste nel migliorare la digitalizzazione dell'assistenza sanitaria e
migliorare la qualitd dei processi, garantendo la sicurezza dei pazienti e l'erogazione di

DESCRIZIONE CID servizi di alta qualita. L'investimento si riferisce al potenziamento del livello di
digitalizzazione delle strutture sede di DEA (Dipartimenti di emergenza e accettazione) di |
livello e di I livello.

Ogni struttura ospedaliera informatizzata deve disporre di un centro di elaborazione di dati
(CED) necessario per realizzare linformatizzazione dell'intera struttura ospedaliera e

REQUISITI CID TARGET M6 C2 8 sufficienti tecnologie informatiche hardware e/o software, tecnologie elettromedicali,
tecnologie supplementari e lavori ausiliari, necessari per realizzare l'informatizzazione di
ciascun reparto ospedaliero.

Ciascuna Regione contribuisce al target secondo quanto approvato nel quadro di ripartizione allegato 1 al Piano operativo.

INDICAZIONI OPERATIVE

= La Regione/Provincia Autonoma ha individuato il numero di interventi di digitalizzazione
di strutture sanitarie sede di DEA | e Il livello per ciascun Ente del Servizio sanitario
regionale (SSR) e le modalita di approvvigionamento (gare Consip/regionali/aziendali),
al fine di raggiungere il numero target complessivo.

MODAL|TA ATTUAZIONE . I__a Regione/Provinci; _Autorjoma procede gd elaborare_ le schede interyentp, come

N risultato della fase di ricognizione e valutazione del fabbisogno conclusasi a dicembre

INVESTIMENTO E MODALITA DI 2021 con riferimento al presente investimento. Tali schede riportano le informazioni

APPROVVIGIONAMENTO qualificanti Uintervento (es. localizzazione, fattibilita urbanistica, disponibilita giuridica
del sito, stato di avanzamento progettuale, etc.).

= La Regione/Provincia Autonoma e gli Enti del SSR ricorrono ad accordi quadro conclusi
con Consip

= |a Regione/Provincia Autonoma dettaglia le risorse economiche assegnate nelle

principali voci di costo dellinvestimento e definisce eventuali oneri per esigenze

specifiche in materia di supporto tecnico operativo relativi ad attivitd dedicate alla

RISORSE ECONOMICHE concreta realizzazione dei relativi progetti in coerenza con le indicazioni, per quanto
ASSEGNATE applicabili, fornite dal Mef con circolare n. 4 del 18 gennaio 2022

= Nel caso in cui le schede intervento del presente Action Plan evidenziassero un
fabbisogno complessivo superiore alle risorse PNRR assegnate per la linea di
investimento, la Regione/Provincia Autonoma dovra indicare - coerentemente con del
proprio bilancio, indicando gli estremi dei capitoli del bilancio di previsione pluriennale
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attestanti la relativa disponibilita e producendo le relative schede capitolo.

= Le voci di costo relative alle risorse economiche assegnate dal PNRR ed
eventualmente integrate da parte del bilancio regionale possono essere rimodulate
sulla base dell'effettivo fabbisogno, fermo restando limporto totale assegnato dal
PNRR che costituisce importo massimo invalicabile a valere sulle risorse PNRR

OBIETTIVI REGIONALI

TARGET REGIONALE

29 DEA | e Il Livello digitalizzati

FABBISOGNO

Il Fabbisogno dichiarato dalla Regione per Ente del SSR, per tipologia di struttura
(DEA I o Il livello) e intervento di digitalizzazione. Il dettaglio delle localizzazioni di
ciascun intervento & riportato nell’Allegato 2 del presente Piano.

ENTE DEL SSR Titolo Progetto Presidio Ospedaliero DEA | o Il livello : Comune
ASP Agrigento Altro - P.0.S. GIOVANNI DI DIO E;OD-_S' Giovanni DEA | Agrigento
i Dio
ASP Agrigento Piattaforma applicativa di cartella clinica - P.O. S. P.0. S. Giovanni di DEA | Agrigento
GIOVANNI DI DIO Dio
ASP Agrigento Reing. Network aziendali - P.0. S. GIOVANNI DI P.'O'.S' Giovanni DEA | Agrigento
DIO di Dio
ASP Agrigento Altri componenti applicativi di base - P.O. S. P.0. S. Giovanni di DEA | Agrigento
GIOVANNI DI DIO Dio
ASP Agrigento Service management (ITSM) - 190301#P.0. S. P.0. S. Giovanni di DEA | Agrigento
GIOVANNI DI DIO Dio
ASP Agrigento Hw postazioni di lavoro (PDL, Mobile, ecc..) - P.O. P.0. S. Giovanni DEA | Agrigento
S. GIOVANNI DI DIO di Dio
ASP Agrigento Storage (fisico e virtuale) - P.0. S. GIOVANNI DI P.0. S. Giovanni di DEA | Agrigento
DIO Dio
Gestione, presa in carico e manutenzione evolutiva . o
ASP Agrigento del software di sala operatoria, anagrafe EZO. S. Giovanni di DEAI Agrigento
assisiti, repository, ecc. - P.0. S. GIOVANNI DI DIO 10
ASP Agrigento Altro - P.0. GIOVANNI PAGLO Il SCIACCA DEA Sciacca - DEA | Sciacca
Ribera
ASP Agrigento Piattaforma applicativa di cartella clinica - P.O. DEA Sciacca - DEA | Sciacca
GIOVANNI PAOLO 11 Ribera
ASP Agrigento |Il:Qeing. Network aziendali - P.0. GIOVANNI PAOLO DEA Sciacca - Ribera DEA | Sciacca
ASP Agrigento Altri componenti applicativi di base - P.O. DEA Sciacca - DEA | Sciacca
GIOVANNI PAOLO 11 Ribera
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Service management (ITSM) - P.0. GIOVANNI

DEA Sciacca - Ribera

ASP Agrigento DEA | Sciacca
PAOLO I
ASP Agrigento Hw postazioni di lavoro (PDL, Mobile, ecc..) - P.O. DEA Sciacca - DEA | Sciacea
GIOVANNI PAQLO Il Ribera
ASP Agrigento ||Storage (fisico e virtuale) - P.0. GIOVANNI PAOLO DEA Sciacca - Ribera DEA | Sciacca
Gestione, presa in carico e manutenzione evolutiva .
ASP Agrigento . . — DEA Sciacca - DEAI Sciacca
del software di sala operatoria, anagrafe assisiti, Ribera
repository, ecc. - P.0. GIOVANNI PAOLO I
DEA Sciacca -
ASP Agrigento Altro - P.O. F.LLI PARLAPIANO - RIBERA Ribera DEA | Ribera
. ) ) DEA Sciacca - Ribera
ASP Agrigento Reing. Network aziendali - P.O. F.LLI PARLAPIANO DEA | Ribera
- RIBERA
: ) T DEA Sci -
ASP Agrigento Altri componenti applicativi di base - P.O. F.LLI . clacca DEA | Ribera
PARLAPIANO - RIBERA Ribera
. . DEA Sciacca -
ASP Agrigento Hw po_stazmnl_ di lavoro (PDL, Mobile, ecc..) - P.O. Ribera DEA | Ribera
Fratelli Parlapiano
Gestione, presa in carico e manutenzione evolutiva )
. del software di sala operatoria, anagrafe assisiti, DEA Sciacca - .
ASP Agrigento repository, ecc. - P.0. F.LLI PARLAPIANO - Ribera DEA | Ribera
RIBERA
ASP Caltanissetta | Disaster Recovery P.0 S. Elia di DEA I Caltanissetta
Caltanissetta
ASP Caltanissetta ;| Piattaforma applicativa di cartella clinica POS. E“a di DEA I Caltanissetta
Caltanissetta
ASP Caltanissetta : Altri componenti applicativi di base P.OS. Eliadi DEA I Caltanissetta
Caltanissetta
ASP Caltanissetta | DBaaS P.OS Eliadi DEAII Caltanissetta
Caltanissetta
ASP Caltanissetta | Hw postazioni di lavoro (PDL, Mobile, ecc..) POS. El'a di DEA Il Caltanissetta
Caltanissetta
ASP Caltanissetta | Network PO S Eliadi DEA I Caltanissetta
Caltanissetta
ASP Caltanissetta Implementazi_ong e Integr.azior?i nuovo s?stema PO. Vittorig DEA | Gela
VNA con ulteriori Wokstation di Refertazione Emanuele di
Gela
P.0. Vittorio
ASP Caltanissetta | Piattaforma applicativa di cartella clinica Emanuele di DEA | Gela
Gela
P.0. Vittorio
ASP Caltanissetta | Disaster Recovery Emanuele di DEA | Gela
Gela
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P.0. Vittorio

ASP Caltanissetta | Altri componenti applicativi di base Emanuele di DEA | Gela
Gela
P.0. Vittorio
ASP Caltanissetta | DBaaS Emanuele di DEA | Gela
Gela
P.0. Vittorio
ASP Caltanissetta | Hw postazioni di lavoro (PDL, Mobile, ecc..) . DEA | Gela
Emanuele di
Gela
P.0. Vittorio
ASP Caltanissetta Network Emanuele di DEA | Gela
Gela
P.0. Gravina e S.
ASP Catania Piattaforma applicativa di cartella clinica Pietro DEA | Caltagirone
Caltagirone
P.0. Gravina e S.
ASP Catania Hw postazioni di lavoro (PDL, Mobile, ecc..) Pietro DEA | Caltagirone
Caltagirone
P.0. Gravina e S.
ASP Catania Network . . DEAI Caltagirone
Pietro Caltagirone
P.0.S. Marta e
ASP Catania Piattaforma applicativa di cartella clinica S Venera DEAI Acireale
Acireale
P.0.S. Martae
ASP Catania HW postazioni di lavoro (PDL, Mobile, ecc..) S. Venera DEAI Acireale
Acireale
P.0.S. Martae
ASP Catania Storage (fisico e virtuale) S Venera Acireale DEA| Acireale
P.0.S. Marta e
ASP Catania Network S Venera DEA | Acireale
Acireale
ASP Enna Aggiornamento ed ampliamento LISS P.0. Umberto | DEAI Enna
Piattaforma Software Cartella Clinica, potenziamento
ASP Enna . . . . .. 1 P.O. Umberto | DEA| Enna
e configurazione della piattaforma esistente su tutti i
reparti ospedalieri
ASP Enna Ridondanza Data Center per business continuity P.0. Umberto | DEA | Enna
Ottimizzazione e messa in sicurezza degli eventi e
ASP Enna . . . . . ) P.0. Umberto | DEA | Enna
degli accessi per la protezione dei canali e-mail,
web e dati
ASP Enna Aggiornamento e potenziamento sistema RIS e P 0. Umberto | DEA | Enna
PACS
ASP Enna Software anatomia patologica con gestione immagini PO Umberto | DEA | Enna

PACS
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Sistema di autenticazione e controllo utenti per

ASP Enna o . . P.0. Umberto | DEA| Enna
accesso remoto ai sistemi aziendali anche per
modalita in smart-working
ASP Enna Gestione logistica del farmaco e automazione P O. Umberto | DEA | Enna
magazzino farmaceutico
ASP Enna Piattaforma software repository documentale e PO Umberto | DEA | Enna
portale di gestione consegna referti on line
Postazioni di lavoro (PC Stampante scanner ect)
ASP Enna P ; ; ’ . P.0. Umberto | DEA| Enna
destinati all'uso dei reparti per implementazione e
gestione evoluta della Cartella Clinica
ASP Enna Cybersecurity - Tecnologie e processi per ridurre il PO Umberto | DEA | Enna
rischio di attacchi informatici
ASP Enna Aggiornamento tecnologico dell'infrastruttura di rete P 0. Umberto | DEA | Enna
ospedaliera e adeguamento della sala server
ASP Messina Fabbisogni Ulteriori Tecnologie (es. networking) - P.0. S. Vincenzo DEA | Taormina
Network Taormina
Fabbisogno Tecnologie informatiche (Hw/Sw/Svcs i
ASP Messina . g d (Hw/Sw/ )| P.0.S. Vincenzo DEAI Taormina
- Service management (ITSM) Taormina
ASP Messina Fa?blsogno Tecno‘loglle |nf?rmat|che (lH\-N/SW/SVCS) pP.0. S.lV|ncenzo DEA | Taormina
- Piattaforma applicativa di cartella clinica Taormina
ASP Messina App continuita di cura pazienti cronici P.0. S. Vincenzo DEA | Taormina
Taormina
ASP Messina Aggiornamento app sala operatoria, endoscopia P.0. S. Vincenzo DEA | Taormina
Taormina
ASP Messina Fabbisogno Tecnologie informatiche P.0. S. Vincenzo DEA | Taormina
(Hw/Sw/Svcs)- Storage (fisico e virtuale) Taormina
Fabbisogno Tecnologie informatiche (Hw/Sw/Svcs ;
ASP Messina . J J (Hw/Sw/ ) P.0. 5. Vincenzo DEA | Taormina
- Service management (ITSM) Taormina
Fabbisogno Tecnologie informatiche (Hw/Sw/Svcs ;
ASP Messina . g . g' . (. . /Sw/ ) P.0.S. Vincenzo DEA | Taormina
- Piattaforma applicativa di cartella clinica Taormina
ASP Messina Portale aziendale PO S.lVincenzo DEA| Taormina
Taormina
Fabbisogno Tecnologie informatiche (Hw/Sw/Svcs ;
ASP Messina . ¢ ' J (Hw/Sw/ ) P.0.S. Vincenzo DEA| Taormina
- soluzione di accesso remoto Taormina
ASP Messina Aggiornamento app sala operatoria, endoscopia PO S..Vlncenzo DEA| Taormina
Taormina
Fabbisogno Tecnologie informatiche (Hw/Sw/Svcs iani
ASP Messina gne 1ecneteg (Hw/Sw/Sves) .0, 6. Fogliani DEA | Milazzo
- Storage (fisico e virtuale) Milazzo
ASP Messina Fabbisogni Ulteriori Tecnologie (es. networking) - P.0. G. Fogliani DEA | Milazzo
Network Milazzo
P.0. G. F. Ingrassia
ASP Palermo Hw e software postazioni di lavoro - Villa DEA | Palermo
delle Ginestre
P.0. G. F. Ingrassia
ASP Palermo Piattaforma applicativa per CCE - Villa DEA | Palermo

delle Ginestre
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Aggiornamento Hw e software a supporto delle

P.0. G. F. Ingrassia

ASP Palermo e taf licative COE - Villa DEA | Palermo
piattaforme applicative delle Ginestre
P.0. G. F. Ingrassia
ASP Palermo Intervento: Hw e software postazioni di lavoro . DEA | Palermo
- Villa delle
Ginestre
. . . . . ) P.0. G. F. Ingrassia
ASP Palermo Intervento: Lavori di realizzazione sistema telefonico  _ ;5 DEA | Palermo
delle Ginestre
P.0. G. F. Ingrassia
ASP Palermo Intervento: Sicurezza - Villa DEA | Palermo
delle Ginestre
) - P.0.G.F. Ingrassia
ASP Palermo Piattaforma applicativa per CCE _Villa delle DEA | Palermo
Ginestre
) P.0. G. F. Ingrassia
ASP Palermo Agglornamento HW e software a supporto delle _Villa DEA | Palermo
piattaforme applicative CCE .
delle Ginestre
o ) ) ) . P.0. G. F. Ingrassia
ASP Palermo Lavori di realizzazione sistema telefonico _Villa DEA | Palermo
delle Ginestre
P.0. G. F. Ingrassia
ASP Palermo Intervento: Sicurezza . DEAI Palermo
- Villa delle
Ginestre
ASP Palermo Piattaforma applicativa per CCE P.0. Giglio DEA | Cefall
ASP Palermo Lavori di realizzazione sistema P.0. Giglio DEA | Cefald
telefonico
M6.C2 - 1.1.1. AMMODERNAMENTO DEL PARCO
TECNOLOGICO E DIGITALE .
ASP Ragusa OSPEDALE DEA | LIVELLO - P.0. Guzzardi - DEA | Vittoria
EVOLUZIONI FUNZIONALI HIS, SERVICE Vittoria
E BUSINESS
MANAGEMENT
M6.C2 - 1.1.1. AMMODERNAMENTO DEL PARCO
ASP R TECNOLOGICO E DIGITALE P.0. Maggiore - DEA | Modi
agusa OSPEDALE DEA | LIVELLO - SUPPORTO ALLA Modica odica
DIGITALIZZAZIONE E INNOVAZIONE TECNOLOGIA
M6.C2 - 1.1.1. AMMODERNAMENTO DEL PARCO ) )
ASP Ragusa TECNOLOGICO E DIGITALE P-g- Giovanni Paolo Il | gy | Ragusa
OSPEDALE DEA | LIVELLO - HARDWARE - nagusa
ASP Ragusa M6.C2 - 1.1.1. AMMODERNAMENTO DEL PARCO P.0. Giovanni Paolo Il | pep | Ragusa
TECNOLOGICO E DIGITALE OSPEDALE DEA | LIVELLO | - Ragusa
- SERVIZI E SISTEMI APPLICATIVI OSPEDALE-
TERRITORIO
M6.C2 - 1.1.1. AMMODERNAMENTO DEL PARCO ) )
ASP Ragusa TECNOLOGICO E DIGITALE P-g- Giovanni Paolo Il pep | Ragusa
OSPEDALE DEA | LIVELLO - NETWORKING - nagusa
ASP Siracusa Digitalizzazione DEA | Livello - PO Umberto | di P 0. Umberto | DEA | Siracusa

Siracusa
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P.0. Di Maria -

ASP Siracusa Digitalizzazione DEA | Livello - PO di Avola DEA | Avola
Avola
P.0. San Antonio
ASP Trapani Adeguamento Percorsi Clinici Onco-Ematologici Abate DEA | Erice
di Trapani
P.0. Abele Ajello di
ASP Trapani Sistemi di sicurezza informatica Mazara del DEA | Mazara
Del Vallo
Vallo
P.0. Paolo
ASP Trapani Sistemi di sicurezza informatica . . DEA | Marsala
Borsellino di
Marsala
P.0. San Antonio
ASP Trapani Sistemi di sicurezza informatica Abate DEAI Erice
di Trapani
) ) ) P.0. Abele Ajello di
ASP Trapani Este_nsmrje sistema RIS PACS con modulo di Mazara del DEA | Mazara
Cardiologia et al. Del Vallo
Vallo
ASP Trapani Este_nsiorje sistema RIS PACS con modulo di PO Pa?lo . DEA | Marsala
Cardiologia et al. Borsellino di
Marsala
. . . P.0. San Antonio
ASP Trapani Este_nsmne sistema RIS PACS con modulo di Abate DEA | Erice
Cardiologia et al. - '
di Trapani
. Aggiornamento modulo software di Cartella P.0. Abele Ajello di Mazara
ASP Trapani 2 DEA |
Clinica Mazara del Vallo Del Vallo
ASP Trapani Aggiornamento modulo software di Cartella P.0. Pa?lo _ DEA | Marsala
Clinica Borsellino di
Marsala
. ) P.0. San Antonio
ASP Trapani Agglornamento modulo software di Cartella Abate DEA | Erice
Clinica . .
di Trapani
P.0. Paolo
ASP Trapani Adeguamento sistema gestionale percorso Sangue | Borsellino di DEA | Marsala
Marsala
) ) ) P.0. San Antonio )
ASP Trapani Adeguamento sistema gestionale percorso Sangue Abate di Trapani DEA | Erice
P.0. Abele Ajello M Del
ASP Trapani Aggiornamento tecnologico sistema di Radioterapia di Mazara del DEA | Vaalfca)ra €
Vallo
ASP Trapani Inlterop_erab!llta_dgl SI0 del P.O. S. Antonio Abate con : P.0. San Antonio DEA | Erice
sistemi territoriali Abate di Trapani
AOE Cannizzaro CYBER SECURITY E POTENZIAMENTO HW E SW AOE Cannizzaro DEA I Catania
AOE Cannizzaro APPLICATIVI CRM E DI GESTIONE DEL PAZIENTE AQE Cannizzaro DEA I Catania
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CARTELLA CLINICA, ADT, SW GESTIONE SALE

AOE Cannizzaro AOE Cannizzaro DEA I Catania
OPERATORIE E RIANIMAZIONE
AOE Cannizzaro PMO AQOE Cannizzaro DEA I Catania
AOE Cannizzaro Verification mechanism - esperto indipendente RS AOE Cannizzaro DEA I Catania
ARNAS Garibaldi | nterventi surete dati Aziendale: adeguamento ARNAS Garibaldi | DEA I Catania
infrastrutturale e tecnologico
ARNAS Garibaldi Sistema Informativo Ospedaliero (SI0) Integrato ARNAS Garibaldi DEA I Catania
Rinnovo, potenziamento e approvvigionamento di HW
. i e SWrelativi alla cybersicurezza ed al-la sicurezza ) . .
ARNAS Garibaldi perimetrale della rete. Soluzioni HW e ARNAS Garibaldi DEA I Catania
SW annesse, inclusi i servizi on site
Rinnovo e potenziamento Postazioni di Lavoro
ARNAS Garibaldi | (fisse e mobili), dispositivi mobili, stampanti, ARNAS Garibaldi DEA Il Catania
Hardware Server, Storage ed accessori annessi
Rinnovo e potenziamento di HW Server, licenze DB
. . Server, software relativi all'infrastruttura Server, ) . .
ARNAS Garibaldi | |icenze relative alla gestione di ambienti ARNAS Garibaldi DEA I Catania
virtuali e sicurezza informatica
AQU Policlinico G. o )
Rodolico - San Hardware & Software Storage Aziendale Presidio 6 Rodolico DEA I Catania
Marco
AQU Policlinico G. o .
Rodolico - San Upgrade servizi di Laboratorio Analisi Presidio 6 Rodolico DEA I Catania
Marco
AOU Policlinico G. Py .
. Ottimizzazione servizi dedicati allo smart working Presidio 6 fodolico DEA Catania
Rodolico - San
Marco
AOU Policlinico G. L ) ) : . .
Rodolico - San Upgrade Cartella Clinica informatizzata e integrazione: Presidio 6 Rodalico DEA 1| Catania
FSE
Marco
AOU Policlinico G. e :
' Upgrade e integrazione PDL e client di accesso LIS Presidia 6 Rodolico DEA I Catania
Rodolico - San
Marco
AOU Policlinico G. . ) ) : . L :
Rodolico - San Slstema di gestione in Cloud Diffuso e Presidio G.Rodoalico DEA || Catania
Marco centralizzato
AQOU Policlinico G. . Sistemi di gestione integrata delle agende di Presidio 8 Rodolico
Rodolico - San prenotazione, delle poltrone infusionali e delle liste ) DEA I Catania
Marco di governo dei processi assistenziali delle singole
uu.00.
AOU Policlinico G. o _
Rodolico - San Sistema integrato di conservazione Presidio 6 Rodolico DEA I Catania
Marco
AQOU Policlinico G. - .
Sistema integrato di refertazione Presidio 6 Rodolico DEA I Catania

Rodolico - San
Marco
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AOU Policlinico G.

Software e servizi di dematerializzazione e

Presidio 6 Rodolico

Rodolico - San e _ o . DEA Il Catania
M digitalizzazione delle procedure amministrative
arco
AOU Policlinico G. | Implementazione sistema di tracciabilita dei o .
Rodolico - San dispositivi medici e ottimizzazione dei processi di Presidio 6 Rodolico DEA I Catania
Marco logistica di farmacia.
AOU Policlinico G. - :
. Firewall centrale Presidio 6 Rodolico DEA I Catania
Rodolico - San
Marco
AOU Policlinico G. o )
Rodolico - San Potenziamento connettivita aziendale Presidio 6 Rodolico DEA I Catania
Marco
AOU Policlinico G.| Potenziamento servizi e sistemi di connettivitd Presidio
Rodolico - San aziendale G.Rodolico - DEA Il Catania
Marco S.Marco
AO Papardo Implementazione MMS AO Papardo DEA | Messina
AO Papardo Fabbisogno Tecnologie informatiche (Hw/Sw/Svcs)  AO Papardo DEA | Messina
Reingegnerizzazione applicativo area
amministrativa ERP/Servizi di migrazione, _
AO Papardo conversione archivi, formazione, nuova piattorma AO Papardo DEAI Messina
ERP
AO Papardo Fabbisogno Tecnologie informatiche (Hw/Sw/Svcs) | AO Papardo DEA | Messina
AO Papardo Piattaforma di Interoperabilita AO Papardo DEA | Messina
AO Papardo Service management (ITSM) AO Papardo DEAI Messina
AQO Papardo App continuita pazienti cronici AO Papardo DEA | Messina
AQ Papardo Agglornamento Piattaforma Sale operatorie,UFA, AO Papardo DEA | Messina
Endoscopia
AO Papardo Personale Computer Desktop ALl In One AO Papardo DEAI Messina
AQO Papardo Portale aziendale AO Papardo DEA | Messina
AO Papardo Servizi al Cittadino AO Papardo DEAI Messina
server, sistema storage, SAN di elaborazione
AO Papardo biprocessore xeon silver 10 ¢, 256 GB RAM-ssd 480 | AO Papardo DEA| Messina
GB
iclini AOU Policlinico
AOU Polictinico 6. 1 ¢| oyp 5 Mort DEA Il Messina
Martino - Martino
AOU.POUC[II’]ICO G. Aggiornamento POL AOU Pgllcllmco DEA I Messina
Martino G. Martino
Missione 6 PNRR - Ammodernamento del parco
AOU Policlinico G. | tecnologico e digitale ospedaliero (Digitalizzazione) AOU Policlinico )
Martino - DEA Il Livello A.0.U. G. Martino G. Martino DEATI Messina
Messina -aggiornamento sala server
elini AOU Policlinico
AOU Policlinico G. Piattaforma EDR Cyber Security G Marti DEA I Messina
Martino -Martino
Missione 6 PNRR - Ammodernamento del parco
AOU Policlinico G. | tecnologico e digitale ospedaliero (Digitalizzazione) AOU Policlinico )
DEA I Messina

Martino

- DEA Il Livello A.0.U. G. Martino
Messina - Licenze Office

G. Martino
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AOU Policlinico G.

AOU Policlinico

RIS PACS . DEA I Messina
Martino G. Martino
Missione 6 PNRR - Ammodernamento del parco
AOU Policlinico G. | tecnologico e digitale ospedaliero (Digitalizzazione) AOU Policlinico )
Martino - DEA Il Livello A.0.U. G. Martino G. Martino DEATI Messina
Messina - aggiornamento Emonet
AOU Policlinico G. Acquisto sistema Telemedicina AOU Policlinico DEA I Messina
Martino G. Martino
iclini AOU Policlinico
AOU Policlinico G. Adeguamento sito web istituzionale G Marti DEA I Messina
Martino . Martino
AOU_POUC“mCO G Adeguamento SI0 al CLOUD e interoperabilita AOU Pgllcllmco DEA I Messina
Martino G. Martino
AQU Policlinico G. = Piattaforma di Security Information and Event AOU Policlinico )
. Management G. Marti DEAII Messina
Martino g . Martino
AOU Policlinico G. AOU Policlinico .
. Adeguamento infrastruttura di rete . DEATI Messina
Martino 9 G. Martino
AOU Policlinico G. AQU Policlinico .
Acquisto nuovo sistema di posta elettronica i DEATI Messina
Martino q P G. Martino
AOU Policlinico G. Acauieto Li < AOU Policlinico DEA Il Messina
Martino cquisto Licenze server G. Martino
AOR Villa Sofia Evoluzione del Sistema Informativo Ospedaliero in P.0. Villa Sofia DEA | Palermo
- Cervello ottica Cloud
AOR Villa Sofia Hw postazioni di lavoro P.0. Villa Sofia DEAI Palermo
- Cervello
AOR Villa Sofia - Cyber Security P.0. Villa Sofia DEA | Palermo
Cervello
AOR Villa Sofia Software e Verticalizzazioni P.0. Villa Sofia DEA | Palermo
- Cervello
AOR Villa Sofia Licenze P.0. Villa Sofia DEA | Palermo
- Cervello
AOR Villa Sofia - Telemedicina P.0. Villa Sofia DEA | Palermo
Cervello
AOR Villa Sofia - Networking P.0. Cervello DEA | Palermo
Cervello
ARNAS Civico | Ammodernamento dei sistemi RIS-CIS-PACS e ARNAS Civico DEA Il Palermo
completamento della digitalizzazione dei servizi
eroganti di Radiologia interventistica, Endoscopia,
radioterapia e Medicina Nucleare
ARNAS Civico Ammodernamento applicativi medicina trasfusionale ARNAS Civico DEA Il Palermo
ARNAS Civico Sicurezza in cloud e adeguamento al GDPR ARNAS Civico DEA I Palermo
ARNAS Civico Acquisizione postazioni di lavoro ARNAS Civico DEA I Palermo
ARNAS Civico Acquislizione apparati controllo accesso alla rete e ARNAS Civico DEA I Palermo
protezione pdl
ARNAS Civico Acquisizione apparati protezione e-mail, web e ARNAS Civico DEA || Palermo
database
ARNAS Civico Acquisizione servizi di system management ARNAS Civico DEA I Palermo
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ARNAS Civico Ammodernamento rete LAN ARNAS Civico DEA Il Palermo
AOU Policlinico P. | Workstation grafiche a supporto delle attivita di AOU Policlinico DEA I Palermo
Giaccone refertazione P. Giaccone
AOU Policlinico P. Servizio di controllo sul traffico di rete incoming e AOU Policlinico
) ) ) ) . ) . DEA I Palermo
Giaccone outgoing con segnalazione di eventuali anomalie P. Giaccone
(attacchi informatici, virus, ..)
o Dematerializzazione delle cartelle cliniche cartacee o
A,OU Policlinico P. per renderle fruibili via web e gestione AOU_ Policlinico DEA Il Palermo
Giaccone : : : P. Giaccone
centralizzata dei consensi
AOU Policlinico P. | CCE, attivita clinica di P.S. e dei blocchi operatori, e otictinico DEA [ Palermo
Giaccone servizi di farmacia integrati col SI0 - laccone
AOU Policlinico P. | Sistemi informativi sanitari, interoperabilita dati AOU Policlinico
DEA I Palermo
Giaccone sanitari, CUP e servizi al cittadino P. Giaccone
iclini ioni di . i i AOU Policlinico
AOU Policlinico P. | Funzioni di PM: SIO, CUP, portale, identity 5 Giaceone DEA Il Palermo
Giaccone management, ADT, MPI, order entry ’
iclini ; ialisti AQOU Policlinico
AQU Policlinico P. Servllce matlwager‘ne‘nt, su-pporto sgeual!stmo e 5 Giaceone DEA Il Palermo
Giaccone monitoraggio dei sistemi on premise e in cloud ’
IRCCS Bonino Ammodernamento servizi applicativi e IRCCS Bonino DEA | Messina
Pulejo potenziamento sistemi informatici ospedalieri Pulejo
IRCCS Ammodernamento servizi applicativi e potenziamento | IRCCS Bonino DEA | Messina
Bonino sistemi informatici ospedalieri Pulejo
Pulejo
Totale (n. progetti) 173

DEA: Dipartimento di Emergenza e Accettazione.

Finanziamento PNRR: € 139.854.005,62
Ulteriori fonti di finanziamento:

IMPORTO ASSEGNATO




CRONOPROGRAMMA

MILESTONE & TARGET

Milestone/Target Descrizione

esecuzione

Rilevanza
ITAJUE

Pubblicazione delle procedure digara nell'ambito degliaccordi

Termine di

Regionale

emergenza e accettazione -Livello le Il)

Milestone guadro Consip e conclusione dicontrattiper la fornitura diservizi T4 2022 0
per la digitalizzazione degliospedali(sede diDEA dile Il livello) (*).
Target Digitalizzazione delle strutture ospedaliere (DEA - Dipartimentidi 132095 0

(*) La milestone & relativa alle gare Consip

GANTT

l Linee di attivita

| 2022 J 2023 J 2024 N 2025 J 2026

TIIT2 T3\ T4 T | T2\ T3 [TA| T T2| T3 [ TAJ T | T2 (T3 | T4

T1[T2|T3| T4

Aggiudicazione di tutti gli appalti pubblici - Consip (*)
Pubblicazione delle procedure di gara nell'ambito degli
1 |accordi quadro Consip e conclusione di contratti per la ’
fornitura di servizi per la digitalizzazione degli ospedali
(sede di DEA di | e Il livello).

2 Completamento prima fase di interventi (impiego del 75%
del finanziamento)

3 Completamento seconda fase di interventi (Impiego del
25% del finanziamento)

4 Digitalizzazione delle strutture ospedaliere (DEA -
Dipartimenti di emergenza e accettazione -Livello | e |I)

4

*la milestone é relativa alle gare Consip

Mls/Target

EU

Mis/Target
<>

RIFERIMENTI NORMATIVI

= Delibera di Giunta Regionale n.116 marzo 2018
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DIMENSIONE “GREEN" E DIMENSIONE “DIGITAL"

Come previsto dal Regolamento UE 2021/241 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 12 febbraio 2021 che
istituisce il dispositivo per la ripresa e la resilienza (RRF), le misure incluse nel PNRR devono contribuire sia
alla transizione verde (compresa la biodiversita, o alle sfide che ne derivano) che alla transizione digitale,
rappresentando rispettivamente almeno il 37 % ed il 20% dell'assegnazione totale delle risorse.

A tal fine, ad ogni investimento e stato assegnato un coefficiente di sostegno per gli obiettivi “green” e “digital”
sulla base di una metodologia (tagging) che riflette l'ambito in cui la misura contribuisce agli obiettivi della
transizione verde e digitale. Tali coefficienti di sostegno si attestano allo 0%, 40 % o al 100 % per i singoli
investimenti, secondo le specifiche linee guida comunitarie.

La tabella di seguito riportata sintetizza la quota assegnata (tag) a livello regionale/provinciale per la
dimensione “green” e quella “digital” all'investimento 1.1.1.

(tabella non modificabile da regione)

%
. . Campo Campo %
Codifica ‘R ‘ff Hm(ehﬁt\ jlctale I?lsorse Gtota a_ssegnata d'interven "® dintervento Digital Quote assegnate [€]
nvestimenti per Regione [€] tagging [€] e en Digital Tag
Tag
PNRR - Innovazione, ricerca .
Afre(Tl H s - Green Digital

digitalizzazione dell'assistenza sanitaria
Ammodernam
ento del parco

1.1 tecnologico e
digitale
ospedaliero
Ammodernam
M6C2
teen(:r‘:o(:zlg?:;? 093 - g?gsit;llizzaz
111 | digitale 139.854.005,62 | 139.854.005,62 ﬁ‘:gezzat 0% | ione delle | 100% - 139.854.005,62

os_pt_edalllero_ sanitarie oure
(Digitalizzazion sanitarie
e DEAlell)

La Regione/Provincia Autonoma s'impegna, con riferimento al suddetto investimento, a rispettare le
percentuali del 100% (tag digitale) indicate e a rispettare le eventuali ulteriori indicazioni in materia che
saranno trasmesse con successive circolari da parte dell’'Unita di missione per l'attuazione del PNRR del
Ministero della salute e del Ministero dell'economia e delle finanze.
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DO NO SIGNIFICANT HARM

Il principio "non arrecare un danno significativo” (DNSH) si basa su quanto specificato nella “Tassonomia per
la finanza sostenibile” (Regolamento UE 2020/852) adottata per promuovere gli investimenti del settore privato
in progetti verdi e sostenibili nonché contribuire a realizzare gli obiettivi del Green Deal. Il Regolamento
individua i criteri per determinare come ogni attivita economica contribuisca in modo sostanziale alla tutela
dellecosistema, senza arrecare danno a nessuno dei seguenti obiettivi ambientali:

+ mitigazione dei cambiamenti climatici;

+ adattamento ai cambiamenti climatici;

+ uso sostenibile e protezione delle risorse idriche e maring;

+ transizione verso ['economia circolare, con riferimento anche a riduzione e riciclo dei rifiuti;
« prevenzione e riduzione dell'inquinamento dell'aria, dell'acqua o del suolo;

+  protezione e ripristino della biodiversita e della salute degli eco-sistemi.

Tutte le misure inserite nel PNRR, che siano investimenti o riforme, devono essere conformi al principio DNSH
ed e compito degli Stati membri (art. 18 del Regolamento (UE) 2021/241) dimostrare il rispetto di tale principio.
Ai fini di agevolare gli Stati membri nella valutazione e presentazione del principio DNSH nei loro piani nazionali,
a febbraio 2021, la Commissione ha pubblicato delle linee guida con gli orientamenti tecnici a cui fare
riferimento.

Il dettaglio delle valutazioni DNSH relative allinvestimento 1.1.1 & riportato nella Tabella 8 dell'Allegato 3 al
presente Piano.

La Regione/Provincia Autonoma, nell’'attuazione degli interventi, procede pertanto a rispettare le indicazioni
contenute nell’Allegato 3 al presente Piano e quanto indicato nella “Guida operativa per il rispetto del principio
del DNSH", emanata dal Ministero dell'economia e delle finanze con circolare n. 32 del 30 dicembre 2021, che
ha lo scopo di assistere le amministrazioni preposte alla gestione degli investimenti nel processc di indirizzo,
raccolta di informazioni e verifica, fornendo indicazioni sui requisiti tassonomici, sulla normativa
corrispondente e sugli elementi utili per documentare il rispetto di tali requisiti sui singoli settori di intervento
del PNRR.

Per tale investimento, all'interno della “Guida operativa per il rispetto del principio del DNSH”, sono riportate le
schede tecniche da considerare ai fini del rispetto del principio DNSH. Nello specifico, le schede sono di seguito
indicate:

+ scheda 3 “Acquisto, Leasing e Noleggio di computer e apparecchiature elettriche ed elettroniche”

+ scheda 4 "Acquisto, Leasing e Noleggio apparecchiature elettriche ed elettroniche utilizzate nel
settore sanitario”;

+ scheda 5 “Interventi edili e cantieristica generica non connessi con la costruzione/rinnovamento di
edifici”;
scheda 6 “Servizi informatici di hosting e cloud”.
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6.5. Componente 2 - Investimento 1.1: Ammodernamento del parco tecnologico e
digitale ospedaliero - Sub investimento 1.1.2 Grandi Apparecchiature Sanitarie -

Action Plan

C2 - 1.1 Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero
Investimento 1.1.2 - Grandi Apparecchiature Sanitarie

OBIETTIVO PNRR

TARGETEU

3]00 grandiapparecchiature sanitarie

TARGET MASSIMO

definito a livello nazionale

DESCRIZIONE CID

Questo investimento consiste nel migliorare la digitalizzazione dell'assistenza e
migliorare la qualita deiprocessi, garantendo la sicurezza deipazientie l'erogazione di
servizi dialta qualita. L'investimento siriferisce allammodernamento digitale del parco
tecnologico ospedaliero tramite la sostituzione di modelli obsoleti con modelli
tecnologicamente avanzati.

REQUISITI CID TARGET M6 C2 6

In base a unaricognizione condotta dal Ministero della Salute, il fabbisogno complessivo di
nuove grandi apparecchiature sanitarie € stato individuato in 3 133 unita da acquistare in
sostituzione di tecnologie obsolete o fuori uso (vetusta maggiore di 5 anni). IL numero e le
tipologie delle apparecchiature che devono essere sostituite sono: 340 TAC a 128 strati, 190
risonanze magnetiche 1,5 T, 81 acceleratori lineari, 937 sistemi radiologici fissi, 193
angiografi, 82 gamma camere, 53 gamma camere/TAC, 34 PET TAC, 295 mammografi, 928
ecotomografi.

Ciascuna Regione contribuisce altargetsecondo quanto approvato nelquadro diripartizione allegato 1alPiano operativo.

INDICAZIONI OPERATIVE

MODALITA ATTUAZIONE .
INVESTIMENTO E MODALITA
APPROVVIGIONAMENTO

L] La Regione/Provincia Autonoma ha individuato il numero digrandiapparecchiature
sanitarie da sostituire per ciascun Ente del Servizio sanitario regionale (SSR) e le
modalitd diapprovvigionamento (gare Consip/regionali/aziendali)entro Gennaio 2022,
alfine diraggiungere ilnumero targetcomplessivo.

- Sono ammissibilia finanziamento PNRR tutte le apparecchiature, previste dal PNRR,

le cuiprocedure digara sono iniziate dopo il 1° febbraio 2020. Siprecisa che, come
previsto dall'art. 17 del Regolamento UE 2021/241 che istituisce il dispositivo per la
ripresa e la resilienza, "sono ammissibilile misure avviate a decorrere dal 1° febbraio
2020 a condizione che soddisfino irequisitiprevistidalsuddetto Regolamento” purché
lanaturadella spesaelemodalita diacquisizione siano coerenticon quanto previsto
nell'ambito delPNRR e deisingoliinvestimentipresentatiall'interno del Piano.

L] La Regione/Provincia Autonoma procede ad elaborare le schede intervento come
risultato della fase di ricognizione e valutazione del fabbisogno con riferimento al
presente investimento. Talischede riportano le informazioni qualificanti lintervento
(es. localizzazione, fattibilitd urbanistica, disponibilita giuridica del sito, stato di
avanzamento progettuale, etc.).

RISORSEECONOMICHE
ASSEGNATE

- La Regione/Provincia Autonoma dettaglia le risorse economiche assegnate nelle
principali voci di costo dell'investimento e definisce eventuali oneri per esigenze
specifiche in materia disupporto tecnico operativo relativiad attivita dedicate alle
concretarealizzazione deirelativiprogettincoerenzaconlacircolare 4del18 gennaio
del MEF




Nel caso in cui le schede intervento del presente Action Plan evidenziassero un
fabbisogno complessivo superiore alle risorse PNRR assegnate per la linea di
investimento, la Regione/Provincia Autonoma dovra indicare - coerentemente con
guanto riportato nelle Schede Intervento - le fonti integrative di finanziamento a carico
del proprio bilancio, indicando gli estremi dei capitoli del bilancio di previsione
pluriennale attestanti la relativa disponibilita e producendo le relative schede capitolo.

Le voci di costo relative alle risorse economiche assegnate dal PNRR ed
eventualmente integrate da parte del bilancio regionale possono essere rimodulate
sulla base dell'effettivo fabbisogno, fermo restando limporto totale assegnato dal
PNRR alla linea di investimento che costituisce importo massimo invalicabile a valere
sulle risorse PNRR.
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OBIETTIVI REGIONALI

TARGET MINIMO 259
REGIONALE

TARGET MASSIMO

REGIONALE 301

Il fabbisogno dichiarato dalla Regione/Provincia Autonoma in termini di numerosita di
FABBISOGNO apparecchiature,dettagliato pertipologia e per Ente del SSR. Il dettaglio delle localizzazioni
diciascun intervento e riportato nell'Allegato 2 delpresentePiano.

ENTE del ACC. SIST.
TAC RMN LIN. RAD. ANG 6.C. MAMM. [G.C/TAC |PET/TAC ECOT. Totale
ASP
Agrigento ] ! 0 ] 0 2 3 0 0 0 8
ASP
Caltanissetta ! ! 3 7 ’ ! 5 0 ! 7 27
ASP Catania 4 5 0 5 ] ] 1 ] 0 3 31
ASP Enna 5 ] 0 0 1 ] 2 0 0 0 10
ASP Messina 4 | ] 4 0 0 3 0 0 0 13
ASP
Palermo 2 ! 0 23 0 0 7 0 0 3 36
ASP Ragusa 4 1 ] 2 ] 0 b 0 0 4 19
ASP
Siracusa 3 ! 0 2 1 ] 8 0 0 18 34
ASP Trapani 2 0 0 ] 0 0 5 0 0 4 12
AO
Cannizzare 2 2 1 0 2 ] 1 0 ] 0 10
AO Garibaldi 3 2 ] 3 2 I 3 I 0 14 30
AOUP
Catania ) 0 0 0 0 ] 1 0 0 9 13
AQ Papardo 2 0 0 3 2 ] 0 ] I 0 10
AOUP
Messing 2 ! 0 2 ] ] 1 0 0 0 8
AQ Villa
Sofia - 3 2 0 ] 3 0 1 ] I 3 15
Cervello
A0 Civico 4 0 0 4 ] 0 2 0 0 6 17
AOUP
Palermo 1 ] 0 ] 0 0 1 ] 0 0 5
IRCCS B
Pulejo 2 ! 0 0 0 0 0 0 0 0 3
Totale 47 21 7 59 15 1 60 5 4 69 299

TAC: Tomografia Assiale Computerizzata a 128 strati; RMN: Risonanza Magnetica Nucleare 1,5 T; Acc. Lin: Acceleratori Lineari; Sis. Rad.: Sistema
Radiologico Fisso; ANG.: Angiografi; G.C.: Gamma Camera; Mamm.: Mammografi; PET: Tomografia a emissione di positroni; Ecot.: Ecotomografi.

IMPORTO ASSEGNATO Finanziamento PNRR: € 114.686.534,16

Ulteriori fonti di finanziamento: € 9.624.837,72
Finanziamento PNRR" € 139 8R4 NN5 A?
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MODALITA DI APPROVVIGIONAMENTO PER TIPOLOGIA

TAC RMN ’EFNC' ST e 6.C. | MAMM. |G.C/TAC |PET/TAC | ECOT.
Numero Apparecchiature 47 21 7 59 16 1 60 5 4 69
Acquisizione tramite
procedura centralizzata 46 19 7 57 13 1 51 5 4 44
Consip
Acquisizione tramite
iniziativa centralizzata 0 2 0 0 0 0 9 0 0 0
Consip gia attiva
Procedura di gara
autonoma per I'affidamento 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
della fornitura gia espletata
Procedura di gara
autonoma per I'affidamento | 0 0 2 3 0 0 0 0 27

della fornitura da espletare

TAC:TomografiaAssialeComputerizzataa 128 strati;RMN:Risonanza MagneticaNucleare1,5T;Acc.Lin:Acceleratorilineari;Sis.Rad..SistemaRadiologico

Fisso;ANG .:Angiografi;6.C.6ammaCamera;Mamm.Mammografi;PET:Tomografiaaemissionedipositroni;Ecot..Ecotomografi.

o1




DIMENSIONE “GREEN" E DIMENSIONE “DIGITAL"

CRONOPROGRAMMA

MILESTONE & TARGET

Termine di :
) o ) Rilevanza
Milestone/Target Descrizione esecuzione
; ITAJUE
Regionale
. Pubblicazione delle gare d'appalto perilrinnovo delle grandi .
Milestone attrezzature T4 2022 4 p
Target Operativita delle grandiapparecchiature sanitarie T4 2024 0
GANTT
( Linee oi ottt ) 2025 2026
NIT2ZITITEIM T2 TBITE&INT2ITIITEIN IT2IT3IT&|I T IT2IT3 | T4
Pubblicaz) j ) dap yper il ri }
wandi <)
tituzr B3tur . d h Z
i th "
ttuz) ! s 0% d f z
rih z=m
&1 0 ' ) j ) 3ty ’
* «©
CRONOPROGRAMMA RIMODULATO
Milestone/Target Descrizione Termine di esecuzione Regionale | Rilevanza ITA/UE
Target n. 167 Operativita delle grandi apparecchiature sanitarie T4 2024 L | P
Target n. 39 Operativita delle grandi apparecchiature sanitarie T12025 4 }
Target n. 8 Operativita delle grandi apparecchiature sanitarie T2 2025 4 P
Target n. 12 Operativita delle grandi apparecchiature sanitarie T3 2025 4 }
Target n. 50 Operativita delle grandi apparecchiature sanitarie T4 2025 4 )
Target n. 25 Operativita delle grandi apparecchiature sanitarie T12026 4 P




DIMENSIONE “GREEN" E DIMENSIONE “DIGITAL"

Come previsto dal Regolamento UE 2021/241 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 12 febbraio 2021 che
istituisce il dispositivo per la ripresa e la resilienza (RRF), le misure incluse nel PNRR devono contribuire sia
alla transizione verde (compresa la biodiversita, o alle sfide che ne derivano) che alla transizione digitale,
rappresentando rispettivamente almeno il 37 % ed il 20% dell'assegnazione totale delle risorse.

A tal fine, ad ogni investimento € stato assegnato un coefficiente di sostegno per gli obiettivi “green” e “digital”
sulla base di una metodologia (tagging) che riflette 'ambito in cui la misura contribuisce agli obiettivi della
transizione verde e digitale. Tali coefficienti di sostegno si attestano allo 0%, 40 % o al 100 % per i singoli
investimenti, secondo le specifiche linee guida comunitarie.

La tabella di seguito riportata sintetizza la guota assegnata (tag) a livello regionale/provinciale per la
dimensione “green” e quella “digital” all'investimento 1.1.2.

(tabella non modificabile da regione)

Campo o
Riferimenti Totale Risorse Quota assegnata d'interven

o Campo %
Green d'intervento | Digital Quote assegnate [€]
Tag Digital Tag

. o
Missione Yo Investim enti per Regione [€] tagging [€] to

Green

PNRR -Innovazione, ricerca

digitalizzazione dell'assistenza sanitaria Cleen Digital

Ammodernam
ento del parco
1.1 tecnologico e
digitale
ospedaliero
Ammodernam
Mé6C2 ento del parco
tecnologico e 093 -
digitale 114.686.534,16 | 114.686.534,16 | 6Z2al | (o
ospedaliero ure
(Grandi sanitarie
apparecchiatur
e)
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DO NO SIGNIFICANT HARM

Il principio "non arrecare un danno significativo” (DNSH) si basa su quanto specificato nella “Tassonomia per la
finanza sostenibile” (Regolamento UE 2020/852) adottata per promuovere gli investimenti del settore privato
in progetti verdi e sostenibili nonché contribuire a realizzare gli obiettivi del Green Deal. Il citato Regolamento
individua i criteri per determinare come ogni attivita economica contribuisca in modo sostanziale alla tutela
dellecosistema, senza arrecare danno a nessuno dei seguenti obiettivi ambientali:

+ mitigazione dei cambiamenti climatici;

+ adattamento ai cambiamenti climatici;

+ uso sostenibile e protezione delle risorse idriche e maring;

+ transizione verso ['economia circolare, con riferimento anche a riduzione e riciclo dei rifiuti;
« prevenzione e riduzione dell'inguinamento dellaria, dell'acqua o del suolo;

+  protezione e ripristino della biodiversita e della salute degli eco-sistemi.

Tutte le misure inserite nel PNRR, che siano investimenti o riforme, devono essere conformi al principio DNSH
ed & compito degli Stati membri (art. 18 del Regolamento (UE) 2021/241) dimostrare il rispetto di tale principio.
Ai fini di agevolare gli Stati membri nella valutazione e presentazione del principio DNSH nei loro piani nazionali,
a febbraio 2021, la Commissione ha pubblicato delle linee guida con gli orientamenti tecnici a cui fare
riferimento.

Il dettaglio delle valutazioni DNSH relative all'investimento 1.1.2 & riportato nella tabella 8 dell'Allegato 3 al
presente Piano.

La Regione/Provincia Autonoma, nell’'attuazione degli interventi, procede pertanto a rispettare le indicazioni
contenute nell’Allegato 3 al presente Piano e quanto indicato nella “Guida operativa per il rispetto del principio
del DNSH", emanata dal Ministero dell'economia e delle finanze con circolare n. 32 del 30 dicembre 2021, che
ha lo scopo di assistere le amministrazioni preposte alla gestione degli investimenti nel processc di indirizzo,
raccolta di informazioni e verifica, fornendo indicazioni sui requisiti tassonomici, sulla normativa
corrispondente e sugli elementi utili per documentare il rispetto di tali requisiti sui singoli settori di intervento
del PNRR.

Per tale investimento, all'interno della “Guida operativa per il rispetto del principio del DNSH”, sono riportate le
schede tecniche da considerare ai fini del rispetto del principio DNSH. Nello specifico, le schede sono di seguito
indicate:

« scheda 3 “Acquisto, Leasing e Noleggio di computer e apparecchiature elettriche ed elettroniche”;

+ scheda 4 "Acquisto, Leasing e Noleggio apparecchiature elettriche ed elettroniche utilizzate nel
settore sanitario”;

+ scheda 5 “Interventi edili e cantieristica generica non connessi con la costruzione/rinnovamento di
edifici”;
scheda 6 “Servizi informatici di hosting e cloud”.
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6.6 Componente 2 - Investimento 1.1: Ammodernamento del parco tecnologico e digitale
ospedaliero - Sub investimento 1.1.1 - Digitalizzazione - Rafforzamento strutturale
SSN (“progetti in essere” ex art. 2, DL 34/2020)

C2 - 1.1 Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero

Investimento 1.1.1 - Digitalizzazione - Rafforzamento strutturale SSN (“progetti in
essere” ex art. 2, DL 34/2020)

OBIETTIVO PNRR ©)

7.700 Posti letto supplementari di terapia intensiva e
semi-intensiva (3.500 posti letto di terapia intensiva -
e 4.200 posti letto di terapia semi- intensiva)

TARGET EU

DESCRIZIONE CID

Questoinvestimento consistenelmigliorare ladigitalizzazione dell'assistenzaemigliorare
laqualitadeiprocessi, garantendo la sicurezza deipazientie l'erogazionediservizidialta
qualita.L'investimento siriferisce alpotenziamento della dotazione dipostiletto diterapia
intensiva e semi-intensiva.

REQUISITI CID TARGET M6 C2 9

La dotazione di almeno 3.500 posti letto di terapia intensiva e 4.200 posti letto di terapia
semi-intensiva con la relativa apparecchiatura di ausilio alla ventilazione deve essere resa
strutturale (pari a un aumento di circa il 70 % del numero di posti letto preesistenti alla
pandemia).
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Ciascunaregione contribuisce altargetsecondo quanto approvato nelquadro diripartizione allegato TalPiano operativo.

DISTRIBUZIONE REGIONALE POSTI LETTO

P.L. Terapia P'L'.
. . Terapia
Regione Totale risorse Inte:nsw.a Semi - Intensiva
assegnate autorizzati da . .
MdS autorizzati da
MdS
Piemonte 111.222.717 € 299 305
Valle d’Aosta 3.038.688 € 10 9
Lombardia 225.345.817 € 585 704
PA di Bolzano 14.344.710 € 40 37
PA di Trento 16.269.428 € 46 38
Veneto 101.544.271 € 211 343
Friuli Venezia Giulia 25.703.911 € 55 85
Liguria 28.893.350 € 87 118
Emilia Romagna 95.040.697 € 197 312
Toscana 79.367.367 € 193 261
Umbria 24.180.508 € 58 62
Marche 39.790.608 € 105 107
Lazio 118.561.444 € 282 412
Abruzzo 29.047.242 € 66 92
Molise 6.970.569 € 14 21
Campania 163.813.544 € 499 406
Puglia 99.866.963 € 276 285
Basilicata 13.545.322 € 32 40
Calabria 51.171.973 € 134 136
Sicilia 123.309.660 € 301 350
Sardegna 42.116.211 € 101 115
Totale 1.413.145.000 € 3.591 4.238
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INDICAZIONI OPERATIVE

= [ Ministero della Salute ha adottato con Decreto Direttoriale n.MDS-DGPROGS-84 del
22/10/2021 il “Piano diriorganizzazione approvato dal Ministero della Salute/Regioni
italiane” relativo aipianidiriorganizzazione presentatidalle Regionie dalle Province
Autonome in attuazione all'art. 2 del DL 34/2020, volti a rafforzare la capacita delle
strutture ospedaliere del SSN ad affrontare le emergenze pandemiche attraverso
lincrementodelnumerodipostilettoditerapiaintensivaesemi-intensiva,in attuazione
2 quanto disposto dalla Decisione di Esecuzione del Consiglio dell'Unione Europea
relative all'approvazione della valutazione del Piano di Ripresa e Resilienza (PNRR)
dell'ltalia per la Linea di Intervento 1.1 “Ammodernamento del parco tecnologico e
digitale ospedaliero” inseritanella MISSIONE 6 COMPONENTE 2 - Innovazione,ricerca

MODALITA ATTUAZIONE
INVESTIMENTO E MODALITA DI
APPROVVIGIONAMENTO

e digitalizzazione del Servizio sanitario nazionale.

= Lerisorse sono altresi finalizzate al rafforzamento strutturale degli ospedali SSN,
attraverso un piano di riorganizzazione al fine di affrontare adeguatamente le
emergenze pandemiche (rinnovare e ristrutturare 657 strutture tra PS, DEA, strutture

disupporto ospedaliero e territoriale).

= LaRegione/Provincia AutonomahaapprovatoilPiano diriorganizzazione delle terapie
intensive e semintensive con specifico atto [inserire n.]. [LPiano diriorganizzazione &
volto a garantire Uincremento diattivita in regime diricovero in Terapia Intensiva e in
aree diassistenza ad alta intensitd dicure in coerenza con quanto previsto dall'art. 2

del DL 34/2020.

= La Regione/Provincia Autonoma procede ad aggiornare tempestivamente il Piano di

riorganizzazione gia approvato,in funzione dieventualisopraggiunte rimodulazioni

RISORSE ECONOMICHE
ASSEGNATE

= |a Regione/Provincia Autonoma dettaglia le risorse economiche assegnate nelle

principalivocidicosto dell'investimento

= Nelcasoincuisievidenziasse unfabbisogno complessivosuperioreallerisorse PNRR
assegnate perla linea diinvestimento,la Regione/Provincia Autonoma dovra indicare
le fontiintegrative difinanziamento a carico delproprio bilancio,indicando gliestremi
deicapitolidel bilancio diprevisione pluriennale attestanti la relativa disponibilita e

producendo le relative schede capitolo.

= Le voci di costo relative alle risorse economiche assegnate dal PNRR

ed

eventualmente integrate da parte del bilancio regionale possono essere rimodulate
sulla base dell'effettivo fabbisogno, fermo restando l'importo totale assegnato dal

PNRR che costituisce importo massimo invalicahile a valere sulle risorse PNRR.

OBIETTIVI REGIONALI

302 PL TERAPIA INTENSIVA

TARGET REGIONALE 350 PL TERAPIA SUB-INTENSIVA

29 INTERVENTI DI RISTRUTTURAZIONE DEI PERCORSI PS

€ 123.309.660,00 ai sensi dell'art. 2 D.L. 34/2020

€ 108.272.010,33 importo integrative a carico del bilancio regicnale
IMPORTO ASSEGNATO

(di cui € 100.286.438,80 su APQ Salute Regione Siciliana e € 7.985.571,53
su Fondo Sanitario Regionale giusta Delibera di Giunta n.595 del
29/12/2021)
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CRONOPROGRAMMA

MILESTONE & TARGET

Termine di

Milestone/Target Descrizione esecuzione Rllgyanda
Reqi ITAJUE
IELE
45% deiPostiletto supplementariditerapiaintensiva e semi-
Target ntensiva T4 2024 4 p
Target 45% degliinterventidiristrutturazione deipercorsiPS T4 2024 4
7700 Postiletto supplementariditerapia intensivae semi-intensiva 3
Target 500 postiletto diterapia intensivae 4 200 postiletto diterapia semi- T2202¢6 0
intensiva
Ospedalidigitalizzati (DEA - DipartimentidiEmergenza e di
Target Ammissione - Livello lell) - 651 interventidiristrutturazione dei T22024 o« }
percorsiPS
GANTT
( Linee o1 attivits
MNiT2 1T3!T4

13 T4

] 2022 |
T 112]13] 14

13

T&IT) (T2

3 T4

2025
niT2]13 1 213

100% dei

<

<

<«

RIFERIMENTI NORMATIVI

° DECRETO-LEGGE 19 maggio 2020, n. 34 Misure urgenti in materia di salute, sostegno al lavoro e all'economia, nonché' di politiche sociali
connesse all'emergenza epidemiologica da COVID-19. (20600052) (GU Serie Generale n.128 del 19-05-2020 - Suppl. Ordinario n. 21);

° DD n. MDS-DGPROGS-84 del 22/10/2021 e Piano di riorganizzazione di Riorganizzazione e rafforzamento Terapie Intensive e Semi Intensive
(allegato al Decreto direttoriale);

®  Decreto Assessore della salute Regione Siciliana n.614/2020 e s.m.i.

M Delibera di Giunta di Governo n.595/2021.
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DIMENSIONE “GREEN" E DIMENSIONE “DIGITAL"

Come previsto dal Regolamento UE 2021/241 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 12 febbraio 2021 che
istituisce il dispositivo per la ripresa e la resilienza (RRF), le misure incluse nel PNRR devono contribuire sia
alla transizione verde (compresa la biodiversita, o alle sfide che ne derivano) che alla transizione digitale,
rappresentando rispettivamente almeno il 37 % ed il 20% dell'assegnazione totale delle risorse.

A tal fine, ad ogni investimento & stato assegnato un coefficiente di sostegno per gli obiettivi “green” e “digital”
sulla base di una metodologia (tagging) che riflette 'ambito in cui la misura contribuisce agli obiettivi della
transizione verde e digitale. Tali coefficienti di sostegno si attestano allo 0%, 40 % o al 100 % per i singoli
investimenti, secondo le specifiche linee guida comunitarie.

La tabella di seguito riportata sintetizza la quota assegnata (tag) a livello regionale/provinciale per la
dimensione “green” e quella “digital” all'investimento 1.1.1.

(tabella non modificabile da Regione)

Campo % Campo %

Riferimenti Totale Risorse Quota assegnata d'intervento Green d'intervento Digital Quote assegnate [€]

i See Deliiea Investimenti per Regione [€] tagging [€]

Green Tag Digital Tag

PNRR - Innovazione, ricerca
digitalizzazione dell'assistenza Green Digital
sanitaria

Ammodernam
ento del parco
1.1 tecnologico e
digitale
ospedaliero
M6C2 Ammodernam
ento del parco 095 -
tecnologico e 093 - Digitalizzaz
111 digitale 123.309.660,00 | 123.309.660,00 | Attrezzature | 0% ione delle | 100% - 123.309.660,00
ospedaliero sanitarie cure
(Digitalizzazio sanitarie
ne DEAlell)

La Regione/Provincia Autonoma s'impegna, con riferimento al suddetto investimento, a rispettare le
percentuali del 100% (tag digitale) indicate e a rispettare le eventuali ulteriori indicazioni in materia che
saranno trasmesse con successive circolari da parte dell'Unita di missione per lattuazione del PNRR del
Ministero della Salute e del Ministero dell'economia e delle finanze.
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DO NO SIGNIFICANT HARM

Le check list con la sintesi dei controlli potranno essere utilizzate anche per quegli interventi gia avviati prima
dell'approvazione del PNRR (i cd. “progetti in essere”), al fine di verificare la sussistenza di quegli elementi
tassonomici che rendono un intervento conforme al principio DNSH.

Nello specifico, le schede di riferimento, previste all'interno della “Guida operativa per il rispetto del principio
del DNSH”, sono di seguito indicate:

+ scheda 3 "Acquisto, Leasing e Noleggio di computer e apparecchiature elettriche ed elettroniche”;

+ scheda 4 "Acquisto, Leasing e Noleggio apparecchiature elettriche ed elettroniche utilizzate nel
settore sanitario”;

+ scheda 5 “Interventi edili e cantieristica generica non connessi con la costruzione/rinnovamento di
edifici”;
scheda 6 “Servizi informatici di hosting e cloud”.
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6.7. Componente 2 - Investimento 1.2: Verso un nuovo ospedale sicuro e sostenibile
(Fondi PNRR) - Action Plan

C2 - 1.2 Verso un nuovo ospedale sicuro e sostenibile
Fondi PNRR

OBIETTIVO PNRR

TARGETEU ]09 interventistrutturali

TARGET MASSIMO definito a livello nazionale

Questo investimento consiste nell'allineare le strutture ospedaliere alle
normative antisismiche. L'investim ento siriferisce in particolare agliinterventi

DESCRIZIONE CID di adeguamento sismico o di miglioramento delle strutture ospedaliere
individuate nell'indagine delle esigenze espresse dalle Regioni

Completamento di almeno 109 interventi antisismici nelle strutture ospedaliere
REQUISITI CID TARGET M6 C210 al fine di allinearle alle norme antisismiche

Ciascunaregione contribuisce al target secondo quanto approvato nel quadro diripartizione - allegato TalPiano operativo.

INDICAZIONI OPERATIVE

= LaRegione/Provincia Autonoma ha effettuato una puntuale ricognizione degliinterventi
di adeguamento strutturale, individuando per ciascun intervento la fase progettuale
prevista per anno,entro gennaio 2022.

= La Regione/Provincia Autonoma procede ad elaborare le schede intervento come

MODALlTAATFUAZlONE risultato della fase di ricognizione e valutazione del fabbisogno con riferimento al

N presente investimento. Talischede riportano le informazionigualificanti Uintervento (es.
INVESTIMENTO E MODALITA DI localizzazione, fattibilitd urbanistica, disponibilita giuridica delsito,stato diavanzamento
APPROW'G'ONAMENTO prggettua[e'ett_)

= LaRegione/Provincia Autonoma e gliEntidel Servizio sanitario regionale (SSR) hanno
stabilito per l'investimento in oggetto diricorrere a procedure aggregate di affidamento
(cfr.art.5 comma 3 delContratto Istituzionale diSviluppo)che,qualora gia disponibili,si
dettagliano diseguito.

= La Regione/Provincia Autonoma dettaglia le risorse economiche assegnate nelle
principali voci di costo dell'investimento e definisce eventuali oneri per esigenze
specifiche in materia di supporto tecnico operativo relativi ad attivita dedicate alla
concreta realizzazione dei relativi progetti in coerenza con le indicazioni, per quanto
applicabili, fornite dalMefcon circolaren. 4 del18 gennaio 2022

RISORSE ECONOMICHE = Nel caso in cui le schede intervento del presente Action Plan evidenziassero un
ASSEGNATE fabbisogno complessivo superiore alle risorse PNRR assegnate per la linea di

investimento,laRegione/Provincia Autonomadovraindicare - coerentemente conguanto
riportato nelle Schede Intervento - le fonti integrative di finanziamento a carico del
proprio bilancio, indicando gliestremideicapitolidel bilancio diprevisione pluriennale
attestantilarelativa disponibilita e producendo le relative schedecapitolo.

= Levocidicosto relative alle risorse economiche assegnate dalPNRR edeventualmente
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dell’effettivo fabbisogno, fermo restando l'importo totale assegnato da PNRR alla linea di
investimento che costituisce importo massimo invalicabile a valere sulle risorse PNRR.

OBIETTIVI REGIONALI

TARGET MINIMO

REGIONALE 12
TARGET MASSIMO 1
REGIONALE

Il fabbisogno dichiarato dalla Regione/Provincia Autonoma in termini di numerosita di
FABBISOGNO interventi dettagliato per Ente del SSR e per stato diavanzamento delprogetto. Il dettaglio
delle localizzazionidiciascun intervento ¢ riportato nell'Allegato 2 del presente Piano.

Datiimmabile Interventi

ENTE del SSR

Superficie Postiletto Cat.Zona sismica Livello progettazione
ASP Agrigento 20.548 118 4 Progetto esecutivo
ASP Agrigento 19.183 102 2 Progetto esecutivo
ASP Messina 3100 29 2 Progetto esecutivo
ASP Messina 2700 51 2 Progetto esecutivo
ASP Messina 24.742 129 ] Progetto esecutivo
ASP Messina 19.985 110 ] Progetto esecutivo
ASP Messina 4270 64 I Progetto esecutivo
ASP Palermo 17.222 99 2 Progetto esecutivo
ASP Siracusa 23.015 56 2 Progetto esecutivo
AOUP Palermo 4.400 18 2 Progetto esecutivo
AOUP Palermo 5.987 36 2 Progetto esecutivo
AOUP Palermo 4.400 59 2 Progetto esecutivo

Finanziamento PNRR: € 61.613.176,26

IMPORTO ASSEGNATO Ulteriori fonti di finanziamento: € 1.879.796,15
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CRONOPROGRAMMA

MILESTONE & TARGET

Milestone/Target

Descrizione

Termine di

) : Rilevanza
esecuzione ITAJUE
Regionale
Milestone Pubblicazione procedure digara perinterventiantisismici T12023 <)
Target Completamento degliinterventiantisismicinelle strutture T2 2026 ‘
GANTT
( Linee o ottt )| 202 J 2023 2025
NIMIWTITAINMIT2ITITSIMIT2I BITSEINIT2ITBITE&IN T2 T3| T4
ibblizazio d procedure di gara per interventi <O
. 12) i 1dap i Req
Avvio det lavor
rific | rabil 1sm)
“ 9 | all
= 1210 e 1
4| Collaudo
& mp N ) deglin I1SIS1Y ity .
L 4 “©

RIFERIMENTI NORMATIVI

® Decreto Assessore della salute Regione Siciliana n. 09 del 14 gennaio 2022
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DIMENSIONE “GREEN" E DIMENSIONE “DIGITAL"

Come previsto dal Regolamento UE 2021/241 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 12 febbraio 2021 che
istituisce il dispositivo per la ripresa e la resilienza (RRF), le misure incluse nel PNRR devono contribuire sia
alla transizione verde (compresa la biodiversita, o alle sfide che ne derivano) che alla transizione digitale,
rappresentando rispettivamente almeno il 37 % ed il 20% dell'assegnazione totale delle risorse.

A tal fine, ad ogni investimento € stato assegnato un coefficiente di sostegno per gli obiettivi “green” e “digital”
sulla base di una metodologia (tagging) che riflette 'ambito in cui la misura contribuisce agli obiettivi della
transizione verde e digitale. Tali coefficienti di sostegno si attestano allo 0%, 40 % o al 100 % per i singoli
investimenti, secondo le specifiche linee guida comunitarie.

La tabella di seguito riportata sintetizza la guota assegnata (tag) a livello regionale/provinciale per la
dimensicne “green” e quella “digital” all'investimento 1.2.

(tabella non modificabile da Regione)

. Riferimenti Totale Quota assegnata '_Campo 7 " E2mpo .%.’
Missione Codifica q A d'intervento  Green d'intervento Digital Quote assegnate [€]
Investimenti Risorse per tagging [€] .
Regione [€] Green Tag Digital Tag
PNRR - Innovazione, ricerca
digitalizzazione dell'assistenza Green Digital
sanitaria
Verso un
ospedale 092 -
M6C2 1.2 sicuro e 61.613.176,26| 61.613.176,26 | Infrastrutture 0%
sostenibile per la sanita
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DO NO SIGNIFICANT HARM

Il principio "non arrecare un danno significativo” (DNSH) si basa su quanto specificato nella “Tassonomia per
la finanza sostenibile” (Regolamento UE 2020/852) adottata per promuovere gli investimenti del settore privato
in progetti verdi e sostenibili nonché contribuire a realizzare gli obiettivi del Green Deal. Il Regolamento
individua i criteri per determinare come ogni attivita economica contribuisca in modo sostanziale alla tutela
dellecosistema, senza arrecare danno a nessuno dei seguenti obiettivi ambientali:

+ mitigazione dei cambiamenti climatici;

« adattamento ai cambiamenti climatici;

+ uso sostenibile e protezione delle risorse idriche e maring;

+ transizione verso ['economia circolare, con riferimento anche a riduzione e riciclo dei rifiuti;
« prevenzione e riduzione dell'inguinamento dellaria, dell'acqua o del suolo;

+  protezione e ripristino della biodiversita e della salute degli eco-sistemi.

Tutte le misure inserite nel PNRR, che siano investimenti o riforme, devono essere conformi al principio DNSH
ed & compito degli Stati membri (art. 18 del Regolamento (UE) 2021/241) dimostrare il rispetto di tale principio.
Ai fini di agevolare gli Stati membri nella valutazione e presentazione del principio DNSH nei loro piani nazionali,
a febbraio 2021, la Commissione ha pubblicato delle linee guida con gli orientamenti tecnici a cui fare
riferimento.

Il dettaglio delle valutazioni DNSH relative allinvestimento 1.2 & riportato nella tabella 9 dell’Allegato 3 al
presente Piano.

La Regione/Provincia Autonoma, nell’'attuazione degli interventi, procede pertanto a rispettare le indicazioni
contenute nell’Allegato 3 al presente Piano e quanto indicato nella “Guida operativa per il rispetto del principio
del DNSH", emanata dal Ministero dell'economia e delle finanze con circolare n. 32 del 30 dicembre 2021, che
ha lo scopo di assistere le amministrazioni preposte alla gestione degli investimenti nel processc di indirizzo,
raccolta di informazioni e verifica, fornendo indicazioni sui requisiti tassonomici, sulla normativa
corrispondente e sugli elementi utili per documentare il rispetto di tali requisiti sui singoli settori di intervento
del PNRR.

Per tale investimento, all'interno della “Guida operativa per il rispetto del principio del DNSH”, sono riportate le
schede tecniche da considerare ai fini del rispetto del principio DNSH. Nello specifico, le schede sono di seguito
indicate:

« scheda 1“Costruzione di nuovi edifici”;

+  scheda 2 “Ristrutturazioni e riqualificazioni di edifici residenziali e non residenziali”;

+ scheda 3 "Acquisto, Leasing e Noleggio di computer e apparecchiature elettriche ed elettroniche”;
scheda 4 “Acquisto, Leasing e Noleggio apparecchiature elettriche ed elettroniche utilizzate nel
settore sanitario”.
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6.8. Componente 2 - Investimento 1.2: Verso un nuovo ospedale sicuro e sostenibile
(ex PNC, ex art.1, comma 13, DL 19/2024 - fonte ex art. 20 L. 67/88) - Action Plan

C2 - 1.2 Verso un nuovo ospedale sicuro e sostenibile (ex PNC, ex
art.l, comma 13, DL 19/2024 - fonte ex art. 20 L. 67/88)

OBIETTIVO

TARGETNAZIONALE 220 interventistruttural (N |

DESCRIZIONE DECRETO MEE Adattare le strutture ospedaliere alle attualinorm ative antisismiche.L'obiettivo

del progetto & la realizzazione di 220 interventi, finanziati con le risorse del

DEL 15/07/2021 Fondo Complementare.

Completamento di 220 interventifinalizzati al miglioramento strutturale degli

RISULTATI FINALI edifici ospedalieri in ottica di adeguamento alle vigenti norme in materia di
costruzioniin area sismica.

Ciascunaregione contribuisce altargetsecondo quanto approvato nelquadro diripartizione allegato TalPiano operativo

INDICAZIONI OPERATIVE

= LaRegione/Provincia Autonomahaeffettuato unapuntualericognizionedegliinterventi
di adeguamento strutturale, individuando per ciascun intervento la fase progettuale
prevista per anno,entro gennaio 2022.

= La Regione/Provincia Autonoma procede ad elaborare le schede intervento come
risultato della fase di ricognizione e valutazione del fabbisogno con riferimento

MODALITA ATTUAZIONE all'ambito diinvestimento Talischede riportanc le inform azioniqualificanti lintervento
INVESTIMENTO E MODALITA DI (es. localizzazione, fattibilita urbanistica, disponibilita giuridica del sito, stato di
APPROW'G'ONAMENTO avanzamento prUgEttUa{E, EtC.)‘

= LaRegione/Provincia AutonomaegliEntidelServizio sanitario regionale (SSR) hanno
stabilito per l'investimento inoggetto diricorrere a procedure aggregate diaffidamento
(cfroart.5 comma 3 del Contratto Istituzionale di Sviluppa) che, qualora gia disponibili,
sidettagliano diseguito: [specificare]. {Inserire seafferente)

=[]

= La Regione/Provincia Autonoma dettaglia le risorse economiche assegnate nelle
principali voci di costo dellinvestimento e definisce eventuali oneri per esigenze
specifiche in materia di supporto tecnico operativo relativi ad attivitd dedicate alla
concreta realizzazione deirelativiprogetti in coerenza con le indicazioni, per guanto
applicabili, fornite dalMefcon circolaren. 4 del18 gennaio 2022

= Nel caso in cui le schede intervento del presente Action Plan evidenziassero un

RISORSE ECONOMICHE fahb\sqgno compte;swo superiore all‘e.rws.orse assegnate perla linea di mvest.\m ento,
la Regione/Provincia Autonoma dovra indicare - coerentemente con quanto riportato
ASSEGNATE nelle Schede Intervento - le fonti integrative di finanziamento a carico del proprio

bilancio, indicando gli estremi dei capitoli del bilancio di previsione pluriennale
attestantilarelativa disponibilita e producendo le relative schede capitolo

= Llevocidicostorelativeallerisorseeconomicheassegnateedeventualmente integrate
da parte del bilancio regionale possono essere rimodulate sulla base dell'effettivo
fabbisogno, fermo restando U'importo totale assegnato.




OBIETTIVI REGIONAL

OBIETTIVO REGIONALE 20

Il fabbisogno dichiarato dalla Regione/Provincia Autonoma in termini di numerosita di
FABBISOGNO interventi dettagliato per Ente del SSR e per stato diavanzemento delprogetto. Il dettaglio
delle localizzazionidiciascun intervento & riportato nell'Allegato 2 del presente Piano.

Datiimmobile Interventi
ENTE del SSR -
Superficie Postiletto Cat.Zona sismica leellul
progettazione
ASP Agrigento 50.133 234 2 Preliminare
ASP Agrigento 23.579 120 4 Preliminare
ASP Agrigento 60.237 313 2 Preliminare
ASP Enna 21.207 429 2 Preliminare
ASP Enna 21.207 429 2 Preliminare
ASP Enna 21.207 429 2 Preliminare
ASP Enna 25.670 429 2 Preliminare
ASP Enna 12.877 55 2 Preliminare
ASP Enna 26.917 55 2 Preliminare
ASP Messina 7.270 96 | Fattibilita tecnico
economica
Fattibilits tecnico
ASP Messina 10.298 87 1 oconomica
Fattibilita tecnico
ASP Messina 4.830 34 ] economica
ASP Ragusa 1.000 44 2 Progetto esecutivo
Fattibilita tecnico
ASP Siracusa 23.315 133 2 economica
ASP Siracusa 33.626 330 2 Fattibilita tecnico
economica
ASP Siracusa 9.479 25 2 Fattibilita tecnico
economica
ASP Siracusa 12.000 111 2 Fattibilita tgcmco
economica
ASP Trapani 29.714 302 2 Preliminare
AOUP Messina 17.893 12 ] Fattibilita tecnico
economica
Fattibilita tecnico
AOUP Palermo 1.850 29 2 economica

CRONOPROGRAMMA
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OBIETTIVI PREVISTI DA DM MEF 15/07/2021 E RELATIVO TERMINE DI ESECUZIONE REGIONALE

Termine di
) ) Ente preposto
Obiettivi Descrizione esecuzione
; alcontrollo
Regionale
T . Pubblicazione digare d'appalto o accordo quadro perinterventi
Obiettiviinterm edi antisismicida parte delle Regioni anche attraverso gliEntidel SSN M2023 MEE
e . Sottoscrizione deicontrattida parte delle Regioni, anche attraverso ;.
Obiettiviintermedi gliEntidel SN 732023 Q NEF
Obiettiviinterm edi Avvio deilavorida parte delle Regioni,anche attraverso gliEntidel T4 2003
SSN
Obiettivi final Ummazmnedellav‘or\-Comptetamentqdeglllln‘tervlentldl 129074
adeguamento nelrispetto delle norm ative antisismiche
GANTT
( Linee di attivits | 2022 | 2025
NINIMWITAININ2IBIINIT2IBIT&ANnIT2IT3T4|NI 1213714
b zione di gare d'appa cordo quadro ¢
1 | t nici da i Region ~
y g E jel S
Y 121071 ) itida pa ) Reg .
E ) ghEntid }
Avvio der Lz 1 da i Region %
JiEnti d

RIFERIMENTI NORMATIVI

® Decreto Assessore della salute Regione Siciliana n. 09 del 14 gennaio 2022
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DIMENSIONE “GREEN" E DIMENSIONE “DIGITAL"

Non applicabile alla linea d'intervento di carattere nazionale.

DO NO SIGNIFICANT HARM

Il principio "non arrecare un danno significativoe” (DNSH) si basa su quanto specificato nella “Tassonomia per
la finanza sostenibile” (Regolamento UE 2020/852) adottata per promuovere gli investimenti del settore privato
in progetti verdi e sostenibili nonché contribuire a realizzare gli obiettivi del Green Deal. Il Regolamento
individua i criteri per determinare come ogni attivita economica contribuisca in modo sostanziale alla tutela
dellecosistema, senza arrecare danno a nessuno dei seguenti obiettivi ambientali:

« mitigazione dei cambiamenti climatici;

+ adattamento ai cambiamenti climatici;

+ uso sostenibile e protezione delle risorse idriche e maring;

+ transizione verso ['economia circolare, con riferimento anche a riduzione e riciclo dei rifiuti;
+ prevenzione e riduzione dell'inguinamento dellaria, dell'acqua o del suolo;

+  protezione e ripristino della biodiversita e della salute degli eco-sistemi.

Tutte le misure inserite nel PNRR, che siano investimenti o riforme, devono essere conformi al principio DNSH
ed & compito degli Stati membri (art. 18 del Regolamento (UE) 2021/241) dimostrare il rispetto di tale principio.
Ai fini di agevolare gli Stati membri nella valutazione e presentazione del principio DNSH nei loro piani nazionali,
a febbraio 2021, la Commissione ha pubblicato delle linee guida con gli orientamenti tecnici a cui fare
riferimento.

Il dettaglio delle valutazioni DNSH relative allinvestimento 1.2 & riportato nella tabella 9 dell’Allegato 3 al
presente Piano.

La Regione/Provincia Autonoma, nell’attuazione degli interventi, procede pertanto a rispettare le indicazioni
contenute nell’Allegato 3 al presente Piano e quanto indicato nella “Guida operativa per il rispetto del principio
del DNSH", emanata dal Ministero dell'economia e delle finanze con circolare n. 32 del 30 dicembre 2021, che
ha lo scopo di assistere le amministrazioni preposte alla gestione degli investimenti nel processc di indirizzo,
raccolta di informazioni e verifica, fornendo indicazioni sui requisiti tassonomici, sulla normativa
corrispondente e sugli elementi utili per documentare il rispetto di tali requisiti sui singoli settori di intervento
del PNRR.

Per tale investimento, all'interno della “Guida operativa per il rispetto del principio del DNSH", sono riportate le
schede tecniche da considerare ai fini del rispetto del principio DNSH. Nello specifico, le schede sono di seguito
indicate:

+ scheda 1“Costruzione di nuovi edifici”;
+ scheda 2 “Ristrutturazioni e rigualificazioni di edifici residenziali e non residenziali”;

+ scheda 3 “Acquisto, Leasing e Noleggio di computer e apparecchiature elettriche ed elettroniche”,
scheda 4 “Acquisto, Leasing e Noleggio apparecchiature elettriche ed elettroniche utilizzate nel




6.9. Componente 2 - Investimento 1.3. Rafforzamento dell'infrastruttura tecnologica
e degli strumenti per la raccolta, U'elaborazione, l'analisi dei dati e la
simulazione - di cui sub investimento 1.3.1 Rafforzamento dell'infrastruttura
tecnologica e degli strumenti per la raccolta, l'elaborazione, l'analisi dei dati e la
simulazione (FSE) (b) “Adozione e utilizzo FSE da parte delle Regioni” - Action
Plan

C2 - 1.3.1 Rafforzamento dell'infrastruttura tecnologica e degli strumenti
per la raccolta, 'elaborazione, l'analisi dei dati e la simulazione (FSE) (b)

“Adozione e utilizzo FSE da parte delle Regioni/Province autonome”

OBIETTIVO PNRR ©)

0
85 /0 deimedicidibase alimentano il Fascicolo sanitario elettronico -

TARGET EU

21 Regioni/Province autonome hanno adottato e utilizzano il Fascicolo sanitario
elettronico

Questo investimento mira ad imprimere un profondo cambio di passo
nell'infrastrutturazione tecnologica allabase dell'erogazione dell'assistenza,dell'analisi
deidatisanitarie della capacita predittive del SSN italiano. L'investimento sicompaone

deidue diversiprogettidiseguito descritti.

1. Il completamento dell'infrastruttura e la diffusione del Fascicolo sanitario
elettronico (FSE) esistente. Cio deve essere conseguito rendendolo un
ambiente didaticompletamente nativi digitalie quindiomogeneo, coerente ¢
portabile in tutto il territorio nazionale.

2. Ilrafforzamento dell'infrastruttura tecnologica e deglistrumentidianalisidel
Ministero della Salute, per il monitoraggio dei livelli essenziali di assistenza
(LEA,ossiaiservizigarantitidal SSN in tutto ilpaese)e laprogrammazione di
servizidiassistenzasanitaria che siano inlineaconibisogni,l'evoluzione della
struttura demografica della popolazione, i trend e il quadro epidemiologico.
L'obiettivo chiave e primario del Ministero della Salute italiano & conseguito

DESCRIZIONE CID con il raggiungimento dei 4 sotto-obiettivi seguenti integrati tra loro: i) il
potenziamento dell'infrastruttura del Ministero della Salute italiano, mediante
lintegrazionedeidaticlinicidelFSE conidaticlinici,amministrativie finanziari
delNuovo sistema inform ativo sanitario (NSIS)e con le altre inform azionie gli
altri dati relativi alla salute nell'ambito dell'approccio "One-Health" per
monitorare iLEA e garantire le attivita disorveglianza e vigilanza sanitaria; ii)
ilmiglioramento della raccolta, delprocessoe dellaproduzione didatiNSIS a
livello locale, mediante la reingegnerizzazione e la standardizzazione dei
processi regionali e locali di produzione di dati, al fine di ottimizzare lo
strumento del NSIS per la misurazione della qualitd, dell'efficienza e
dell'adeguatezza del SSN; iii) lo sviluppo distrumentidianalisiavanzata per
studiare fenomeni complessi e scenari predittivi al fine di migliorare la
capacita diprogrammare iservizisanitarie rilevare malattie emergenti; iv) la
creazione diuna piattaforma nazionale dove domanda ed offerta diservizidi
telem edicina fornitida soggettiaccreditatipossanoincontrarsi.

L'investimento previsto dal PNRR (M6C213.0) sicompone delle seguentilinee diattivitd
DESCRIZIONE SUB LINEA DI relative a:
INTERVENTO OGGETTO a) repository centrale, digitalizzazione documentale servizie interfaccia user-
DELL’ACTION PLAN friendly;

b) adozione e utilizzo FSE da parte delle Regioni/Province autonome;
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¢) utilizzo del Fondo per il finanziamento degli investimenti e lo sviluppo
infrastrutturale - Tessera Sanitaria Elettronica, e che questultima siriferisce a
progettigia inessere.

In particolare, il presente Action Plan siriferisce al sub-intervento 1.3.1 (h) Adozione e
utilizzo FSE da parte delle Regioni/Province autonome, il cui Soggetto attuatore, con
facolta disub-delega in favore delle Regioni, e la Presidenza del Consiglio deiministri-
Dipartimento per latrasformazione digitale.

REQUISITI CID TARGET M6 C213

Tutte le Regioni/Province autonome devono creare, alimentare e utilizzare il FSE.

Inparticolare il piano prevede: - l'integrazione/inserimento deidocumentinel FSE deve
iniziare dai documenti nativi digitali; la migrazione/trasposizione ad hoc di documenti
cartaceiattualio vecchideve essere inclusa nelperimetro dell'intervento; - il sostegno

finanziario a favore delle strutture sanitarie;affincheé aggiornino la loro infrastruttura e
pergarantire cheidati,imetadatie la documentazione relativiall'assistenza

REQUISITICID TARGET M6 C2 11

| medici di base alimentano il Fascicolo sanitario elettronico.

Ciascuna Regione/Provinciaautonoma contribuisce altargetsecondo quanto approvatonelquadro diripartizioneallegatolalPiano

operativo.

T.Utentidiservizi, prodottie
processi digitali  pubblici
nuovi e aggiornati - oper

Numero diutenti diservizi, prodottie processidigitali
pubblici recentemente sviluppati o significativamente
aggiornati grazie al sostegno fornito da misure

= Semestrale

lintervento FSE. nell'ambito del dispositive -
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INDICAZIONI OPERATIVE

= [ prevista l'attivazione delle procedure per la realizzazione dell'archivio centrale
(Repository centrale) - Fascicolo sanitario elettronico (FSE), da parte del Soggetto
Attuatore (Presidenza del Consiglio deim inistri- Dipartimento per la trasformazione
digitale)

= [ prevista lattivazione delle attivitda per il supporto organizzativo, manageriale,
strategico, tem atico e la formazione a livello regionale e locale, da parte del Soggetto
Attuatore (Presidenza del Consiglio deim inistri- Dipartimento per la trasformazione
digitale).

= Eprevistalarealizzazione,implementazioneemessain funzionediun registrocentrale
per idocumenti digitali e diuna piattaforma diinteroperabilitd e servizi, secondo lo
standard Fast Healthcare Interoperability Resources (FHIR) - Fascicolo sanitario
elettronicoda partedel Soggetto Attuatore (MEF - Sistema Tessera Sanitaria)

= LaRegione/Provincia Autonoma, sulla base deidecretie delle linee guida nazionalidi

h prossima emanazione per il potenziamento del FSE aisensidella normativa vigente,
MODALITA ATTUAZIONE N predispone ipianiregionalidiadeguamento.
INVESTIMENTO E MODALITA DI : .
= Condecretodapubblicare non oltre settembre 2022, saranno dettagliate le milestone
APPROVVIGIONAMENTO e i target intermedi a livello regionale, nonché le risorse disponibili per ogni
Regione/Provincia Autonoma per l'adeguamento dell'FSE e l'attuazione delle Linee

Guida nazionalidicuialpunto precedente, garantendo almeno il 40% alle regionidel
sud

= LaRegione/Provincia Autonoma, che, sulla base del piano regionale e delle risorse
stabilite condecreto, interviene autonomamentenelpotenziamento, dovra comunicare
periodicamente lo stato di avanzamento in base agliindicatori stabiliti con le Linee
Guidanazionalidicuialprimo punto tram ite isistemidimonitoraggio

= LaRegione/Provincia Autonoma,che,sulla base delpianoregionale,intende avvalersi
dell'infrastruttura nazionale, comunichera al Ministero della Salute, al Ministero
dell'Economia e delle Finanze, nonché alla Struttura della Presidenza del Consiglio
respansabile perlinnovazionetecnologicae lastrutturadigitalepercoordinareilpiano
regionale e ilraggiungimento ditargete milestone intermedidicuialsecondo punto.

= La Regione/Provincia Autonoma dettaglia le risorse economiche assegnate nelle
principali voci di costo dell'investimento e definisce eventuali oneri per esigenze
specifiche in materia di supporto tecnico operativo relativi ad attivita dedicate alla
concreta realizzazione deirelativiprogettiin coerenza con le indicazioni, per quanto
applicabili, fornite dal Mefcon circolaren. 4 del 18 gennaio 2022

= Nel caso in cui le schede intervento del presente Action Plan evidenziassero un

fabbisogno complessivo superiore alle risorse PNRR assegnate per la linea di

RISORSE ECONOMICHE investimento, la Regione/Provincia Autonoma dovrad indicare - coerentemente con
ASSEGNATE guantoriportato nelle Schede Intervento - le fontiintegrative difinanziamento a carico
del proprio bilancio, indicando gli estremi dei capitoli del bilancio di previsione

pluriennale attestantilarelativa disponibilitd e producendo le relative schede capitolo.

= Levocidicosto relative alle risorse economiche assegnate dal PNRR, stabilite con
decretodicuialparagrafoprecedente,edeventualmenteintegrateda partedelbilancio
regionale possono essere rimodulate sulla base dell'effettivo fabbisogno, fermao
restando limporto totale assegnato dal PNRR che costituisce e importo massimo
invalicabile a valere sulle risarse PNRR.
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OBIETTIVI REGIONALI

TARGET REGIONALE

85% dei medici di base alimentano il Fascicolo sanitario

elettronico

Adozione, alimentazione e utilizzo del Fascicolo Sanitario

Elettronico

FABBISOGNO

[LFabbisogno sara determinato sulla base delcompletamento dell'Assessmente indicato
nelDecreto diripartizione delle risorse destinate al sub-investimento, che sara emanato

nonoltre settembre 2022

IMPORTO COMPLESSIVO A

LIVELLO NAZIONALE

OGGETTO DEL SUCCESSIVO

DECRETO DI RIPARTIZIONE € 610.389.999,93
REGIONALE (Sub intervento

(b) “Adozione e utilizzo FSE da

parte delle Regioni”)

CRONOPROGRAMMA

MILESTONE & TARGET

Milestone/Target

Descrizione

Termine di
esecuzione

Rilevanza
ITAJUE

Regionale

Cutoff per digitalizzazione nativa dituttiidocumentidei FSE.I
Milestone documentidevono essere natividigitali fin dall'inizio e coerenticon i TL 2024 4)
recentistandard FHIR. ’
Target Imedicidibase alimentano il Fascicolo sanitario elettronico (85%) T4 2025 ‘
Target Tutte leRegmnl/P_rovmceau_tonomehannoadottatoeumlzzanowl 172024 ‘
Fascicolo sanitario elettronico
GANTT
( Linse di attivits ) [ 2026
NIRITTEIN 211376 n 1211274 12| T3 T 1 [ 121 13| T4
jhio dog ] I
E nc H B dev AR
r Uy
I medy 0
Tut R Pr Au jot
Uy ) nit .
¢ ©
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RIFERIMENTI NORMATIVI

DECRETO-LEGGE 27 gennaio 2022, 0.4, Art21recante:"Misure inmateriadifascicolo sanitario elettronico e governo della sanita digitale,
convertito con modificazioni dalla L. 28 marzo 2022 n. 25

DIMENSIONE “GREEN" E DIMENSIONE “DIGITAL"

Come previsto dal Regolamento UE 2021/241 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 12 febbraio 2021 che
istituisce il dispositivo per la ripresa e la resilienza (RRF), le misure incluse nel PNRR devono contribuire sia
alla transizione verde (compresa la biodiversita, o alle sfide che ne derivano) che alla transizione digitale,
rappresentando rispettivamente almeno il 37 % ed il 20% dell'assegnazione totale delle risorse.

A tal fine, ad ogni investimento é stato assegnato un coefficiente di sostegno per gli obiettivi “green” e “digital
sulla base di una metodologia (tagging) che riflette 'ambito in cui la misura contribuisce agli obiettivi della
transizione verde e digitale. Tali coefficienti di sostegno si attestano allo 0%, 40 % o al 100 % per i singoli
investimenti, secondo le specifiche linee guida comunitarie.

La tabella di seguito riportata sintetizza la quota assegnata (tag) a livello regionale/provinciale per la dimensione
“green” e quella “digital” allinvestimento 1.3.

(tabella non modificabile da Regione)

Riferim enti Totale Quota Campo % Campo %
Codifica | t ol Risorse per assegnata d'intervento  Green d'intervento | Digital Quote assegnate [€]
fvestim entl Regione [€] tagging [€] Green Tag Digital Tag
PNRR - Assistenza di prossimita -
. §s Sicnzaldilprossimitale Green Digital
telemedicina
Rafforzamento
dell'infrastruttu
ra tecnologica 095 - 095 -
e degli Diaitali . Lo .
. igitalizzazi Digitalizzazi
strumenti per o o,
M6C1 1.3 n.a. n.a. one delle 0% one delle 100% n.a.
la raccolta,
I'elaborazione cure cure
, T sanitarie sanitarie
I'analisi dei
datiela
simulazione

La Regione/Provincia Autonoma s'impegna, con riferimento al suddetto investimento, a rispettare le percentuali
del 100% (tag digitale) indicate e a rispettare le eventuali ulteriori indicazioni in materia che saranno trasmesse
con successive circolari da parte del Ministero dell'economia e delle finanze.
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DO NO SIGNIFICANT HARM

Il principio "non arrecare un danno significativo” (DSNH) si basa su quanto specificato nella “Tassonomia per la
finanza sostenibile” (Regolamento UE 2020/852) adottata per promuovere gli investimenti del settore privato in
progetti verdi e sostenibili nonché contribuire a realizzare gli obiettivi del Green Deal. Il Regolamento individua
i criteri per determinare come ogni attivita economica contribuisca in modo sostanziale alla tutela
dellecosistema, senza arrecare danno a nessuno dei seguenti obiettivi ambientali:

+ mitigazione dei cambiamenti climatici;

+ adattamento ai cambiamenti climatici;

+ uso sostenibile e protezione delle risorse idriche e maring;

+ transizione verso ['economia circolare, con riferimento anche a riduzione e riciclo dei rifiuti;
« prevenzione e riduzione dell'inquinamento dell'aria, dell'acqua o del suolo;

+  protezione e ripristino della biodiversita e della salute degli eco-sistemi.

Tutte le misure inserite nel PNRR, che siano investimenti o riforme, devono essere conformi al principic DNSH
ed e compito degli Stati membri (art.18 del Regolamento (UE) 2021/241) dimostrare il rispetto di tale principio. Ai
fini di agevolare gli Stati membri nella valutazione e presentazione del principio DNSH nei loro piani nazionali, a
febbraio 2021, la Commissione ha pubblicato delle linee guida con gli orientamenti tecnici a cui fare riferimento.

Il dettaglio delle valutazioni DNSH relative allinvestimento 1.3 & riportato nella tabella 10 dell'Allegato 3 al
presente Piano.

La Regione/Provincia Autonoma nellattuazione degli interventi, procede pertanto a rispettare le indicazioni
contenute nell’Allegato 3 al presente Piano e quanto indicato nella “Guida operativa per il rispetto del principio
del DNSH”, emanata dal Ministero dell'economia e delle finanze con circolare n. 32 del 30 dicembre 2021, che ha
lo scopo di assistere le amministrazioni preposte alla gestione degli investimenti nel processo di indirizzo,
raccolta di informazioni e verifica, fornendo indicazioni sui requisiti tassonomici, sulla normativa corrispondente
e sugli elementi utili per documentare il rispetto di tali requisiti sui singoli settori di intervento del PNRR.

Per tale investimento, all'interno della “Guida operativa per il rispetto del principio del DNSH”", sono riportate le
schede tecniche da considerare ai fini del rispetto del principio DNSH. Nello specifico, le schede sono di seguito
indicate:

+ scheda 3 "Acquisto, Leasing e Noleggio di computer e apparecchiature elettriche ed elettroniche”;

+ scheda 4 "Acquisto, Leasing e Noleggio apparecchiature elettriche ed elettroniche utilizzate nel
settore sanitario”,

+ scheda 5 “Interventi edili e cantieristica generica non connessi con la costruzione/rinnovamento di
edifici”;

+ scheda 6 “Servizi informatici di hosting e cloud”.
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6.10. Componente 2 - Investimento 1.3. Rafforzamento dell'infrastruttura tecnologica
e degli strumenti per la raccolta, l'elaborazione, 'analisi dei dati e la
simulazione - di cui sub investimento 1.3.2 Rafforzamento dell'infrastruttura
tecnologica e degli strumenti per la raccolta, l'elaborazione, 'analisi dei dati e la
simulazione (Potenziamento, modello predittivo, SDK...) - Action Plan

C2 - 1.3.2 Rafforzamento dell'infrastruttura tecnologica e degli strumenti

per la raccolta, 'elaborazione, l'analisi dei dati e la simulazione
Adozione da parte delle Regioni di 4 nuovi flussi informativi nazionali

OBIETTIVO PNRR ©)

TARGETNAZIONALE b nueviflussiinformativinazionali

Questo investimento mira ad imprimere un profondo cambio di passo
nell'infrastrutturazione tecnologica alla base dell'erogazione dell'assistenza,
dell'analisideidatisanitarie della capacita predittiva del SSN italiano.

ILrafforzamento dell'infrastruttura tecnologica e deglistrumentidianalisidel
DESCRIZIONE CID Ministero della Salute, per il monitoraggio dei livelliessenzialidi assistenza
(LEA,ossiaiservizigarantitidalSSN in tutto ilpaese)e laprogrammazione di
servizidiassistenzasanitaria chesianoinlineaconibisogni l'evoluzionedella
struttura demograficadella popolazione,itrendeilquadroepidemiologico.

Reingegnerizzazione delNuovo Sistema Informativo Sanitario (NSIS) a livello

REQUISITI TARGET M6 C2 10 locale - Completamento del patrimaonio informativo (servizi applicativi) -

Numero dinuovi flussi informativi nazionali adottati da tutte le 21 Regioni:
riabilitazione territoriale e consultorifam iliari

Reingegnerizzazione del Nuovo Sistema Informativo Sanitario (NSIS) a livello

REQUISITI TARGET M6 C2 15 locale - Completamento del patrimonio informativo (servizi applicativi) -

Numero dinuovi flussi informativi nazionali adottati da tutte le 21 Regioni:
ospedalidicomunita e servizidiassistenza prim aria
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INDICAZIONI OPERATIVE

MODALITA ATTUAZIONE .
INVESTIMENTO E MODALITA DI
APPROVVIGIONAMENTO -

LaRegione/Provincia Autonom a,alfinedifornirespecificicontributiaiGruppidilavoro
istituitia livello nazionale perladefinizione deinuoviflussiinformativisanitari,procede
ad effettuare un'apposita analisi volta ad individuare gli eventuali gap funzionali ed
informativiper singolo flusso.

La Regione procede a pianificare gli interventi tecnologici ed organizzativinecessari
all'adeguamento informativo/funzionale.

La Regione/Provincia Autonoma, a seguito dell'approvazione da parte del Ministero
delle salute del DM recante il regolamento del flusso, procede al recepimento
(adozione) dell'articolato DM tramite apposito atto norm ativo.

La Regione/Provincia Autonoma, nell'ambito della fase diimplementazione dei flussi
definitia livello nazionale,procede a definireiparametridicontrolloalfine diverificare
iflussiprodottia livello aziendale prima dellatrasmissione alMinistero della salute.

La Regione/Provincia Autonoma e gliEntidel Servizio sanitario regionale (SSR) hanno
stabilito per linvestimentoinoggetto diricorrereaprocedureaggregate diaffidamento
(cfroart.5 comma 3 del Contratto Istituzionale di Sviluppo)che, qualora gia disponibili,
sidettagliano diseguito: [specificare]. (inserire se afferente)

RISORSE ECONOMICHE
ASSEGNATE

La Regione/Provincia Autonoma dettaglia le risorse economiche assegnate nelle
principali voci di costo dellinvestimento e definisce eventuali oneri per esigenze
specifiche in materia di supporto tecnico operativo relativi ad attivita dedicate alla
concreta realizzazione deirelativiprogettiin coerenza con le indicazioni, per quanto
applicabili, fornite dal Mefcon circolaren. 4 del18 gennaio 2022,

Nel caso in cui il presente Action Plan evidenziasse un fabbisogno complessivo
superiore alle risorse PNRR assegnate per la linea diinvestimento, la Regione davra
indicare - coerentemente con quanto riportato nelle Schede Intervento - le fonti
integrative di finanziamento a carico del proprio bilancio, indicando gli estrem i dei
capitoli del bilancio di previsione pluriennale attestanti la relativa disponibilita e
producendo le relative schede capitolo.

Levocidicostorelative allerisorseeconomiche assegnatedalPNRR edeventualmente
integrate da parte del bilancio regionale possono essere rimodulate sulla base
dell'effettivo fabbisogno,fermorestando l'importototale assegnato dal PNRR allalinea
diinvestimento che costituisce importo massimo invalicabile a valere sulle risorse
PNRR.

OBIETTIVI REGIONALI

TARGETREGIONALE b nuoviflussiinform ativi
FABBISOGNO [N/A]
IMPORTO ASSEGNATO 2.922244.T7
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CRONOPROGRAMMA

MILESTONE & TARGET

Termine di
Rilevanza

ITAJUE

Milestone/Target Descrizione esecuzione
Regionale

Reingegnerizzazione del Nuavo Sistema Inform ative Sanitario (NSIS)
a livello locale - Completamento del patrimonio informative (servizi
Target applicativi) - Numero dinuoviflussiinformativinazionaliadottatida M2023 <«»r
tutte le 21 Regioni:riabilitazione territoriale e consultorifam iliari
Reingegnerizzazione del Nuavo Sistema Informativo Sanitario (NSIS)
a livello locale - Completamento del patrimonio informative (servizi
Target applicativi) - Numero dinuoviflussiinformativinazionaliadottati da 712025 4 p
tutte le 21 Regioni: ospedali di comunita e servizi di assistenza
primaria. .
GANTT

( Linee di attivitd ] 2022

T T2 (T3 T4 | T 172 | T3 T4 T | T2 | T3 [ T4 ) T [ T2 [ T3 [ T4 ) T [ T2 [ T3 | T4

Individuazione degli eventuali gap funzionali e informativi
1 | per singolo flusso (contributi regionali): assistenza
riabilitativa e consultori

Trasmissione dei contributi regionali ai Gruppi di lavoro
2 istituiti a livello nazionale per la definizione dei nuovi
flussi in merito alla verifica del livello di copertura
informatica/gestionale

Predisposizione e approvazione a livello nazionale
3 | dell'articolato DM recante il regolamento dei flussi ed iter
di approvazione*

Recepimento (adozione) con atto regionale del decreto
4 | ministeriale di istituzione dei 2 nuovi flussi per assistenza <4)»
riabilitativa e consultori familiari

Individuazione degli eventuali gap funzionali e informativi
5 | per singolo flusso (contributi regionali): ospedali di
comunita e servizi di assistenza primaria

Trasmissione dei contributi regionali ai Gruppi di lavoro
6 istituiti a livello nazionale per la definizione dei nuovi
flussi in merito alla verifica del livello di copertura
informatica/gestionale

Predisposizione e approvazione a livello nazionale
7 | dell'articolato DM recante il regolamento dei flussi ed iter
di approvazione*

Recepimento (adozione) con atto regionale del decreto
8 | ministeriale di istituzione dei 2 nuovi flussi per ospedali di <)
comunita e servizi di assistenza primaria

*attivita di competenza del Ministero della Salute

’Msn”amp: EU ) Mis/Target ITA

RIFERIMENTI NORMATIVI

= NA
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DIMENSIONE “GREEN" E DIMENSIONE “DIGITAL"

Come previsto dal Regolamento UE 2021/241 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 12 febbraio 2021 che
istituisce il dispositivo per la ripresa e la resilienza (RRF), le misure incluse nel PNRR devono contribuire sia
alla transizione verde (compresa la biodiversita, o alle sfide che ne derivano) che alla transizione digitale,
rappresentando rispettivamente almeno il 37 % ed il 20% dell'assegnazione totale delle risorse.

A tal fine, ad ogni investimento e stato assegnato un coefficiente di sostegno per gli obiettivi “green” e “digital”
sulla base di una metodologia (tagging) che riflette l'ambito in cui la misura contribuisce agli obiettivi della
transizione verde e digitale. Tali coefficienti di sostegno si attestano allo 0%, 40 % o al 100 % per i singoli
investimenti, secondo le specifiche linee guida comunitarie.

La tabella di seguito riportata sintetizza la quota assegnata (tag) a livello regionale/provinciale per la
dimensione “green” e quella “digital” all'investimento 1.3.2.

(tabella non modificabile da Regione)

Quota Campo % Campo %

Riferimenti Totale

Missione Codifica e q assegnata d'intervento Green d'intervento Digital Quote assegnate [€]
Inv m Ri > .
DUESHD B0 R':gc:;s:e?:; tagging [€] Green Tag Digital Tag
PNRR - A§S|stenza di prossimita e Green Digital
telemedicina
Rafforzamento
dell mfras'truttura 095 - 095 -
tecnologicae S . S .
degli strumenti Digitalizzazion Digitalizzazi
M6C2 1.3 2.922.244,77| 2.922.244,77 | e delle cure 0% | one delle 100% 2.922.244,77
per la raccolta, .
) N sanitarie cure
I'elaborazione, sanitarie
I'analisi dei dati
e lasimulazione

La Regione/Provincia Autonoma s'impegna, con riferimento al suddetto investimento, a rispettare le
percentuali del 100% (tag digitale) indicate e a rispettare le eventuali ulteriori indicazioni in materia che saranno
trasmesse con successive circolari da parte del Ministero dell'economia e delle finanze.
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DO NO SIGNIFICANT HARM

Il principio "non arrecare un danno significativo” (DSNH) si basa su quanto specificato nella “Tassonomia per
la finanza sostenibile” (Regolamento UE 2020/852) adottata per promuovere gli investimenti del settore privato
in progetti verdi e sostenibili nonché contribuire a realizzare gli obiettivi del Green Deal. Il Regolamento
individua i criteri per determinare come ogni attivita economica contribuisca in modo sostanziale alla tutela
dellecosistema, senza arrecare danno a nessuno dei seguenti obiettivi ambientali:

+ mitigazione dei cambiamenti climatici;

+ adattamento ai cambiamenti climatici;

+ uso sostenibile e protezione delle risorse idriche e maring;

+ transizione verso ['economia circolare, con riferimento anche a riduzione e riciclo dei rifiuti;
« prevenzione e riduzione dell'inquinamento dell'aria, dell'acqua o del suolo;

+  protezione e ripristino della biodiversita e della salute degli eco-sistemi.

Tutte le misure inserite nel PNRR, che siano investimenti o riforme, devono essere conformi al principio DNSH
ed & compito degli Stati membri (art.18 del Regolamento (UE) 2021/241) dimostrare il rispetto di tale principio.
Ai fini di agevolare gli Stati membri nella valutazione e presentazione del principio DNSH nei loro piani nazionali,
a febbraio 2021, la Commissione ha pubblicato delle linee guida con gli orientamenti tecnici a cui fare
riferimento.

Il dettaglio delle valutazioni DNSH relative allinvestimento 1.3 & riportato nella tabella 10 dell’Allegato 3 al
presente Piano.

La Regione/Provincia Autonoma nell'attuazione degli interventi, procede pertanto a rispettare le indicazioni
contenute nell’Allegato 3 al presente Piano e quanto indicato nella “Guida operativa per il rispetto del principio
del DNSH", emanata dal Ministero dell'economia e delle finanze con circolare n. 32 del 30 dicembre 2021, che
ha lo scopo di assistere le amministrazioni preposte alla gestione degli investimenti nel processc di indirizzo,
raccolta di informazioni e verifica, fornendo indicazioni sui requisiti tassonomici, sulla normativa
corrispondente e sugli elementi utili per documentare il rispetto di tali requisiti sui singoli settori di intervento
del PNRR.

Per tale investimento, all'interno della “Guida operativa per il rispetto del principio del DNSH”, sono riportate le
schede tecniche da considerare ai fini del rispetto del principio DNSH. Nello specifico, le schede sono di seguito
indicate:

+ scheda 3 “Acquisto, Leasing e Noleggio di computer e apparecchiature elettriche ed elettroniche”;

+ scheda 4 "Acquisto, Leasing e Noleggio apparecchiature elettriche ed elettroniche utilizzate nel
settore sanitario”;

+ scheda 5 “Interventi edili e cantieristica generica non connessi con la costruzione/rinnovamento di
edifici”;

+ scheda 6 “Servizi informatici di hosting e cloud”.
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6.11.  Componente 2 - Investimento 2.2: Sviluppo delle competenze tecniche-
professionali, digitali e manageriali del personale del sistema sanitario - Sub
investimento 2.2 (a) borse aggiuntive in formazione di medicina generale -
Action Plan

C2 - 2.2 (a) Sviluppo delle competenze tecniche-professionali, digitali e
manageriali del personale del sistema sanitario - borse aggiuntive in

formazione di medicina generale

OBIETTIVI NAZIONALI @

TARGETEUROPED Assegnazioned\2.700b0rsedistudioperlaformazwonespecificain -

medicina generale

Questo investimento consiste nell'incrementare le borse distudio per il
DESCRIZIONE CID corso specifico dimedicina generale.

Questo investimento deve essere volto all'incremento del numero di
REQUISITI CID TARGET M6 C2 14 borsedistudio inmedicinagenerale,garantendoilcompletamento ditre

ciclidiapprendimento triennali.

Ciascuna Regione contribuisce altarget secondo quanto approvato nelguadro diripartizione allegato 1alPiano operativo.

- Lindicatore tiene conto del numero di
partecipantiad attivita diistruzione (ISCED 0-
6, apprendimento degli adult) e di
formazione (formazione dentro e fuori
'impresa, istruzione e formazione
10. Numero dipartecipanti in un professionale continua ecc.) sostenute da
misure nell'ambito deldispositivo,compresii
partecipanti alla formazione in materia di
competenze digitali. L'indicatore e pertanto = Semestrale
riferitialla formazione ininfezioni rilevato e comunicato indicando i) i
ospedaliere partecipantiin un percorso diistruzione o di
formazione e, tra essi, ii) i partecipanti alla
formazione in materia dicompetenze digitali.
Einoltre disaggregato per genere edetd

percorso di istruzione o di
formazione - per gli interventi

Ll I partecipantisono conteggiatiallinizio della
loro partecipazione all'attivita diistruzione o
formazione.
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INDICAZIONI OPERATIVE

Per ciascun triennio formativo (2021-2024, 2022-2025 e 2023-2026) nel rispetto delle
istruzionitecniche e delle indicazionioperative fornite dal Ministero della salute, nonché dal
Ministero dell'economia e delle finanze:

. La Commissione Salute definisce il fabbisogno formativo regionale diMMG per il
triennio specifico. Il Coordinamento regionale trasmette tale fabbisogno al
Ministero della Salute.

. It Ministero della Salute effettua il riparto delle risorse per il finanziamento delle

borse aggiuntive per il corso di formazione specifica in medicina generale per il
medesimo triennio.

. LaCommissione Salutedecide ladatadelconcorsonazionaleperaccedereaicorsi
di formazione specifica in medicina generale. Vengono quindi pubblicati i bandi

MODALITA ATTUAZIONE . regionaliesuccessivemente svolto ilconcorsonazionale nella data stabilita.
INVESTIMENTO E MODALITA DI . Viene pubblicata la graduatoria definitiva del concorso, ogniRegione predispone
APPROVVIGIONAMENTO l'elenco degliassegnataridiborsae comunica la data diiniziocorso.

- Le Regioni assegnano le borse e trasmettono al Ministero della Salute, anche
attraverso lalimentazione del sistema informatico di registrazione e
conservazione disupporto alle attivitd digestione, monitoraggio, rendicontazione
e controllo delle componenti del PNRR , entro il 1 giugno di ogni anno, la
documentazione necessaria per il monitoraggio e la rendicontazione, con
riferimento a tutte le borse assegnate per il triennio form ativo ed in particolare
l'elenco degliassegnataridiborsa e l'elenco degliiscrittial Corso diformazione
specifica in Medicina Generale.

. Le regioni provvedono ad aggiornare costantemente i dati inseriti nel sistema

informatico predetto al fine di garantire il necessario per il monitoraggio e la
rendicontazione.

= LaRegione/Provincia Autonoma dettaglia le risorse economiche assegnate nelle

RISORSE ECONOMICHE voci di costo dell'investimenta nel rispetto delle linee guida e delle indicazioni

ASSEGNATE operative fornite dal Ministero della salute, nonché dal Ministero dell'economia e
delle finanze.

OBIETTIVI REGIONALI

TARGET REGIONALE Definito con Decreto del Ministero della Salute

DM del 2 novembre 2021 con il guale sono state assegnate alle Regioni
e Province Autonome le risorse per il finanziamento delle prime 900

IMPORTO ASSEGNATO borse aggiuntive relative al triennio formativo 2021-2024. Tale decreto &
stato ammesso alla registrazione dalla Corte dei Conti con Provv. n.
2963 del 07/12/2021
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CRONOPROGRAMMA

MILESTONE & TARGET

Termine di Rilevanza

ITA/UE

Milestone/Target Descrizione gsecuzione
Regionale

Assegnazione di 900 borse aggiuntive peril Corso diformazione 129022

Target specifica in Medicina Generale periltriennio formativo 2021-2024 4)»r

Pubblicazione del decreto annuale diassegnazione risorse
Milestone economiche per finanziare 900 borse distudio per iMedicidi T4 2022 4 p
Medicina Generale :

Assegnazione di1800 borse aggiuntive perilCorso diformazione

Target specifica in Medicina Generale peritrienniformativi2021-2024 ¢ T2 2023 0
2022-2025.
Pubblicazione del decreto annuale diassegnazione risorse

Milestone economiche per finanziare 900 borse distudio per iMedicidi T4 2023 4 p
Medicine Generale
Assegnazione di2700 borse aggiuntive perilCorso diformazione

Target specifica in Medicina Generale peritrienniformativi2021-2024, T2 2024 0

2022-2025e2023-2026.
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GANTT

Linee di attivita ) 2022 2023 2024 2025 2026

T\ T2 | T3 (TANTI | T2 | T3 | T4AIT | T2 (T3 [ T4AIT1 |T2|T3 | T4 Tl | T2 |T3 | T4

Concorso, pubblicazione graduatoria, predisposizione
dell’elenco degli assegnatari di borsa

Le Regioni assegnano le borse di studio per la
formazione specifica in medicina generale (TARGET ITA 4>
- 900) e trasmettono la documentazione per il
monitoraggio e la rendicontazione

Definizione fabbisogno formativo regionale di MMG per
il triennio 2022-2025

Pubblicazione del Decreto di allocazione risorse alle
Regioni per finanziare Borse Formazione MMG 2022-25 4>
(MILESTONE ITA)

Pubblicazione dei bandi regionali e del conseguente
avviso da parte del Ministero della Salute

Concorso, pubblicazione graduatoria, predisposizione
elenco vincitori

Le Regioni assegnano le borse di studio per la
formazione specifica in medicina generale (TARGET ITA
- ulteriori 900, per un totale di 1.800 borse) e ’
trasmettono la documentazione per il monitoraggio e la
rendicontazione

Definizione fabbisogno formativo regionale di MMG per
iLtriennio 2023-2026

Pubblicazione del Decreto di allocazione risorse alle
Regioni per finanziare Borse Formazione MMG 2023-26 4)
(MILESTONE ITA)

10 | Pubblicazione dei bandi regionali e del conseguente
avviso da parte del Ministero della Salute

Concorso, pubblicazione graduatoria, predisposizione
elenco vincitori

Le Regioni assegnano le borse di studio per la
formazione specifica in medicina generale (TARGET ITA
12 | - ulteriori 900, per un totale di 2.700 borse) e ‘
trasmettono la documentazione per il monitoraggio e la

rendicontazione

Mis/Target Mis/Target
& 4>

RIFERIMENTI NORMATIVI

® D.A.1066/2021 “Bando di concorso pubblico, per esami, per lammissione al corso triennale di formazione specifica in medicina generale
2021-2024"
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DIMENSIONE “GREEN" E DIMENSIONE “DIGITAL"

Come previsto dal Regolamento UE 2021/241 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 12 febbraio 2021 che
istituisce il dispositivo per la ripresa e la resilienza (RRF), le misure incluse nel PNRR devono contribuire sia
alla transizione verde (compresa la biodiversita, o alle sfide che ne derivano) che alla transizione digitale,
rappresentando rispettivamente almeno il 37 % ed il 20% dell'assegnazione totale delle risorse.

A tal fine, ad ogni investimento e stato assegnato un coefficiente di sostegno per gli obiettivi “green” e “digital”
sulla base di una metodologia (tagging) che riflette l'ambito in cui la misura contribuisce agli obiettivi della
transizione verde e digitale. Tali coefficienti di sostegno si attestano allo 0%, 40 % o al 100 % per i singoli
investimenti, secondo le specifiche linee guida comunitarie.

La tabella di seguito riportata sintetizza la quota assegnata (tag) a livello regionale/provinciale per la
dimensione “green” e quella “digital” all'investimento 2.2 (a).

(tabella non modificabile da Regione)

Totale Quota Campo % Campo %

) - i
Missione Cedifica \i“‘f?s’t‘mn«eﬁrtt‘ Risorse per assegnata d'intervento  Green d'intervento Digital Quote assegnate [€]
nvestimenti Regione [€] tagging [€] Green Tag Digital Tag
PNRR - Assistenza di prossimita e Green Digital
telemedicina ’
Sviluppo delle
competenze 123 - Misure
tecniche-
€ . volte a
professionali, migliorare
digitalie I'accessibilit
manageriali a, l'efficacia
M6C2 2.2 (a) del personale n.a. n.a. ela 0%
del sistema ili
sist resilienza
sanitario: Sub- dei sistemi
misura: borse itari
aggiuntive in po
ggiunt . (infrastruttur
formazione di e escluse)
medicina
generale
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DO NO SIGNIFICANT HARM

Il principio "non arrecare un danno significativo” (DNSH) si basa su quanto specificato nella “Tassonomia per
la finanza sostenibile” (Regolamento UE 2020/852) adottata per promuovere gli investimenti del settore privato
in progetti verdi e sostenibili nonché contribuire a realizzare gli obiettivi del Green Deal. Il Regolamento
individua i criteri per determinare come ogni attivita economica contribuisca in modo sostanziale alla tutela
dellecosistema, senza arrecare danno a nessuno dei seguenti obiettivi ambientali:

+ mitigazione dei cambiamenti climatici;

+ adattamento ai cambiamenti climatici;

+ uso sostenibile e protezione delle risorse idriche e maring;

+ transizione verso ['economia circolare, con riferimento anche a riduzione e riciclo dei rifiuti;
« prevenzione e riduzione dell'inguinamento dellaria, dell'acqua o del suolo;

+  protezione e ripristino della biodiversita e della salute degli eco-sistemi.

Tutte le misure inserite nel PNRR, che siano investimenti o riforme, devono essere conformi al principio DNSH
ed & compito degli Stati membri (art.18 del Regolamento (UE) 2021/241) dimostrare il rispetto di tale principio.
Ai fini di agevolare gli Stati membri nella valutazione e presentazione del principio DNSH nei loro piani nazionali,
a febbraio 2021, la Commissione ha pubblicato delle linee guida con gli orientamenti tecnici a cui fare
riferimento.

Il dettaglio delle valutazioni DNSH relative all'investimento 2.2 € riportato nella tabella 11 dell’Allegato 3 al
presente Piano.

La Regione/Provincia Autonoma, nell'attuazione degli interventi, procede pertanto a rispettare le indicazioni
contenute nel suddetto Allegato 3.
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6.12. Componente 2 - Investimento 2.2: Sviluppo delle competenze tecniche-
professionali, digitali e manageriali del personale del sistema sanitario - Sub
investimento 2.2 (b) Corso di formazione in infezioni ospedaliere - Action Plan

C2 - 2.2 (b) Sviluppo delle competenze tecniche-professionali, digitali e
manageriali del personale del sistema sanitario

OBIETTIVI NAZIONALI ©

TARGETNAZIONALE 293 386 partecipent (B |
Questo investimento consiste nell'avviare un piano diformazione sulle
DESCRIZIONE CID infezioniospedaliere per tutto il personale del SSN.

REQUISITI TARGET Mb C2 29/30  Numero di personale formato nel campo delle infezioni ospedaliere

Ciascuna Regione contribuisce altargetsecondo quanto approvato nelquadro diripartizione allegatolalPiano operativo.

INDICATORE COMUNE Descrizione Popolamento

- Liindicatore tiene conto delnumero di

partecipanti ad attivitd di istruzione

(ISCED 0-6, apprendimento degli

adulti) e di formazione {formazione

dentro e fuori l'impresa, istruzione e

formazione professionale continua

ecc.) sostenute da misure nell'am bito

10.Numerodipartecipantiin unpercorso deldispositivo,compresiipartecipanti
alla formazione in materia di

diistruzione o di formazione - per gli competenze digitali, Lindicatore &

interventi riferiti alla formazione in pertanto  rilevato e comunicato Semestrale
infezioniospedaliere. indicando i) i partecipanti in un

percorso diistruzione o diformazione

e, tra essi, i) i partecipanti alle

formazione in materia dicompetenze
digitali. E inoltre disaggregato per
genere ed eta

- Ipartecipantisono conteggiatialllinizio

delle loro partecipazione all'attivita di
istruzione o formazione.
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INDICAZIONI OPERATIVE

= LaRegione/Provincia Autonoma completa la procedura per la selezione deiprovider
dei corsi di formazione a marzo 2023, al fine di raggiungere il numero target
complessivo in termini di partecipanti coinvolti tenendo conto delle indicazioni
riportate all'interno dell’Allegato 5 delpresente Pianooperativo.

= ['adesione al programma da parte deiprofessionisti sanitari dipendentidel Servizio
Sanitario Nazionale operanti nelle strutture ospedaliere dovra essere accreditata
ECM, ferma restando la specificitd del Modulo D dell’Allegato 5 del presente Piano
operativo.

= |l programma viene sviluppato da ciascuna regione/P A ed & articolato nelle sue

diverse componenti (corsi/moduli) sulla hase delle indicazioni nazionali, di cui al

MODALlTAATFUAZlONE suddetto Allegato 5, tenendo in considerazione le peculiaritd diogniregione/P.A. e i

diversi setting. A tale scopo si valorizzano le competenze specifiche dei vari

|NVEST|M~ENTOE stakeholders presenti sul territorio, anche attraverso la collaborazione con le
MODALITA DI Universita, gliIRCSS, UAgenas e Ulstituto Superiore diSanita.

APPROVVIGIONAMENTO = lprogrammadeve essere sviluppato in modalitd blended (modalita mista in ambienti

diapprendimento diversiche includano form azione frontale in aula e apprendimento
online), prevedendo sia una formazione teorica, che degliapprofondimenti pratici a
livello locale presso le strutture sanitarie di afferenza deipartecipanti, assicurando
cosi la possibilitd di formazione attraverso la metodologia learning by doing,
considerata una delle strategie didattiche pil efficaciinmateria.

= Inragionedeidiversiprofiliprofessionalie delle diverse aree diattivitd deidestinatari
delcorso,questodovraincludere siamoduliche forniscano conoscenzerelative ad un
approccio di base trasversale sia approfondimenti specifici per le diverse
professionalita/aree diattivita.

= L]

= La Regione/Province Autonome dettaglia le risorse economiche assegnate nelle
principali voci di costo delllinvestimento e definisce eventuali oneri per esigenze
specifiche in materia di supporto tecnico operativo relativi ad attivita dedicate alla
concreta realizzazione deirelativiprogettiin coerenza con le indicazioni, per quanto
applicabili,ifornite dalMEF con lacircolaren.4 del18 gennaio 2022.

= Nel caso in cui il presente Action Plan evidenziasse un fabbisogno complessivo

superiore alle risorse PNRR assegnate per la linea di investimento, la
RISORSE ECONOMICHE Regione/Provincia Autonoma dovra indicare - coerentemente con gquanto riportato
ASSEGNATE nelle Schede Intervento - le fonti integrative di finanziamento a carico del proprio

bilancio, indicando gli estremi dei capitoli del bilancio di previsione pluriennale
attestantilarelativa disponibilita e producendo le relative schede capitolo.

= Le voci di costo relative alle risorse economiche assegnate dal PNRR ed
eventualmente integrate da parte del bilancio regionale possono essere rimodulate
sullabasedell'effettivo fabbisogno, fermorestando l'importo totaleassegnato dalPNR
che costituisce importo massimo invalicabile a valere sullerisorse PNRR.
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OBIETTIVI REGIONALI

TARGET REGIONALE 27.531
FABBISOGNO N/A
IMPORTO ASSEGNATO 7.509.739,72

MODALITA DI APPROVVIGIONAMENTO

Totale corsi Da definire
dicuida procedure regionali Dadefinire
dicuide procedure aziendali/aliro Da definire




CRONOPROGRAMMA

MILESTONE & TARGET

Termine di )
. ) Rilevanza
Milestone/Target Descrizione esecuzione
. ITA/UE
Regionale
Milestone Completamento procedure diselezione deiprovider 712023
Milestone Completamento della procedura diregistrazione pericorsidi 139024 ‘b

formazione sulle infezioniospedaliere

Target Numero dipersonale formatonelcampo delle infezioniospedaliere T12025 4 p

Completamento della procedura diregistrazione pericorsidi T4 2025 « ’

Milestone formazione sulle infezioniospedaliere

Target Numero dipersonale formatonelcampo delle infezioniospedaliere 122026 4)
GANTT
( Linee oi athivits ) 2022 2023 2024 2026
NIMIMTITAIMIT2ITBITAINIT2ITBITAINIT2IT3ITEINIT2IT3ITS
dura di Z) jel wid 3 i meg
np n ) o ju ) 1
2 1 di form y nfezs ! - Mi ) 4>
I
NUm i d ) form } fez [ O
jali 1000) - Targ
N 1 } dura d | ) 1
- rsidi | ille nfezs j M <
ITA
n i1 p formato 3y i nfezion
jali - - Taro | "

@ o

RIFERIMENTI NORMATIVI

* N/A
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DIMENSIONE “GREEN" E DIMENSIONE “DIGITAL"

Come previsto dal Regolamento UE 2021/241 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 12 febbraio 2021 che
istituisce il dispositivo per la ripresa e la resilienza (RRF), le misure incluse nel PNRR devono contribuire sia
alla transizione verde (compresa la biodiversita, o alle sfide che ne derivano) che alla transizione digitale,
rappresentando rispettivamente almeno il 37 % ed il 20% dell'assegnazione totale delle risorse.

A tal fine, ad ogni investimento € stato assegnato un coefficiente di sostegno per gli obiettivi “green” e “digital”
sulla base di una metodologia (tagging) che riflette 'ambito in cui la misura contribuisce agli obiettivi della
transizione verde e digitale. Tali coefficienti di sostegno si attestano allo 0%, 40 % o al 100 % per i singoli
investimenti, secondo le specifiche linee guida comunitarie.

La tabella di seguito riportata sintetizza la guota assegnata (tag) a livello regionale/provinciale per la
dimensione “green” e quella “digital” all'investimento 2.2 (b).

(tabella non modificabile da Regione)

— Riferim enti Totale Risorse ok C?mpo i _Campo % .
Missione Cedifica Inyvestim enti per Regione [€] asse_gnata d'intervento Green d'm.te_rvento Digital Quote assegnate [€]
tagging [€] Green Tag Digital Tag
PNRR - :A;fSlstenza di prossimita e oreen Digital
telemedicina
Sviluppo delle
competenze 123 - Misure
tecniche- volte a
professionali, migliorare
digitali e l'accessibilita,
manageriali I'efficacia e la
M6C2 2.2 (b) | del personale 7.509.739,72 | 7.509.739,72 | resilienza dei 0%
del sistema sistemi
sanitario: Sub- sanitari
misura: corso (infrastrutture
di formazione e escluse)
in infezioni
ospedaliere
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DO NO SIGNIFICANT HARM

Il principio "non arrecare un danno significativo” (DNSH) si basa su quanto specificato nella “Tassonomia per
la finanza sostenibile” (Regolamento UE 2020/852) adottata per promuovere gli investimenti del settore privato
in progetti verdi e sostenibili nonché contribuire a realizzare gli obiettivi del Green Deal. Il Regolamento
individua i criteri per determinare come ogni attivita economica contribuisca in modo sostanziale alla tutela
dell'ecosistema, senza arrecare danno a nessuno dei seguenti obiettivi ambientali:

¢« mitigazione dei cambiamenti climatici;

« adattamento ai cambiamenti climatici;

¢+ uso sostenibile e protezione delle risorse idriche e marine;

« transizione verso l'economia circolare, con riferimento anche a riduzione e riciclo dei rifiuti;
« prevenzione e riduzione dell'inquinamento dell'aria, dell'acqua o del suolo;

+  protezione e ripristino della biodiversita e della salute degli eco-sistemi.

Tutte le misure inserite nel PNRR, che siano investimenti o riforme, devono essere conformi al principio DNSH
ed & compito degli Stati membri (art.18 del Regolamento (UE) 2021/241) dimostrare il rispetto di tale principio.
Ai fini di agevolare gli Stati membri nella valutazione e presentazione del principio DNSH nei loro piani
nazionali, a febbraio 2021, la Commissione ha pubblicato delle linee guida con gli orientamenti tecnici  a cui
fare riferimento.

Il dettaglio delle valutazioni DNSH relative all'investimento 2.2 e riportato nella tabella 11 dell'Allegato 3 al
presente Piano.

La Regione/Provincia Autonoma, nell’attuazione degli interventi, procede pertanto a rispettare le indicazioni
contenute nel suddetto Allegato 3.
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7. Rispetto principi direttiva in materia Disabilita

In generale, tutti gli interventi previsti e i servizi innovativi introdotti contribuiranno a migliorare la
qualita dell’assistenza, anche per le persone con disabilita, con un impatto in termini di:

Accessibilita

Nellimplementazione dei progetti sara assicurata la consultazione delle associazioni con disabilita.
Come previsto dall'art. 9 della Convenzione ONU, nella realizzazione/adeguamento delle strutture di
prossimita sara garantito 'accesso allambiente fisico mediante l'abbattimento delle barriere fisiche
ed architettoniche, creando ambienti liberamente fruibili da tutti i cittadini, a prescindere dalla loro
condizione disabilitante. Inoltre, lo sviluppo della telemedicina e degli investimenti tecnologici previsti
in ogni progetto strutturale, contribuiranno a favorire laccesso alle informazioni e alla
comunicazione da parte di tutti gli assistiti.

Progettazione universale

Gli interventi agevoleranno la fruibilita, 'autonomia e la sicurezza degli spazi da parte di tutti i
soggetti, a prescindere dalle condizioni di salute. Promuoveranno inoltre una presa in carico
personalizzata, che tenga conto delle condizioni sanitarie e sociosanitarie, nonché, delle preferenze
del singolo individuo, promuovendo i principi dell'empowerment e della co-produzione dei servizi.

Promozione della vita indipendente e il sostegno all'autodeterminazione

Gli interventi mirano ad integrare i servizi sanitari e i diversi stakeholder coinvolti per una presa in
carico complessiva della persona al fine di migliorare il servizio di assistenza sanitaria ai pazienti
con condizioni croniche e alle categorie di popolazione piu vulnerabili, come le persone con disabilita.

il potenziamento dell'assistenza domiciliare, della comunita di riferimento e il potenziamento delle
cure intermedie sono infatti fondamentali per fornire sostegno alle persone con disabilita,
assicurando servizi necessari alla permanenza in sicurezza della persona sul proprio territorio, a
partire proprio dai servizi domiciliari.

L'obiettivo e quello di assicurare la massima autonomia e indipendenza della persona nel proprio
ambiente di vita e lavoro, favorendo la presa in carico nella comunita di riferimento al fine di
rispondere ai bisogni sanitari e sociosanitari della persona.

Non discriminazione
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Il potenziamento dei servizi con la definizione di standard e modelli organizzativi uniformi su tutto il
territorio nazionale, previsti dalla riforma dell'assistenza territoriale, consentira di ridurre le
disuguaglianze sia in termini di accessibilita che di servizi, assicurando outcome di salute uniformi
sull'intero territorio nazionale.

8. Equita di Accesso

Gli interventi previsti negli Action Plan della Regione Siciliana rispondono all'esigenza di
riorganizzare i servizi e le strutture per facilitare l'accesso del cittadino alle cure. Difatti, il
miglioramento di servizi sanitari sul territorio permette di rispondere ai bisogni delle persone con
disabilita, favorendo un accesso realmente universale alla sanita pubblica.

| nuovi servizi sanitari che verranno erogati nel territorio saranno integrati con l'attuale modello
organizzativo per laccesso alle cure, che da diversi anni pone al centro il paziente, facilitando
l'accesso ai servizi.

Il sistema regionale, ancor prima della pandemia da Covid-19, ha lavorato sulla integrazione tra
ospedale e territorio con modelli provenienti dal PHC (Primary Health Care), per il raggiungimento di
standard di cura elevati ed integrati che raggiungano tutte le fasce d'eta e della popolazione, secondo
come definito dal WHO e dalla Dichiarazione di Astana.

Tali interventi, mediante il coinvolgimento di tutti gli stakeholder della societa e degli operatori
sanitari, generano quotidianamente azioni condivise di: prevenzione, promozione della salute,
trattamento, riabilitazione e cure palliative, con evidenti risultati clinici.

Si citano, a titolo esemplificativo, gli interventi attuati dalla Regione Siciliana in tal senso:

= Realizzazione dei PTA. La sigla sta per Presidi Territoriali di Assistenza: sono strutture che
includono servizi territoriali e anche poliambulatori. Nei PTA e possibile effettuare anche esami
di laboratorio, diagnostica, ricevere assistenza infermieristica. Una nuova formula di
organizzazione dell'assistenza che facilita l'accesso ai servizi sanitari,

= Potenziamento del servizio di elisaccorso e del SEUS 118. Gli interventi mirano a ridurre al minimo
il tempo tra linsorgenza dei sintomi e il primo contatto medico e quello impiegato per
raggiungere la struttura ospedaliera adeguata, assicurando ai cittadini delle isole minori e delle
localita disagiate che fanno parte del territorio regionale 'accesso e la fruizione appropriata dei
servizi sanitari di emergenze, oltre che di diagnosi, cura e riabilitazione, nonché di prevenzione;

= Realizzazione di una Rete Oncologica e di Screening. In considerazione dell'aumento

esponenziale delle patologie oncologiche e tenendo conto che i tumori rappresentano in Sicilia
la seconda causa di morte dopo le malattie cardiovascolari, € stata individuata la necessita
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della Regione Siciliana di incrementare le campagne di screening e di specifici controlli
preventivi, al fine di incentivare la sicurezza e la qualita delle cure, oltre che l'equita dell'accesso
alle cure stesse, in un'ottica di sostenibilita economica delle scelte;

= Sviluppo dei servizi regionali di telemedicina, in coerenza con le linee di indirizzo nazionali, per
assicurare alle persone residenti in aree remote dell'lsola l'accesso ai servizi sanitari e
un'assistenza sanitaria qualificata.

Per garantire pari condizioni di accesso agli assistiti, aspetto di importanza rilevante e la capacita di
raggiungere con il grado di interazione e coinvolgimento nelle azioni, anche le comunita piu
marginalizzate per cultura, distanza, condizioni economiche e che di conseguenza subiscono una
importante difficolta all'accesso a percorsi terapeutici avanzati legati ai grandi ospedali e centri di
cura territorialmente competenti. Per tale ragione gli interventi gia attuati, oltre che quelli pianificati,
si concentrano maggiormente sulle persone in quanto tali ed a cui bisogna prestare attenzione, senza
trascurare la patologia, ma senza limitarsi solamente ad essa.

L'approccio che si propone diventa omni-specialistico, lavorando con team multidisciplinari e
tecnologicamente connessi per superare anche il “digital divide”, eventuali oggettive difficolta
logistiche e necessariamente migliorare lefficienza delle risorse a disposizione. Riuscendo a
lavorare cosi su un importante struttura che lavora su prevenzione primaria, secondaria e terziaria
in modo uniforme e coordinato al bisogno.

Per raggiungere tali obiettivi si lavora in modo sinergico sui determinanti della salute a livello
individuale e della societa, cosi da migliorare l'empowerment dell'individuo e della comunita. La
realizzazione di nuove strutture territoriali, quali le Case di Comunita e gli Ospedali di comunita,
anche mediante il coordinamento delle Centrali Operative Territoriali e lintegrazione dei servizi
attualmente esistenti sul territorio regionale, rappresenta una opportunita per assicurare al paziente
continuita, accessibilita ed integrazione dell'assistenza sanitaria e socio-sanitaria.

9. Rispetto principi in materia di pari opportunita di genere e
generazionali

L'obiettivo del presente Piano & realizzare un contesto progettuale e lavorativo che sia promotore di
diversita e integrazione, rappresentativo della societa civile e della necessita di accettazione,
inclusione e crescita in un sistema che si dovra prendere cura della popolazione.

Per perseguire le finalita relative alle pari opportunita, generazionali e di genere, la Regione Siciliana
prevede di fornire linee di indirizzo affinché la programmazione e attuazione dei progetti sia
condizionata all' assunzione di giovani e donne, anche per il tramite di contratti di
formazione/specializzazione.
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In linea generale, gli interventi previsti dalla Regione Siciliana contribuiscono al rafforzamento dei
servizi di prossimita e di supporto all'assistenza domiciliare, anche con lo scopo di ridurre 'onere
delle attivita di cura, fornite in famiglia prevalentemente dalle donne.

Per rendere piu concrete le misure a favore della riduzione dei divari di genere, coerentemente con
le indicazioni fornite dal PNRR, il sistema e le progettualita mediante operatori economici pubblici e
privati dovranno prevedere modalita di compartecipazione alle attivita secondo principi di pari
opportunita di genere e generazionali secondo articolo 47 del Decreto Legislativo n.77/2021 e delle
rispettive Linee guida. Tra tali interventi, si citano a titolo esemplificativo:

* meccanismi di premialita per una equa e funzionale distribuzione della capacita lavorativa tra
sessi e inclusione delle persone diversamente abili, ricorrendo a progetti e bandi
opportunamente predisposti e considerando la possibilita di formazione e ricorso a Tutor ed altre
figure professionali che seguano il processo di integrazione nel rispetto delle diversita di genere
ed abilita, presenti nella societa nel suo complesso;

= specifiche clausole nei bandi di gara con cui saranno indicati criteri diretti a condizionare
l'esecuzione dei progetti all'assunzione di giovani e donne. | criteri saranno definiti tenendo, tra
l'altro, conto dell'oggetto del contratto, della tipologia e della natura del singolo progetto in
relazione ai profili occupazionali richiesti, dei principi di proporzionalita, ragionevolezza, non
discriminazione, trasparenza degli obiettivi attesi in termini di occupazione femminile e giovanile
al 2026.

In materia di inserimento e sviluppo delle persone con disabilita o malattie “invalidanti”, nell'ottica di
garantirne l'inclusione lavorativa e sociale, la Regione Siciliana mira innanzitutto alla rimozione delle
cosiddette “barriere architettoniche, fisiche e morali”; puo difatti contare sullinnovativo sistema
“Arianna” sviluppato dallo spin-off accademico Insight s.r.l, dellUniversita di Palermo, in
collaborazione con il dipartimento DEIM della medesima Universita. “Arianna” rappresenta un
sistema di navigazione a basso costo e poco invasivo sullambiente, dedicato alle persone ipovedenti,
non vedenti o con altre disabilita per aumentarne la loro autonomia. Il sistema permette agli utenti
di muoversi guidati dal loro smartphone lungo dei percorsi prestabiliti, sia indoor che outdoor, non
coperti da altri sistemi di navigazione quali il GPS. Il meccanismo puo essere riassunto nel modo
seguente: la fotocamera dello smartphone, orientata verso il pavimento, cattura continuamente le
immagini dello spazio prossimo all'utente in movimento e identifica il percorso da seguire. L'utente,
attraverso il suo cellulare, riceve un segnale di vibrazione in modo da capire come correggersi per
seguire il percorso. | percorsi che possono essere applicati al pavimento tramite semplici nastri
colorati, vernici o simili materiali, e sono 'unico strumento esterno da inserire nei luoghi in cui il
sistema deve funzionare. La realizzazione dei percorsi risulta quindi abbastanza semplice, a basso
costo e non prevede tempi lunghi di realizzazione (cosa che li rende anche facilmente modificabili).
Le tecnologie considerate per realizzare le interfacce verso gli utenti, i tag, l'organizzazione dei
contenuti, sono tecnologie gia consolidate e disponibili in modo pervasivo (smartphone, reti locali,
ecc.).

| recenti avvenimenti connessi allemergenza pandemica hanno inoltre evidenziato in modo
prioritario il tema delle pari opportunita, con particolare riguardo alla conciliazione tra lavoro e vita
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personale e familiare ed alla condivisione dei carichi tra uomini e donne. L'Amministrazione dedica
particolare attenzione alla necessita di armonizzare i tempi di vita personale, familiare e lavorativa
attraverso varie forme di flessibilita, con l'obiettivo di contemperare le esigenze della persona con le
necessita di funzionalita dellAmministrazione stessa. In tal senso, il lavoro agile, gia presente
nellEnte durante la fase emergenziale, potrebbe essere sviluppato coerentemente con le
disposizioni previste a livello nazionale, realizzando nuovi modelli di lavoro.

Siriconosce inoltre l'esigenza di definire percorsi mirati alla riduzione del digital gap, che amplifica e
spesso ricalca altre fratture potenzialmente presenti tra generazioni differenti. Per colmare il divario
delle competenze saranno necessari piani di formazione trasversali a tutte le generazioni.

Infine, il rafforzamento dei servizi di prossimita e di supporto allassistenza domiciliare
contribuiscono ad incoraggiare un aumento dell'occupazione sia nel settore dei servizi di cura, cui
contribuiscono maggiormente le donne, sia piu in generale nell'economia riducendo l'onere delle
attivita di cura fornito in famiglia dalle donne.
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10.Modalita di monitoraggio e rendicontazione

La Regione/Provincia Autonoma procede ad elaborare le schede di monitoraggio per ciascun
investimento. Tale monitoraggio avverra attraverso il sistema Regis sulla base di tempistiche
prestabilite.

Nello specifico, siriportano di seguito alcune indicazioni fornite dal Servizio centrale per il PNRR, per
garantire la corretta redazione delle schede:

+  Step attuativo-procedurale: in guesta colonna sono riportati i passiprocedurali/amministrativi
utili per la realizzazione concreta dell'investimento al fine di rispettare milestone/target EU e
nazionali;

« Data inizio e fine: in questa colonna sono riportate le date presunte, di inizio e fine, dello step
attuativo-procedurale utili a comprendere la durata della procedura posta in essere. E
sempre richiesta la valorizzazione della data di fine procedura (anche previsionale), al fine di
rendere piu facile lindividuazione delle scadenze programmate.

+  Strumento/Atto: in questa colonna viene riportato lo strumento o l'atto dello step attuativo-
procedurale (ad esempio: bando di gara, determina a contrarre, Decreto Ministeriale, etc.).
+ Note/Criticita: in questa colonna sono riportate le presunte criticita o elementi degni di nota

relativi alla procedura in essere.

Il dettaglio delle schede di monitoraggio procedurale relative a ciascun investimento sono riportate
nell’Allegato 4 al presente Piano.

Tabella 2 - Dettaglio Monitoraggio investimento

Formatcronoprogramm a attuativo deisingaliinvestimenti

Step attuativo

procedurale Data inizio Data fine Strumento/Atto Note/Criticita

La Regione/Provincia Autonoma provvede, cosi come indicato nelle Istruzioni Tecniche per la
selezione dei progetti PNRR di cui alla Circolare n. 21/MEF, ai seguenti adempimenti:

« assicurare l'adozione di misure adeguate volte a rispettare il principio di sana gestione
finanziaria secondo quanto disciplinato nel Regolamento finanziario (UE, EURATOM) 2018/1046
e nellart. 22 del Regolamento (UE) 2021/241, in particolare in materia di prevenzione,
identificazione e rettifica dei conflitti di interessi, delle frodi, della corruzione e di recupero
e restituzione dei fondi che sono stati indebitamente assegnati, nonché di garantire 'assenza
del c.d. doppio finanziamento ai sensi dell'art. 9 del Regolamento (UE) 2021/241;

+ garantire il rispetto dell'obbligo di richiesta e indicazione del Codice Unico di Progetto (CUP)
su tutti gli atti amministrativi e contabili;
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effettuare i controlli di gestione, i controlli ordinari amministrativo-contabili previsti dalla
legislazione nazionale applicabile per garantire la regolarita delle procedure e delle spese
sostenute prima di rendicontarle al Ministero della salute, nonché garantire la riferibilita delle
spese al progetto finanziato;

presentare, con cadenza almeno trimestrale, la rendicontazione delle spese effettivamente
sostenute e dei costi nei tempi e nei modi previsti dal presente Piano ed atti conseguenti,
nonché degli indicatori di realizzazione associati al progetto, in riferimento al contributo al
perseguimento dei target e milestone del Piano, comprovandone il conseguimento attraverso
la produzione e limputazione nel sistema informatico della documentazione probatoria
pertinente;

garantire la raccolta e la conservazione della documentazione progettuale delle spese
sostenute e dei target realizzati in fascicoli cartacei e su supporti informatici per assicurare
la completa tracciabilita delle operazioni - nel rispetto di quanto previsto dall'articolo 9
comma 4 del decreto legge 31 maggio 2021, n. 77, convertito, con modificazioni, dalla legge 29
luglio 2021, n. 108 nonché la messa a disposizione di detta documentazione, nelle diverse fasi
di controllo e verifica previste dal sistema di gestione e controllo del PNRR, del Ministero
della Salute, del Servizio centrale per il PNRR, dell’'Unita di Audit, della Commissione europea,
dell'Ufficio europeo per la lotta antifrode (OLAF), della Corte dei Conti europea (ECA), della
Procura europea (EPPO) e delle competenti Autorita giudiziarie nazionali, autorizzando la
Commissione, 'OLAF, la Corte dei conti e CEPPO a esercitare i diritti di cui all'articolo 129,
paragrafo 1, del regolamento finanziario (UE; EURATOM) 1046/2018;

inoltrare le Richieste di pagamento allAmministrazione titolare con allegata la
rendicontazione dettagliata delle spese effettivamente sostenute - o dei costi esposti maturati
nel caso di ricorso alle opzioni semplificate in materia di costi - e del contributo al
perseguimento delle milestone e dei target associati alla misura PNRR di riferimento, e |
documenti giustificativi secondo le tempistiche e le modalita riportate nei dispositivi attuativi;

impegnarsi, per i progetti del PNRR, a conseguire il raggiungimento degli obiettivi
dellintervento, quantificati secondo gli stessi indicatori adottati per i milestone e target della
misura PNRR di riferimento, e ad inviare la documentazione a supporto dell'avanzamento
degli indicatori legati al raggiungimento dei target e milestone del PNRR;

definire le modalita di implementazione e trasmissione delle informazioni e della
documentazione anche tramite il sistema informatico per il monitoraggio degli interventi
PNRR utilizzato dal Ministero della salute, finalizzato a raccogliere, registrare e archiviare in
formato elettronico i dati per ciascuna operazione necessari per la sorveglianza, la
valutazione, la gestione finanziaria, la verifica e l'audit, secondo quanto previsto dall'articolo
22 paragrafo 2 lettera d) del Regolamento (UE) 2021/241 e tenendo conto delle indicazioni che
verranno fornite dal Ministero della salute;

prevedere negli atti di rendicontazione la dichiarazione di aderenza dei progetti e dellerelative
spese al principio DNSH 7agging climae digitale, Gender Equality, Valorizzazione dei giovani
e Riduzione dei divari territoriali (ove pertinente), in funzione delle ulteriori
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indicazioni che saranno emanate dal Ministero dell'economia e delle finanze;

prevedere negli atti di rendicontazione del progetto una dichiarazione di assenza di doppio
finanziamento dell'investimento e delle relative spese;

attenersi alle modalita e a eventuali termini per la presentazione di ciascuna istanza di
erogazione da parte del Soggetto attuatore;

attenersi alle modalita di presentazione dei SAL (se pertinente);

attenersi alle modalita di erogazione dell'eventuale anticipo (eventuale richiesta di
fidejussione bancaria o polizza fideiussoria);

garantire l'adozione di un'apposita codificazione contabile adeguata e informatizzata per tutte
le transazioni relative al progetto per assicurare la tracciabilita dell'utilizzo delle risorse del
PNRR;

attenersi in maniera puntuale alla documentazione da presentare ai fini dell'erogazione per
stati di avanzamento, in funzione delle modalita di “rendicontazione” delle spese;

attenersi ai  controlli e agli adempimenti propedeutici allerogazione svolti
dallAmministrazione responsabile nonché ai termini entro i quali 'Amministrazione provvede
all'erogazione;

garantire il rispetto degli obblighi in materia di comunicazione e informazione previsti
dall'articolo 34 del Regolamento (UE) 2021/241 indicando nella documentazione progettuale
che il progetto & finanziato nellambito del PNRR, con esplicito riferimento al finanziamento
da parte dellUnione europea e alliniziativa Next Generation EU (utilizzando la frase
“finanziato dall'Unione europea - Next Generation EU"), riportando nella documentazione
progettuale 'emblema dellUnione europea e fornisce un'adeguata diffusione e promozione
del progetto, anche online, sia web sia social, in linea con quanto previsto dalla Strategia di
Comunicazione del PNRR; fornisce i documenti e le informazioni necessarie secondo le
tempistiche previste e le scadenze stabilite dai Regolamenti comunitari e dal Ministero della
salute e per tutta la durata del progetto.
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Allegato 1

Descrizione PNRR, overview Missione 6 Salute e dettaglio investimenti

Il Recovery and Resilience Facility (RRF) ha una dimensione totale pari a € 672,5 miliardi, di cui €
312,5 miliardi sono sovvenzioni e € 360 miliardi prestiti a tassi agevolati. Per Ultalia, il Piano Nazionale
di Ripresa e Resilienza (PNRR) prevede circa €191,5 miliardi, di cui € 68,9 miliardi sono sovvenzioni a
fondo perduto.

Le aree prioritarie di investimento del piano sono: la transizione verde; la trasformazione digitale; la
crescita intelligente, sostenibile e inclusiva; la coesione sociale e territoriale; salute e resilienza
economica, sociale e istituzionale; politiche per le nuove generazioni, l'infanzia e i giovani.

Il PNRR si articola nelle seguenti 6 Missioni, a loro volta divise in 16 Componenti.

1.
2.
3.
4,
5

b.

Digitalizzazione, innovazione, competitivita e cultura (€ 40,32 mld).
Rivoluzione verde e transizione ecologica (€ 59,47 mld).
Infrastrutture per una mobilita sostenibile (€ 25,40 mld).
Istruzione e ricerca (€ 30,88 mld).

Inclusione e coesione (€ 19,8 mld).

Salute (€ 15,63 mld).

Al fine di finanziare tutti i progetti ritenuti in linea con la strategia del PNRR, & stato istituito un Fondo
Nazionale Complementare, per un importo complessivo pari a € 30,6 miliardi.

Focus Missione 6 “Salute”
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La Missione 6 «Salute» si articola, come segue, in due Componenti separate ma complementari:

+  Componente 1: Reti di prossimita, strutture intermedie e telemedicina per l'assistenza
territoriale

« Componente 2: Innovazione, ricerca e digitalizzazione del servizio sanitario nazionale
La Componente 1 mira a rafforzare le prestazioni erogate sul territorio grazie al potenziamento e alla
creazione di strutture e presidi territoriali (come le Case della Comunita e gli Ospedali di Comunita),

rafforzando l'assistenza domiciliare, lo sviluppo della telemedicina e una piu efficace integrazione
con tutti i servizi sociosanitari.

Essa prevede i seguenti investimenti e sub-investimenti:

+ Investimento 1.1.: Case della Comunita e presa in carico della persona.

« Investimento 1.2 Casa come primo luogo di cura e telemedicina:

—  Investimento 1.2 T:Casa come primo luogo di cura (Adi).
- Investimento 1.2 2:Implementazione delle Centrali operative territoriali (COT).
- Investimento 1.2 3-Telemedicina per un migliore supporto ai pazienti cronici.

+ |nvestimento 1.3.: Rafforzamento dell'assistenza sanitaria intermedia e delle sue strutture
(Ospedali di Comunita).

La Componente 2 comprende, invece, misure volte al rinnovamento e l'ammodernamento delle
strutture tecnologiche e digitali esistenti, il completamento e la diffusione del Fascicolo Sanitario
Elettronico (FSE) ed una migliore capacita di erogazione e monitoraggio dei Livelli Essenziali di
Assistenza (LEA) da realizzare attraverso il potenziamento dei flussi informativi sanitari. Inoltre,
rilevanti risorse sono destinate anche alla ricerca scientifica ed a favorire il trasferimento
tecnologico, oltre che a rafforzare le competenze e il capitale umano del Servizio Sanitario Nazionale
(SSN) anche mediante il potenziamento della formazione del personale.

Essa prevede i seguenti investimenti e sub-investimenti:

« Investimento 1.1: Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero.

- Investimento 111 Digitalizzazione di 280 ospedalisede DEA| el livello.
- Investimento 172 Sostituzione di almeno 3.100 grandi apparecchiature sanitarie.
- Investimento 11 3:Rafforzamento strutturale del SSN (tendenziale).

« Investimento 1.2: Verso un ospedale sicuro e sostenibile:

— Realizzazione di almeno 109 interventi di adeguamento antisismico. A gquesti si
aggiungono altri 220 interventi attraverso le risorse ex PNC, ex art.1l, comma 13, DL
19/2024 - fonte ex art. 20 L. 67/88.

— Risorse da accordi di programma: Art. 20 legge finanziaria 67/88 - strutture sanitarie.

« Investimento 1.3: Rafforzamento dell'infrastruttura tecnologica e degli strumenti per la
raccolta, U'elaborazione, l'analisi dei dati e la simulazione:
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- Sub-investimento 1.3.7: Fascicolo Sanitario Elettronico (FSE).

@)

Creazione del repository centrale, digitalizzazione documentale, servizi e
interfaccia user-friendly.

Adozione e utilizzo FSE da parte delle Regioni.

Utilizzo del Fondo per il finanziamento degli investimenti e lo sviluppo
infrastrutturale - Tessera Sanitaria Elettronica (tendenziale).

- Sub-investimento 1.3.2: Infrastruttura tecnologica del Ministero della salute e analisi dei
dati e modello predittivo per garantire i LEA italiani e la sorveglianza e vigilanza sanitaria.

O

e}

Evoluzione dell'infrastruttura e degli strumenti tecnologici e di analisi del
Ministero della salute.

Reingegnerizzazione del NSIS a livello locale.

Costruzione di uno strumento potente e complesso di simulazione e predizione
di scenari a medio lungo termine del SSN.

Sviluppo di una piattaforma nazionale di servizi di telemedicina.

Investimento 2.1: Valorizzazione e potenziamento della ricerca biomedica del SSN.

- Investimento 2.7.7:100 progetti di ricerca finanziati con voucher Proof of Concept (PoC).

- Investimento 2.1.2:100 progetti di ricerca finanziati per tumori rari e malattie rare.

- Investimento 2.1.3:324 progetti di ricerca finanziati per malattie altamente invalidanti.

Investimento 2.2: Sviluppo delle competenze tecniche-professionali, digitali e manageriali

del personale del sistema sanitario.

- Investimento 2.2.]finanziamento di 2.700 borse aggiuntive in formazione di medicina
generale.

- Investimento 2.2.2:circa 294.000 corsi di formazione in infezioni ospedaliere.

- Investimento 2.2 .3circa 4.500 corsi di formazione manageriale.

- Investimento 2.2.4: 4.200 contratti di formazione medico-specialistica aggiuntivi.
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Allegato 2

Descrizione PNRR, overview Missione 6 Salute e dettaglio investimenti

Per ciascun investimento della Componente 1, si riporta, il dettaglio delle informazioni relative
alla localizzazione degli interventi (Comune, Provincia e Indirizzo) come evidenziato nella tabella

seguente:

Tabella 3 - Dettaglio localizzazioni investimenti - Componente 1

Investimento 1.1: Case della Comunita e presa in carico della persona

ii?er:\?:n?; SUPERFIC | SUPERFICI = Utilizzo IMPORTO IMPORTO
CupP ENTE del SSR tag green HUB/SPOKE IE [MQ] E [MQ] spazio Comune Provincia Indirizzo INTERVENTO | INTERVENTO
Ue immobile | Intervento | SI/NO PNRR (Altre fonti)
ASP Agrigento- b b
C42C21002120006 RUPErnesto Sterlazza 026 HUB 20152 700 S/ Agrigento Agrigento Via Giovanni XXIIl snc 1573.042,00 € 906.95800 €
ASP Agrigento- . .
C62C21002030006 |, S A9TOENE 026 SPOKE 620 620 NO Aragona Agrigento Via Trapani 1 1391014,00 € | 316.666,43 €
€72C21001390006 ASP Agrigento- 026 SPOKE nd 1300 No Bivona Agrigento Via Benedettine snc 1.391014,00 € >
RUP:Ernesto Sferlazza o 9rig o
ASP Agrigento- .
C32C21001700006 ) 026 SPOKE 800 800 NO Cammarata Agrigento Via Firenze snc 1.391014,00 € - €
RUP:Ernesto Sferlazza
£52C21001350006 ASP Agrigento- 026 HUB 3845 740 NO Canicatti Agrigento Pietro Micca 36 139101400 € | 14361079 €
RUP:Francesco Vasile

104




Investimento 1.1: Case della Comunita e presa in carico della persona

Campo di -
inter\?ento SUPERFIC | SUPERFICI : Utilizzo IMPORTO IMPORTO
CupP ENTE del SSR tag green HUB/SPOKE IE [MQ] E [MQ] spazio Comune Provincia Indirizzo INTERVENTO : INTERVENTO
99 immobile | Intervento . SI/NO PNRR (Altre fonti)
C62C21002020008 | A7 Agrigento-RUP-Jose 026 SPOKE 1784 680 NO Casteltermi | 4 igento Via Kennedy 55 1136.000,00 € - €
Massimiliano Galletto ni
2221001110006 ASP Agrigento- 026 HUB 737 737 NO Favara Agrigento Via Della Sanita’ snc 1.391014,00 € - €
RUP:Francesco Milioto grig ’
C62C21002040006 | ASF Agrigento-RUP-Jose! 026 SPOKE 7 1752 NO Licata Agrigento Via Santa Maria snc 2600000,00 - €
Massimiliano Galletto €
ASP Agrigento- . .
8221003210006 026 SPOKE w078 078 NO Menfi Agrigento Via Raffaello 143 1391014,00 € - €
RUP:Antonino Aquilina
C22C21001120006 | ASP Agrigento-RUP Jose! 026 SPOKE 949 949 NO Naro Agrigento Via Don Guanella 4 139101400 € ©  128.986,00 €
Massimiliano Galletto
£32C21001690006 ASP Agrigenlo- 026 HUB 1832 1235 s/ Palma bi Agrigento Via Maccacaro 1 1391014,00 € | 506.157,78 €
RUP:Giuseppe Biancucci Montechiaro
ASP Agrigento- Porto .
CL2021002130006 | o S 0TI 026 SPOKE 821 821 NO Empodocte | AOTI0ENM Via Dello Sport snc 1391014,00 € - €
C52C21001360006 ASP Agrigento- 026 SPOKE 2637 2000 NO Racalmuto | Agrigento | 18228 Madonna Del 139101400 € | 180.254,05 €
RUP:Mauro Micciche Carmelo snc
C62C21002050006 ASP Agrigento- 026 SPOKE 1900 948 NO Reffadali | Agrigento | C0@ Butermini/Ribecchi -, 414 ho6 5o € 114.512,64 €
RUP:Alessandro Dinolfo snc
C72C21001400006 ASP Agrigento- 025ter SPOKE 450 450 NO Ravanusa Agrigento Via Lauricella 10 139101400 € ©  740.050,43 €
RUP:Francesco Milioto
£92C21001990006 ASP Agrigento- 026 SPOKE 18800 18799 s/ Ribera Agrigento Via Circonvaliazione 1.391.014,00 € - €
RUP:Antonino Aquilina snc
£82€21003200006 ASP Agrigento- 026 HUB 39896 39895 s/ Sciacca Agrigento Via Pompei snc 1.391014,00 € - €
RUP:Antonino Aquilina ’
ASP Agrigento- o . .
C92C21001980006 026 SPOKE 678 678 NO Siculiana Agrigento Via De Gasperi 1 1.391014,00 € - €
RUP:Francesco Vasile
F98122000240006 | ASF Caltanisselta-RUP. 026 HUB 2622 1300 s Caltanissell  coapissetta Malta 71 120221300 € >
Salvatore Tumminelli a
F31B22000780006 | A5 Caltanissella-RUP: 026 HUB 2788 7100 s/ Gela Caltanissetta Europa 48 1.650.000,00 € - €
Leonardo Maria Cordaro
F58122000430006 | A5 Callanisselta-RUP. 026 HUB 1442 1000 s Mazzarino © Caltanissetta Roma 1 1120.000,00 € y
Salvatore Tumminelli
F88I22000520006 | ASF Caltanisselta-RUE 026 HUB 1764 1300 s/ Mussomeli | Caltanissetta A Manzoni 31 1690000,00€ |  810.000.00 €
Salvatore Tumminelli
F98122000260006 | A5 Caltanisselia-RUP: 026 HUB 883 883 No Niscemi | Caltanissetta | 13223 Martiri i 99000000 € | 310.000,00 €
Leonardo Maria Cordaro Nassiryia snc
F28122000270006 | A5F Caltanissetta-RUP. 026 SPOKE 1362 1000 s Riesi Caltanissetta Cda Cicione snc 1120.000,00 € >
Leonardo Maria Cordaro
F38122000260006 | A5 Callanisselia-RUP 026 SPOKE 1397 1000 s/ San Cataldo : Caltanissetta Belvedere 1 1120.000,00 € - €
Leonardo Maria Cordaro
F58122000440006 | A5F Caltanisselta-RUP. 025ter SPOKE 1072 1072 NO | Serradifalco ' Caltaissetta Turati snc 1800.000,00 € | 2719000000 €
Salvatore Tumminelli
F61822001560006 | ASF Caltanissetta-RUP. 025ter HUB 860 860 No Sommatino | Caltanissetta Pirrera snc 182692300€ © 147307700 €
Salvatore Tumminelli
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CUP ENTE del SSR iy . HUB/SPOKE IE [MQ] E [MQ] spazio Comune Provincia Indirizzo INTERVENTO : INTERVENTO
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Fe8122000200001 | AP Ea";”/’:;f;gp Nicolo 026 HUB 3200 800 s/ Adrano Catania P.zza 5. Agostino snc 161379319 € 399.400,80 €
ASP Catania- Piazza Municipio
F78122000320001 PP o 026 SPOKE 3000 800 s/ Belpasso Catania Aol vin Cotratt anc 1294.669,66 € - €
F87H22001560006 ASP Catania- 026 SPOKE 3050 750 s Biancavilla Catania Marconi snc 1551894,15 €
RUP:Giovanni Casablanca ’ 515.375,60 €
Fesizz000210001 | AP Croma-RUBNICold 026 HUB 2000 800 s Bronte Catania Viale Catania 3 1OI778LT | orss068 €
ASP Catania-
F22C22000150006 RUPAntonino 026 HUB 5650 2595 s/ Caltagirone Catania Ospedate 2 269294600€ | 86803217 €
Montemagno
F37H22000860006 | A5 Catana-RUPAndrea 026 SPOKE 900 900 NO Castiglione Catania Pietramarina snc 1084.684,81€ - €
Gullotta Di Sicilia
F67H22001020006 ASP Catania-RUP. 026 HUB 13000 1273 s Catania Catania Fleming 24 1419.45800€ | 23536412 €
Massimo Alparone
F69J22001280007 ASP Catania- 026 HUB 6200 1000 s Catania Catania Stradale San Giorgio 1715.050,00 € y
RUP.Vincenzo Sgro 05
F77H22001200008 | AP Catenia-RUPAndrea 026 SPOKE 800 800 no | Flumereddo oy A Diaz 13-15-17 172895222€ | 169.400,80 €
Gullotta Di Sicilia
Fa2c22000200008 | A5 CorenIa-RUPSImone 026 HUB 4916 1700 s Giarre Catania Viale Don Minzoni 1 264984540 € 314.34778 €
ASP Catania- Grammichel
F97H22000840006 RUPAntonino 026 SPOKE 1400 1400 No ” Catania P.z28 Marconi 9 157448900 € | 14218540 €
Montemagno
Fi7H22001050006 | ASF Calania-RUP:Danilo 026 HUB nd. 1273 s/ Gravina Di Catania Monti Arsi 4 1479.46100 € 16173165 €
Catania Catania
F37H22000870006 ASP Catania-RUP. 026 SPOKE 3100 900 s Linguagloss & batania P.zza S Rocco 17 110534452€ | 37341348 €
Massimo Alparone a
ASP Catania- Militello In
F77H22001460007 026 SPOKE 1651 1651 NO Val Di Catania Regina Margherita 25 411160462 € - €
RUP:Roberto Barbagallo 5
Catania
ASP Catania-
F97H22000850006 RUP:Antonino 026 SPOKE 1500 600 s Mineo Catania Trinacria 183 59086615€ | 24307073 €
Montemagno
FI7H22001060006 | A5 Catania-RUP:Simone 026 SPOKE 1000 700 s Mirabella Catania Giuseppe Scollo 10 930.394,00 € _ €
Furnari Imbaccari
F27H22000940006 ASP Catania- 026 SPOKE 1354 800 s Misterbianc  catania Galiteo Galilei 63/65 327575100 € - e
RUP.Vincenzo Sgro o
F§7H22000880006 | A5 E""";’Z‘;faup Mario 026 SPOKE w10 764 s Palagonia Catania Via Sondrio 2 128029657€ 47777558 €
F67H22001040006 ASP Catania- 026 HUB nd 700 s/ Paterno Catania Via Verga 85 142824457€ | 38593827 €
RUP:Giovanni Casablanca
Fr7H2200m80006 ¢ A E""}”a’::gp Danito 026 SPOKE nd 1200 s/ Pedara Catania Etnea 56 135871867 € 75119800 €
F87H22001640006 | A5 Catania-RUPAndrea 026 SPOKE 4200 7100 s/ Piedimonte Catania Oratorio snc 122655400€ 13975556 €
Gullotta Etneo
Fi7H22001080006 | A% C"”Z’Zﬁé p:Mario 025ter HUB 890 500 s/ Ramacca Catania Piazza Cavallotti 41 63981618 € - €
F28122000260001 ASP Catania- 026 SPOKE 3300 870 s/ Randazzo Catania Umberto 118 105467447 - €
RUP:Carmelo Greco €
ASP Catania-RUPDanilo san
F54E22000440006 Catania : 026 SPOKE nd. 690 S/ Giovanni La Catania Piazza Europa snc 1416.116,00 € 161349,50 €
Punta
ASP Catania-RUP.Marco San
F64E22000290006 R 026 SPOKE 60 600 s/ Gregorio Di Catania Luigi Pirandello snc 1895584,00 € | 21598552 €
Catania

106




Investimento 1.1: Case della Comunita e presa in carico della persona

Campo di -
inter\?ento SUPERFIC | SUPERFICI : Utilizzo IMPORTO IMPORTO
CUP ENTE del SSR iy . HUB/SPOKE IE [MQ] E [MQ] spazio Comune Provincia Indirizzo INTERVENTO : INTERVENTO
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Fa7H2200m50006 | A Ca’j__”a’jja UP-Mario 026 SPOKE 684 600 s/ Scordia Catania Via Luigi Capuana 32 75742175 € - €
F81322001000006 | A5 €k ‘gfa:: :/P Danito 025ter SPOKE nd. 800 s/ Viagrande Catania Via Garibaldi snc 237877300€ | 27103900 €
677H21083660006 | A5 Ena-RUP:Salvatore 026 HUB 3360 1620 s/ Enna Enna Via Calascibetta 1 147815100 € - €
Cordovana
697H21035060006 | *F E’EZZ;Z: gl 026 SPOKE 775 775 NO Leonforte Enna Via Ospedale 1 141815100 € - €
G17TH21038690006 | A Ena-RUP.Salvatore 026 SPOKE 2430 1300 s Nicosia Enna Plazza San Francesco 1418.15100 € - €
Cordovana Di Paola 26
637H21038280006 | A7 Enna-RUPAngelo 026 SPOKE 4400 7100 s/ Prazza Enna Contrada Bellia snc 1418.151,00 € - €
Filippo Di Pasquale Armerina
ASP Messina- Barcellona
J64E22000250006 y - 026 HUB 3675 800 S/ Pozzo di Messina Via Salvatore Cattafi 1437.325,00 € - €
RUP:Fortunato Lipari Gotto
188122000490006 ASP Messina- 026 SPOKE 800 800 NO Brolo Messina Via Kennedy 100.000,00 € | 1337.32500 €
RUP:Fortunato Lipari
ASP Messina- Capo
J14E22000170006 RUPFortunato Lipari 026 SPOKE 200 200 NO JOriando Messina Via Stanislao Mancini 1437.325,00 € - €
J64E22000260006 ASP Messina- 026 SPOKE 800 800 NO Castel'Umb Messina Via Cesare Battisti 143732500 € - €
RUP:Fortunato Lipari erto
J64E22000240006 ASP Messina- 025ter HUB 1500 600 s/ Lipari Messina Via San Giorgio 1437.32500€ © 750.000,00 €
RUP:Giancarlo Lazzari
J44E22003130006 ASP Messina- 026 HUB 2285 2285 NO Messina Messina S.5.114 Km?5,400 1437.325,00 € - €
RUP:Giancarlo Lazzari
J44E22003180006 ASP Messina- 026 HUB 3000 1200 s/ Messina Messina Via Del Vespro 1437.325,00 € - €
RUP:Giancarlo Lazzari
J44E22003120006 ASP Messina- 026 HUB 1840 800 s/ Messina Messina Viale Giostra 1437.325,00 € - €
RUP:Giancarlo Lazzari
JS4E22000460006 ASP Messing- 026 HUB 800 800 NO Milazzo Messina Via Impatiomeni 1437.325,00 € - €
RUP:Giancarlo Lazzari
JB4E22000320006 ASP Messina- 026 SPOKE 1300 800 s/ Mistretta Messina Via Giovanni Verga 1437.325,00 € - €
RUP:Fortunato Lipari
J44E22003140006 ASP Messina- 026 SPOKE 1532 800 s Montalbano — 4ocsing Via S Pertini 1437.325,00 € y
RUP:Giancarlo Lazzari Elicona
J94E22000990006 ASP Messina- 026 SPOKE 1600 800 s Novara Di 1 y1ecsina Via S Salvatore 1437.525,00 € y
RUP:Giancarlo Lazzari Sicilia
ASP Messina- . .
J44E22003070006 026 HUB 1336 1336 NO Patti Messina Via Cattaneo 1437.325,00 € - €
RUP:Fortunato Lipari
J14E22000160006 ASP Messina- 026 SPOKE 00 00 No Roccalumer | 1ecsina Via Marco Polo 1437.325,00 € - €
RUP:Giancarlo Lazzari a
ASP Messina- SantAgata . 5
JLLE2003150006 | SO MESSE 026 HUB 000 w000 NO e Messina Via Catania 1437.325,00 € - €
J44E22003060006 ASP Messina- 026 SPOKE nd 1200 NO San Piero Messina Via Profeta 1.337.325,00 € 100.000.00 €
RUP:Fortunato Lipari Patti
San
ASP Messina- .
J28122000140006 y - 026 SPOKE 800 800 NO Salvatore Di Messina Via Caduti Sul Lavoro 571714,00 € 926.211,00 €
RUP:Fortunato Lipari Fitalia
J84E22000310006 ASP Messina- 026 HUB 800 800 NO SantAlessio | ytoccing Via Siena 143732500 € - €
RUP:Giovanna Pellegrino Siculo
ASP Messina- Santa
J34E22001180006 026 SPOKE 800 800 NO Domenica Messina Via Napoli 1437.325,00 € - €
RUP:Giovanna Pellegrino .
Vittoria
ASP Messina- Santo
J24E22000360006 026 SPOKE 800 200 S/ Stefano Di Messina C/Da Passo Barone snc 1437.325,00 € - €
RUP:Fortunato Lipari
Camastra
J54E22000440006 ASP Messina- 026 SPOKE 3000 3000 NO Valdina Messina 5P, 56 -Frazione 1437.325,00 € - €

RUP:Giancarlo Lazzari

Tracoccia
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99 immobile | Intervento . SI/NO PNRR (Altre fonti)
ASP Palermo- Largo Salvatore
FI7H21010670006 PP Sl tiotta 026 SPOKE 250 207 s/ Alimena Patermo A 53047993 € - €
ASP Palermo-
F22C21000600006 g 026 SPOKE 1232 1013 S/ Aliminusa Palermo Bevajo Secco snc 1432.920,71 € - €
RUP:Giuseppe landolino
F58121003990006 ASP Palermo- 026 HUB 2210 1779 s Bagheria Palermo Federico /i 33 2.354.340,75 € - €
RUP:Giuseppe landolino
F67H21009890006 ASP Palermo- 026 SPOKE 472 457 s Balestrate | Palermo Gilberto 22 o107231€ - e
RUP:Salvatore Falletta T
F97H21011550006 ASP Palermo- 026 SPOKE 587 587 NO B Pal Camerano 2 111555554 € - €
RUP-Salvatore Falletta isacquino ‘atermo amerano /. . ),
F48121004770006 ASP Patermo-RUP 026 HUB 1736 1561 s/ Caccamo Palermo  Strada Statale 285 snc i 428691149 € -€
Francesco Tine
F97H21011560006 ASP Palermo-RUP: 026 SPOKE 263 263 NO Camporeale | Palermo Viale Delle Betulle 6 527.654,43 € - €
Giuseppa Barreca
ASP Palermo-
F17H21010710006 PP oo e otta 026 SPOKE 240 206 s/ Capaci Palermo Largo Dei Pini 3 377.47311 € - €
F27H21010110006 ASP Palermo- 026 HUB 832 1039 s Carini Patermo Ponticelli snc 1389.574,15 € - €
RUP:Salvatore Falletta U
ASP Palermo- Castronovo
FOTHI009860006 | o e 026 SPOKE 830 684 s/ e Palermo Corso Umberto | 2 143339637 € - €
F87H21012730006 ASP Palermo-RUP. 026 HUB 2832 097 s cefalts Palermo | Cda Pietrapollastra snc i 106120147 € - €
Giuseppa Barreca
ASP Palermo- .
F97H21011570006 PP v e ot 026 SPOKE 4 375 s/ Cerda Patermo Alcide De Gasperi 2 761166,19 € - €
ASP Palermo- Piazza Caduti Per La
F3TH2I009890006 | 00 T ET 026 SPOKE 558 633 s/ Cinisi Patermo P 66520467 € - €
F67H21009870006 ASP Patermo-RUP: 026 SPOKE 446 421 s/ Corteone Patermo Corso Dei Mille 2 1073277,37 € - €
Francesco Tine
F87H21012740006 ASP Palermo- 026 SPOKE 1220 1001 s/ Gangi Palermo Cappuccini 1 1306 824,58 € - €
RUP:Salvatore Falletta 9/ o :
ASP Palermo-
F37H21009920006 : 026 SPOKE 536 274 s/ Godrano Patermo Roccaforte 7 617.537,36€ - €
RUP:Salvatore Falletta
ASP Palermo- Lampedusa
FSTH2I008410006 | 0 e 026 SPOKE 796 183 s/ i Palermo Vittorio Alfieri 13 41932315 € - €
F27H21010120006 ASP Palermo- 026 HUB 630 642 s/ Misilmeri Palermo Alcide De Gasperi -2 161285502 € - €
RUP:Salvatore Falletta g ’
F§7H21008390006 ASP Palermo-RUP: 026 SPOKE 446 446 NO Montemaggl «  poiormo Maria Degli Angeli 44 89822301 € - €
Francesco Tine ore Belsito
F37H21009900006 ASP Palermo- 026 SPOKE 623 360 s Monreale Palermo | 118728 lgnazio Florio 90597256 € .
RUP:Salvatore Falletta snc
F72C21001080006 ASP Palermo- 026 HUB 11500 2740 s Patermo Patermo | V18 03€tenolaloggia 55507045 € - €
RUP:Giuseppe landolino 5
F78122001480006 ASP Palermo- 026 SPOKE 570 570 s/ Palermo Patermo Vi Gaetano LaLoggla 5 4p5 895 02 € - €
RUP:Giuseppe landolino 5
F82C21000760006 ASP Palermo-RUP: 026 HUB 270 1530 s/ Partinico Palermo Piazza Casa Santa snc 413269641 € - €
Francesco Tine
FI7H21010690006 ASP Palermo-RUP: 026 HUB 3383 1829 s/ Petralia Palermo Garibaldi 140 4.253.326,41€ - €
Giuseppa Barreca Sottana
ASP Palermo- Polizzi .
FITHI009940006 | o0 e 026 SPOKE 192 1082 s/ o Palermo Vinciguerra 26 2.835.044,86€ - €
F4TH21009750006 ASP Palermo-RUP. 026 SPOKE 338 335 s/ Pollina Palermo Aricella snc 79462867 € - €

Giuseppa Barreca
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ASP Palermo-RUP: san
F97H210T1580006 ! : 026 SPOKE 939 783 s/ Giuseppe Patermo Macello 2 159216681 € - €
Giuseppa Barreca Jato
F67H21009900006 ASP Palermo-RUP. 026 HUB 5000 957 s/ Termini Palermo Ospedale Civico 10 237739979 - €
Giuseppa Barreca Imerese €
F92C21000590006 ASP Palermo-RUP: 026 SPOKE 524 471 s/ Trabia Palermo Ettore Majorana snc 140071211 € -
Francesco Tiné
F27H21010140006 ASP Palermo-RUP: 026 SPOKE 657 565 s Ustica Palermo | Largo Gran Guardia2 | 138653212 € - €
Giuseppa Barreca
F37H21009950006 ASP Palermo- 026 SPOKE 237 213 s Valledolmo | Palermo Stagnone 35 50018144 € - e
RUP:Salvatore Falletta v
ASP Palermo- Ventimiglia 5 .
FATH2I009730006 | 00 OB 026 SPOKE 280 261 s/ e Palermo | Piazza Santa Rosalia 8 i 58143113 € - €
ASP Palermo- . o
F52C21000540006 026 SPOKE 288 253 S/ Vicari Palermo Principe Umberto | snc 610.884,77 € - €
RUP:Giuseppe landolino
ASP Palermo- ’ Corso Vittorio
F6TH2I009880006 | o o CIET 026 SPOKE 378 278 s/ Villabate Patermo o e o8 809.940,73 € - €
F72C21001070006 ASP Palermo- 026 SPOKE 237 221 s/ Villafrati Palermo Procida 4 449.095,11 € - €
RUP:Giuseppe landolino
137H22001320006 | AP Rag‘f;'s’f_ :’P Giorgio 026 SPOKE 424 424 NO Acate Ragusa Via Vittorio Veneto 101 746.41900€ | 18073355 €
148122000170006 ASP Ragusa- 026 SPOKE 890 524 s Chiaramont | pojusa Contrada Pezze snc 1410.94500€ © 70.547,25€
RUP:Giovanni Lo Scalzo e Gulfi
167H22001000006 | 7 Rég ‘f;zs’i ZP Glorgio 026 SPOKE 782 533 s Giarratana Ragusa Via Calatafimi 1 74641900 € | 187.180,24 €
ASP Ragusa- Via Duca D'Aosta
173022000350006 U sta 026 SPOKE 940 940 NO Ispica Ragusa |y e Amendiola) 121265000 € | 242.350,00 €
184E22000470006 ASP Ragusa- 025ter HUB 3000 7125 s/ Modica Ragusa Via Furio Camillo 40 409761500€ © 20488075 €
RUP:Rosario Cannata
ASP Ragusa- Monterosso 5
198122000080006 026 SPOKE 505 505 s/ Ragusa Via Padre Pio 10 225918700€ = 5858860 €
RUP:Giovanni Lo Scalzo Almo
137H22001330006 | A Regusa-RUPGiorgio 026 SPOKE 577 577 NO Santa Croce | poisa Via G. Di Vittorio snc 74641900 € | 13797095 €
Frasca Camerina
157H22001020006 | A5 939“5;;:; UPAldo La 026 HUB 2003 973 s/ Vittoria Ragusa Via Dell Acate 1 1176.482,00 € - €
117H22000790006 | AP R ”;‘Z;IZ UP-Giorgio 026 SPOKE nd. 900 NO Pozzallo Ragusa Via Orione 4 123.000,00 € - €
J57H22000660001 | AP ST “Lffv:ﬁup Pretro 026 HUB 1200 800 s/ Augusta Siracusa | Colonnello Salerno snc | 1443.596,00 € 8251682 €
J6TH2200TI80001 | ASP Sracusa-RUP:Paolo 026 SPOKE 1315 920 s/ Avola Siracusa Piazza Crispi 47 1443.596,00 € - €
Antonuccio
J49J22001720001 ASP Siracusa-RUP: 026 SPOKE 1200 800 s/ Floridia Siracusa | Emondo De Amicis 4- 144359600 € - €
Pietro Cavallo
J57H22000850001 | ASF Siracusa-RUP.Gino 026 SPOKE 870 800 s/ Francofonte | Siracusa Onorevole 5 Franco - 144359600 € - €
Cavallo Cda Coco snc
J6THZ200150001 | AP SIracusa-RUBGIno 026 HUB 2898 164 s Lentini Siracusa Piazza Aldo Moro 1 1443.59600€ | 1056404,00 €
J74E22000610001 ASP Siracusa- 026 SPOKE 1080 800 s/ Melilli Siracusa Martiri Di Via Fani snc 125248985 € 56.196,85 €
RUP:Salvatore Giliberto
J87H22001060001 ASP Siracusa- 026 HUB 23015 800 s/ Noto Siracusa Via Dei Mille 98 123327300€ | 14894737 €
RUP:Giuseppe Gallo
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ASP Siracusa-
J97H22001360001 RUP:Emerenziana N.A SPOKE 10086 893 S/ Pachino Siracusa Viale Quasimodo 10 144359600 € - €
Cultrera
JnB22001520001 | ASP Siracusa-RUP: Gino 026 SPOKE 2500 800 s/ Palazzolo Siracusa Corso Vittorio 1233.273,00 € - €
Cavallo Acreide Emanuele 165
ASP Siracusa- . . Traversa La Pizzuta -
J38122000100001 PP Salvatore amcem 026 SPOKE 2315 800 s/ Siracusa Siracusa o O~ Pt 8.5 144359600€ - 346.009,62 €
J37H22001130001 ASP Siracusa-RUP. 026 HUB 1200 800 s/ Siracusa Siracusa Traversa La Pizzuta - 2867.975.15 € - €
Salvatore Cancemi Ex Onp snc
675F22000510006 ASP Trapani- 025ter HUB 40000 800 s/ Alcamo Trapani Contrada San Gaetano 2233510,00€ | 304211781 €
RUP:Francesco Costa ,snc
ASP Trapani- Castellamm
G25F22000760006 . P: 025ter SPOKE 550 550 NO are Del Trapani Francesco Crispi,136 2.305.346,00 € 526.245,13 €
RUP:Francesco Costa Golfo
632C22000240006 ASP Trapani- 026 HUB 2000 800 s/ Castelvelra Trapani Via Marinells, 5 626.681,00 € 2562148,20 €
RUP:Francesco Costa no
645F22000580006 ASP Trapani- 025ter SPOKE 4580 800 s Custonaci Trapani Strada provinciale 182229300€ | 817.50241€
RUP:Francesco Costa "Asse Del Marmi
652C22000190006 ASP Trapani- 026 SPOKE 5200 800 s/ Erice Trapani Cesaro 123 846.184,00€ | 26588781 €
RUP:Francesco Costa
682C22000140009 ASP Trapani- 026 HUB 1900 800 s Marsala Trapani Piazza Francesco 749.72483€ | 336556309 €
RUP:Francesco Costa Pizzo, snc
685F22000360006 ASP Trapani- 025ter HUB 6000 800 s/ Marsala Trapani Via Trapani, ,snc 2233510,00€ | 29088851 €
RUP:Francesco Costa
692C22000100009 ASP Trapani- 026 HUB 1200 800 s Mazara Del Trapani Castelvetrano , 28 896.307,00 € 74767931 €
RUP:Francesco Costa Vallo
ASP Trapani- . .
G22C22000150009 . 026 SPOKE 800 800 NO Pantelleria Trapani Piazza Almanza ,snc 1174.368,00 € 867.857,07 €
RUP:Francesco Costa
ASP Trapani- . .
G32C22000250006 ) 026 SPOKE 1200 1000 S/ Partanna Trapani Papa Giovanni XxIll ,snc 182229300 € 25585941 €
RUP:Francesco Costa
662C22000160009 ASP Trapani- 026 SPOKE 11087 800 s/ Salemi Trapani Dante Alighieri snc 346.784,00 € | 744.3792] €
RUP:Francesco Costa
ASP Trapani- Strada comunale
G95F22000520006 P 025ter HUB 120000 800 S/ Trapani Trapani Serro, snc (Fondo 4.415.812]17 € 28359611 €

RUP:Francesco Costa

Paneperso)
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Investimento 1.2 Casa come primo luogo di cura e telemedicina 1.2.2 Implementazione delle Centrali Operative Territoriali (COT)

SUPERFICIE

IMPORTO
ENTE del . - IMPORTO INTERVENTO FONDO OPERE
SSR Comune Provincia Indirizzo PNRR INDIFFERIBILI INTERVENTO
Mq] (Altre fonti)

ASP
Agrigento-
RUP:Mauro

Micciche'

ASP
Agrigento-
RUP:Mauro

Micciche'

ASP
Agrigento-
RUP:-Mauro

Micciche’

ASP
Agrigento-
RUP:Mauro

Micciche'
ASP
F97H22000900006 | Callamisselte- 2622 . Caltanissetta Via Malta 71 173.075,00 € - € - €

RUP:Vincenzo
Canalella
ASP
F37H22000970006 | Calfamisselta- 2788 Gela Caltanissetta Vi Europa 48 173.075,00 € - € - €
RUP:Vincenzo
Canalella
ASP
F87H2200%60006 | Calfanisselta- 1764 Mussomeli Caltanissetta Via AManzoni 31 173.075,00 € - € - €
RUP:Vincenzo
Canalella
ASP
F37H22000900006 | Calf@misselta- 1397 San Cataldo Caltanissetta Via Belvedere 1 173.075,00 € - € - €
RUP:Vincenzo
Canalella
ASP Catania-
F47H22001100006 RUP:Marco nd. Acireale Catania Via Martinez N.19 130.002,59€ 17.062.50 € - €
Tosto
ASP Catania-
F98122000220001 RUP:Nicolo 2000 Bronte Catania Viale Catania N.3 137.580,85 € 16.380,00 € - €
Alberio
ASP Catania-
F22C22000110006 RUP:Antonino 5650 Caltagirone Catania P.zza Marconi 144.639,08 € 17.82373 € - €
Montemagno
ASP Catania-
F69J22001540007 RUP:Vincenzo 6200 Catania Catania Stradale San Giorgio 12841237 € 17.40556 € - €
Sqro.
ASP Catania-
F67H22001030006 RUP:Angelo 13000 Catania Catania Viale Fleming 24 149.139,91€ - € - €
Contrafatto
ASP Catania-
F67H22001140006 RUP:Angelo 13000 Catania Catania Viale Fleming 24 113.835,06 € - € - €
Contrafatto
ASP Catania-
F87H22001550006 RUP:Simone 4916 Gilarre Catania Viale Don Minzoni 1 189.096,03€ 1969275 € 37.955,94 €
Furnari
ASP Catania- Gravina Di
F17H22001040006 RUP:Danilo nd. Catania Catania Via Monti Arsi; N.4 175.583,16€ 25.96125 € - €
Catania
ASP Catania-
F57H22000910006 RUP:Mario 200 Palagonia Catania Via Sondrio 136.92267 € 16.516,50 € - €
Favara
ASP Catania-
F67H22001060006 RUP:Giovanni 2610 Paterno Catania Via Verga 85 25246328 € 18.200,00 € - €
Casablanca
ASP Enna-
G76G21004270006 RUP:-Maria 3370 Enna Enna Via Calascibetta 138.560,00 € - € - €
Rindone
ASP Enna-
612C21001260006 | RUP:Salvatore 2430 Nicosia Enna Plezza San Fﬁ”;:sw biPaola 20759200 € - € 25408 €
Cordovana )

C42C21002080006 170 Agrigento Agrigento Via Esseneto, 10 173.074,00 € - € - €

C52C21001330006 3845 Canicatti Agrigento Via Pietro Micca 173.074,00 € - € - €

C62C21001960006 7 Licata Agrigento Via Santa Maria, snc 173.074,00 € - € - €

C€92C21001950006 18.800 Ribera Agrigento Via Circonvallazione 173.074,00 € - € - €

ASP Messina- Barcellona
J64E22000280006 | RUP:Fortunato 2000 Pozzo di Messina Via Cattafi 152.470,00 € 46.175,00 € 156.141,00 €
Lipari Gotto
ASP Messina-
J64E22000270006 RUP:Giancarlo 7500 Lipari Messina Via San Giorgio snc 152470,00 € 17.000,00 € - €
Lazzari
ASP Messina-
J44E22003160006 RUP:Giancarlo 1840 Messina Messina V.Le Giostra 715247000 € 17.000,00 € - €
Lazzari
ASP Messina-
J54E22000450006 | RUP:Giancarlo 750 Milazzo Messina Via Impallomeni 296.704,00 € 35.520,00 € - €
Lazzari
ASP Messina-
J44E22003080006 i RUP:Fortunato nd. Patti Messina Via Cattaneo 152.470,00 € 36.274,00 € 92.080,00 €
Lipari
ASP Messina-
J44E22003170006 RUP:Salvatore 3000
Trifiletti

SantAgata

Di Militello Messina Via Catania 152470,00 € 17.344,00 € - €

m




Investimento 1.2 Casa come primo luogo di cura e telemedicina 1.2.2 Implementazione delle Centrali Operative Territoriali (COT)

SUPERFICIE

IMPORTO
ENTE del . - IMPORTO INTERVENTO FONDO OPERE
SSR Comune Provincia Indirizzo PNRR INDIFFERIBILI INTERVENTO
Mq] (Altre fonti)

ASP Messina- SantAlessio
JB4E22000330006 i RUP:-Giovanna 2000 Siculo Messina Via Siena 152.470,00 € 17.300,00 € - €
Pellegrino
ASP Palermo-
F77H22001360006 RUP:Giuseppe 1500 Palermo Palermo Via G. La Loggia, 5 251.986,00 € 12.947,07 € 12.947,00 €
Madonia.
ASP Palermo-
F77H22001370006 RUP:Giuseppe nd. Palermo Palermo Via G. La Loggia, 5 251.986,00 € 12.947,07 € 12.947,00 €
Madonia
ASP Palermo-
F77H22001380006 RUP:Giuseppe 1500 Palermo Palermo Via G. La Loggia, 5 251.986,00 € 12.947,07 € 12.947,00 €
Madonia
ASP Palermo-
F77H22001390004 RUP:Giuseppe 7500 Palermo Palermo Via G. La Loggia, 5 251.986,00 € 12.947,07 € 12.947,00 €
Madonia
ASP Palermo-
F77H22001400006 RUP:Giuseppe 7500 Palermo Palermo Via G. La Loggila, 5 251.986,00 € 12.947,07 € 12.947,00 €
Madonia
ASP Palermo-
F77H22001410006 RUP:Giuseppe 1500 Palermo Palermo Via G. La Loggia, 5 251.986,00 € 1294707 € 12.947,00 €
Madonia
ASP Palermo-
F77H22001300006 RUP:Giuseppe 567 Palermo Palermo Via Luigi Sarullo, 19 118.515,00 € 14.008,00 € 109.866,00 €
Madonia
ASP Palermo-
F77H22001310006 RUP:Giuseppe 567 Palermo Palermo Via Luigi Sarullo, 19 718.515,00 € 14.008,00 € 109.866,00 €
Madonia
ASP Palermo-
F77H22001320006 RUP:Giuseppe 567 Palermo Palermo Via Luigi Sarullo, 19 118.515,00 € 14.008,00 € 109.866,00 €
Madonia
ASP Palermo-
F77H22001330006 RUP:Giuseppe 567 Palermo Palermo Via Luigi Sarullo, 19 718.515,00 € 14.008,00 € 109.866,00 €
Madonia
ASP Palermo-
F77H22001420006 RUP:Giuseppe 92 Palermo Palermo Via V. Villareale, 23 45.165,00 € 4.944,00 € 67.694,00 €
Madonia.
ASP Palermo-
F77H22001430006 RUP:Giuseppe 92 Palermo Palermo Via V. Villareale, 23 45.165,00 € 4.944,00 € 67.694,00 €
Madonia

ASP Ragusa-
122C22000200006 RUP:Giorgio 10500 Ragusa Ragusa
Divita

Ex P.O. Civile - Ragusa, P.zza

Caduti Di Nassirya 173075,00 € - € - €

ASP Ragusa-
127H22001160006 RUP:Giorgio 10500 Ragusa Ragusa
Divita

Ex P.O. Civile - Ragusa, P.zza

Caduti Di Nassirya 17307500 € - € - €

ASP Ragusa-
127H22001170006 RUP:Giorgio 10500 Ragusa Ragusa
Divita

Ex P.O. Civile - Ragusa, P.zza

Caduti Di Nassirya 173.075,00 € - € - €

ASP Siracusa-
J51822000970001 RUP:Pietro 12000 Augusta Siracusa
Cavallo
ASP Siracusa-
J67H22001170001 RUP:Gino 2898 Lentini Siracusa Piazza Moro, 80 184.538,00 € 26.018,14 € 100.462 €
Cavallo
ASP Siracusa-
J87H22001070001 RUP:Giuseppe 23015 Noto Siracusa Via Dei Mille N. 98 169.254,00 € - € - €

Gallo

C.Da Granatello C/0 Po

Muscatello 169.254,00 € 23.864,81 €

8386805 €

ASP Siracusa-
J37H22001170001 RUP:Francesco 1000 Siracusa Siracusa
Tiné
ASP Trapani-
G75F22000500006 : RUP:Francesco 40000 Alcamo Trapani Contrada San Gaetano 173.075,00 € 35.200,00 € 14.764,20 €
Cosla
ASP Trapani-
G85F22000340006 : RUP:Francesco 6.000 Marsala Trapani Via Trapani 173.075,00 € 35.200,00 € 13.798,20 €

Costa
ASP Trapani- Mazara Del
692C22000090006 | RUP:Francesco nd. Vallo Trapani Via Castelvetrano 173.075,00 € 2200000 € 12.968,60 €
Costa

ASP Trapani-
G95F22000500006 ; RUP:Francesco 120000 Trapani Trapani
Costa

Traversa La Pizzuta C/0 Ex

169.254,00 € - € - €
Onp

Strada comunale Serro, snc

(Fondo Paneperso) 173.075,00 € 35.200,00 € 1482300 €
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ASP Trapani- Mazara del

G91824000030005 RUPFrancesco Costa n.d. Vallo Trapani Via Novara - € - € 10.000,00 €
ASP Trapani- , ) 5

G71824000070005 RUP-Francesco Costa nd. Alcamo Trapani Via Arciprete Virgilio - € - € 10.000,00 €
ASP Trapani-

G81824000000005 RUPFrancesco Costa nd. Marsala Trapani Via Pascasino, 9 - € - € 2000000 €
ASP Trapani- ,

651824000040005 nd. Erice Trapani Via della Provincia - € - € 20000,00 €

RUP:Francesco Costa

Investimento 1.2 Casa come primo luogo di cura e telemedicina 1.2.2 Implementazione delle Centrali Operative Territoriali (COT) - Device

Soggetto richiedente Regione Siciliana IMPORTO INTERVENTO PNRR IMPORTO INTERVENTO (Altre fonti)

G76G22000090006 ASP ENNA 4.739.093,23 € 3877

Investimento 1.2 Casa come primo luogo di cura e telemedicina 1.2.2 Implementazione delle Centrali Operative Territoriali (COT) -

Interconnessione

CUpP Soggetto richiedente Regione Siciliana IMPORTO INTERVENTO PNRR IMPORTO INTERVENTO (Altre fonti)

G76G22000100006 ASP ENNA 3.482.501,46 €
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Investimento 1.3 Rafforzamento dell'assistenza sanitaria intermedia e delle sue strutture

(Ospedali di comunita)

SUPERFICIE - q IMPORTO
SUPERFICIE [MQ] Utilizzo spazio . - IMPORTO
CupP ENTE del SSR MQ Comune Provincia Indirizzo INTERVENTO
. [ ] Intervento SI/NO INTERVENTO PNRR p
immobile (Altre fonti)
Asp Agrigento -
. . Via Giovanni
C42C21002070006 RUP:Giuseppe 20152 1500 NO Agrigento Agrigento XX/l snc 338808815 € - €
Biancucci
Asp Agrigento -
C72C21001350006 RUP-Giuseppe 1300 1300 NO Bivona Agrigento Via B Egj’é’s” ne 2.242.876,00 € - €
Biancucci
Asp Agrigento - Santa Via Dante
C52C21001320006 RUP:Antonino 551 557 NO Margherita Agrigento (Angolo Via XV 224287600 € - €
Aquilina Di Belice Gennaio)
Asp Caltanissetta
F38122000230006 -RUP.Vincenzo 4671 2078 S/ San Cataldo Caltanissetta Forlanini 5 260083500 € - €
Gulino
Asp Caltanissetta
F58122000410006 -RUP:Vincenzo 5469 1506 S/ Mazzarino Caltanissetta Via Dante 94 1884.917,00 € - €
Gulino
Asp Catania - Vittorio
F67H22001200007 RUP:Roberto 2060 2060 NO Adrano Catania 2.828.336,00 € - €
Emanuele 400
Barbagallo
Asp Catania -
F67H22001050006 RUP:Giovanni 2610 1400 S/ Paterno Catania Verga 85 337365854 € - €
Casablanca
Asp Calania - Via Paolo Vasta
F47H22001110006 RUP: Marco Paolo 1200 nd. NO Acireale Catania 387747209 € - €
Elia
Asp Catania -
F97H22000860006 RUP:Simone 3000 1200 S/ Vizzini Catania Roma 4 1490.52000 € - €
Furnari
Asp Catania -
F28122000250001 RUP:Carmelo 3300 1800 S/ Randazzo Catania Umberto 1718 2007.08%,00 € - €
Greco
Asp Calania - P.zza S. Rocco
F37H22000890006 RUP:Andrea 3100 840 S/ Linguaglossa Catania 7 154936103 € - €
Gullotta
Asp Calania - Santa Maria Di
F22C22000120006 RUP:Antonino 5500 2578 S/ Caltagirone Catania Gesy 9 4.895.464,78 € - €
Montemagno
Asp Catania -
F97H22000870006 RUP:Antonino 500 600 S/ Mineo Catania Trinacria 183 163174715 € - €
Montemagno
Asp Enna - Contrada San
G92C21000820006 RUP:Maria 12877 4000 S/ Leonforte Enna 315144500 € - €
Glovanni snc
Rindone
Asp Messina - SantAgata Di
J44E22003110006 RUP:Salvatore 3000 1300 S/ g Messina Via Catania 2.153.49157 € - €
Militello
Trifiletti
Asp Messina - Barcellona Via
J64E22000230006 RUP:Fortunato 2000 1800 S/ Pozzo Di Messina Risorgimento 2706.170,95 € - €
Lipari Gotto snc
Asp Messina -
J54E22000430006 RUP.Giancarlo 1350 1350 NO Messina Messina Viale Giostra 358048321 € - €
Lazzari
Asp Messina -
J44E22003100006 RUP.Giancarlo 7150 7150 NO Messina Messina Viale Giostra 2.954.143,78 € 322.165,49 €
Lazzari
Asp Messina - C/Da Case
J44E22003090006 RUP:Fortunato 1600 1500 S/ Patti Messina Nuove Russo 302290200 € - €
Lipari snc
Asp Messina - P.zza San
J84E22000300006 RUP:Giovanna 4800 1200 NO Taormina Messina Francesco Di 245790200 € - €
Pellegrino Paolo
Asp Palermo -
F77H22001200001 RUP:Giuseppa 2000 9723 NO Palermo Palermo Luigi Sarullo 19 4.342.770,75 € - €
Barreca
Asp Palermo -
F77H22001270001 RUP:Giuseppe nd. 1500 S/ Palermo Palermo Luigi Sarullo 19 1439.553,00 € 1560.945,49 €
landolino
Asp Palermo - 5
F12022000130001 | RUP-Giuseppe Di 26266 1200 s/ Petralia Palermo Contrada 2227.619,46 € - €
Sottana SantElia snc
Franza
Asp Patermo - Termini Ospedale Civico
F62C22000150001 RUP:Daniele 4139 6713 S/ Palermo P 1159.708,00 € 87108776 €
Imerese 0
Torrecchia
Asp Palermo -
F77H22001290001 RUP:Giuseppe nd. 1500 S/ Palermo Palermo Luigi Sarullo 19 1439.553,00 € 1557.394,84 €
landolino
Asp Palermo - Pal. Fran
F62C22000140001 RUP:Dariele 5425 925 s/ 9lazzo Palermo ancesco 1110.02973 € 10079214 €
Adriano Crispi 99

Torrecchia




Investimento 1.3 Rafforzamento dell'assistenza sanitaria intermedia e delle sue strutture

(Ospedali di comunita)

SUPERFICIE o . IMPORTO
SUPERFICIE [MQ] Utilizzo spazio . - IMPORTO
CupP ENTE del SSR MQ Comune Provincia Indirizzo INTERVENTO
. [ ] Intervento SI/NO INTERVENTO PNRR p
immobile (Altre fonti)
Asp Palermo - Lercara Francesco Cali
F87H22001670001 RUP:Giuseppe Di 3855 1500 S/ ; Palermo 2.416.326,00 € - €
Friddi snc
Franza
Asp Palermo -
F72C22000170001 RUP: Francesco 2659 1550 S/ Palermo Palermo Villagrazia 46 266167896 € 217.536,62 €
Tiné
Asp Palermo -
F72C22000160001 RUP: Francesco 3634 1300 S/ Palermo Palermo Papa Sergio 1 5 364095253 € 32.39165 €
Tiné
Asp Palermo -
Piana Degli
F22C22000140001 RUP:Giuseppe Di 5065 1200 S/ Palermo Odigitria snc 1990577,57 € - €
Albanesi
Franza
Asp Ragusa -
128122000090006 RUP:Maddalena 20758 1000 s/ Ragusa Ragusa Contr: and" Rito 2236.316,00 € 224.776,86 €
Di Martino =ne
Asp Ragusa - Via Paolo
158122000330006 RUPAldo La 14158 750 S/ Comiso Ragusa 227599700 € - €
Borsellino 36
Rosa
Asp Ragusa -
148122000220006 RUP:Aldo La 12231 1000 S/ Scicli Ragusa Via Ospedale 36 2216.318,00 € - €
Rosa
Asp Siracusa - Via §
J92C22000550001 RUP:Emerenziana 10086 1140 S/ Pachino Siracusa . 267916575 € - €
Quasimodo 10
Cultrera
Sp N 16 Lentini
Asp Siracusa - - Scordia Km
J67H22001130001 RUP:Emerenziana 38588 1140 S/ Lentini Siracusa 0+600 - Localita 1272.330,00 € - €
Cultrera Colle Roggio
snc
Asp Siracusa -
J87H22001010001 RUP:Vincenzo 9479 1140 S/ Siracusa Siracusa Viale Epipoli 76 256639300 € - €
Rizza
Strada
Asp Trapani - comunale
G95F22000510009 RUP:Francesco 120000 2450 S/ Trapani Trapani Serro, snc 264009200 € 229.034,05 €
Costa (Fondo
Paneperso)
Asp Trapani -
G85F22000350009 RUP:Francesco 6000 2450 S/ Marsala Trapani C. Da Cardilla, 9 264009200 € 22148225 €
Costa
Asp Trapani - Dante Alighieri
G62C22000150006 RUP:Francesco 71087 1350 S/ Salemi Trapani sncg ’ 1448447,00 € 22087225 €
Costa
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Per ciascun investimento della Componente 2, si riporta, laddove applicabile, il dettaglio delle informazioni relative alla
localizzazione degli interventi (Comune, Provincia e Indirizzo) come evidenziato nella tabella seguente:

Tabella 1 - Dettaglio localizzazioni investiment/ - Componente 2

Investimento 1.1.1: Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (Digitalizzazione DEA)

8T DEAdiloll IMPORTO IMPORTO
ENTE del SSR ) Presidio .
Titolo Progetto S livello Comune INTERVENTO INTERVENTO
? (/01 Livello) PNRR (Altre fonti)
C46622002010006 ASP ACRIGENTO - RUP. Altro - P.0. 5. GIOVANNI DI DIO 190501#P.0 S DEAI AGRIGENTO 915.547,10 000
Pietro Vitellaro Giovanni di Dio
ASP AGRIGENTO - RUP: Piattaforma applicativa di cartella 190301 # P.O. S.
C46622002010006 Pietro Vitellaro clinica - P.0. S. GIOVANNI DI DIO Giovanni di Dio DEAT AGRIGENTO 618.674,66 0.00
ASP AGRIGENTO - RUP: Reing. Network aziendali - P.O. S. 190301 # P.O. S.
C46622002010006 Pietro Vitellaro GIOVANNI DI DIO Giovanni di Dio DEAT AGRIGENTO 0282475 400
ASP AGRIGENTO - RUP, Altri componenti applicativi di base 190301 # P.O. S.
€46622002010006 Pietro Vitellaro - P.O. S GIOVANNI DI DIO Giovanni di Dio DEAT AGRIGENTO 540.516.31 0.00
ASP AGRIGENTO - RUP. Service management (ITSM) - 190301 # P.O. S.
C46622002010006 Pietro Vitellaro 190301#P.0. 5. GIOVANN/ DI DIO Giovanni di Dio DEAT AGRIGENTO 426.265,80 000
Hw postazioni di lavoro (PDL,
C46622002010006 ASPAGRIGENTO - RUP: 1 Wopite, ecc.) - P.O. S Glovannipy | 29901 # P05 DEA/ AGRIGENTO 29956717 000
Pietro Vitellaro DI0 Giovanni di Dio
ASP AGRIGENTO - RUP. Storage (fisico e virtuale) - P.O. S. 190301 # P.O. S.
€46622002010006 Pietro Vitellaro GIOVANNI DI DIO Giovanni di Dio oEAl AGRIGENTO 79454507 90
Gestione, presa in carico e
manutenzione evolutiva del
C46622002010006 ASP AGRIGENTO - RUP software di sala operatoria, 190301 % £.0.5 DEA Y AGRIGENTO 436.063.41 000
Pietro Vitellaro o Giovanni di Dio
anagrafe assisiti, repository, ecc. -
P.O. S GIOVANNI DI DIO
ASP AGRIGENTO - RUP, Altro - P.O. GIOVANNI PAOLO I/ 190305 # DEA
C86G22001320006 Pietro Vitellaro SCIACCA Sciacea - Ribera DEA | SCIACCA 153.476,58 000
ASP AGRIGENTO - RUP. Piattaforma applicativa di cartella 190305 # DEA
€86622001320006 Pietro Vitellaro clinica - P.O. GIOVANNI PAOLO I/ Sciacca - Ribera DEAT SCIACCA 896.219,39 000
ASP AGRIGENTO - RUP: Reing. Network aziendali - P.0O. 190305 # DEA
£86622001320006 Pietro Vitellaro GIOVANNI PAOLO 1! Sciacca - Ribera oEAl SCIACCA 406.526,00 a0
ASP AGRIGENTO - RUP: Altri componenti applicativi di base 190305 # DEA
£86622001320006 Pietro Vitellaro - P.0. GIOVANNI PAOLO 1! Sciacca - Ribera oEAl SCIACCA 4762590 a0
ASP AGRIGENTO - RUP: Service management (ITSM) - P.0O. 190305 # DEA
£86622001320006 Pietro Vitellaro GIOVANNI PAOLO I Sciacca - Ribera DEAT SCIAcea 403.165,97 400
y Hw postazioni di lavoro (PDL,
C86G22001320006 ASP A.GR/GENTU_ RUP. Mobile, ecc..) - P.O. GIOVANNI 120305 # DEA DEA | SCIACCA 248.870,55 0,00
Pietro Vitellaro Sciacca - Ribera
PAOLO I
ASP AGRIGENTO - RUP: Storage (fisico e virtuale) - P.0. 190305 # DEA
£86622001320006 Pietro Vitellaro GIOVANNI PAOLO I Sciacca - Ribera DEAT SCIAcea 794.545,07 400
GESI‘IDII@, presa in carico e
. manutenzione evolutiva del
C86G22001320006 ASP AGR/GENTU - RUP: software di sala operatoria, 190305 # DFA DEA | SCIACCA 367.973,26 000
Pietro Vitellaro Sciacca - Ribera
anagrafe assisiti, repository, ecc. -
P.O. GIOVANNI PAOLO 1]
ASP AGRIGENTO - RUP: Altro - P.O. F.LLI PARLAPIANO - 7190305 # DEA
C96622002340006 Pietro Vitellaro RIBERA Sciacca - Ribera DEAT RIBERA 414.556,62 000
ASP AGRIGENTO - RUP: Reing. Network aziendali - P.O. 190305 # DEA
€96622002340006 Pietro Vitellaro FLLI PARLAPIANO - RIBERA Sciacca - Ribera DEAT RIBERA 268.900,47 400
ASP AGRIGENTO - RUP. Altri componenti applicativi dibase 190305 # DEA
€96622002340006 Pietro Vitellaro - P.O F.LLI PARLAPIANO - RIBERA Sciacca - Ribera DEAT RIBERA 20244958 000
Hw postazioni di lavoro (PDL,
C96622002340006 ASPAGRIGENTO - RUP Mobite, ecc..) - P.O. Frateli 190305 # DEA DEAI RIBERA 9217505 000
Pietro Vitellaro Sciacca - Ribera
Parlapiano
GESI‘IDIT@, presa in carico e
. manutenzione evolutiva del
€96622002340006 ASP AGRIGENTO - RUP: software di sala operatoria, 190305 # DEA DEA RIBERA 140.180,67 000
Pietro Vitellaro Sciacca - Ribera
anagrafe assisiti, repository, ecc. -
P.O. F.LLI PARLAPIANO - RIBERA
ASP CALTANISSETTA - 190306 # P.0 S. Elia
F96G21001610006 RUP: DAgliano Danilo Disaster Recovery Ji Caltanissetta DEA Il CALTANISSETTA 659.590,35 0,00
F96621001610006 ASP CAILTAN/SSEW_A— Piattaforma app(/;at/va di cartella 190306 # P.O S. Elia DEA I CALTANISSETTA 252241600 000
RUP: D'Agliano Danilo clinica di Caltanissetta
ASP CALTANISSETTA - 190306 # P.0 S. Elia
F96G21001610006 RUP: DAgliano Danilo Altri componenti applicativi di base di Caltaissetta DEA Il CALTANISSETTA 44857978 000
ASP CALTANISSETTA - 190306 # P.0 S. Elia
F96G21001610006 RUP: DAgliano Danilo DBaas i Caltanissetta DEA Il CALTANISSETTA 148.99112 000
ASP CALTANISSETTA - Hw postazioni di lavoro (PDL, 190306 # P.O S. Elia
F96G21001610006 RUP: DAgliano Danilo Mobile, ecc..) i Caltanissetta DEA Il CALTANISSETTA 144.320,21 000
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Investimento 1.1.1: Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (Digitalizzazione DEA)

AT DEAdiloll IMPORTO IMPORTO
ENTE del SSR - Presidio .
Titolo Progetto - livello Comune INTERVENTO INTERVENTO
? (/01 Livello) PNRR (Altre fonti)
F96621001610006 ASP CALTANISSETTA - Network 190306 #P.0 5. Elia DEA N CALTANISSETTA 763,489,684 000
RUP: D'Agliano Danilo di Caltanissetta
Implementazione e Integrazioni 190309 # P.O.
F36621001840006 ASP CALTANISSETIA =15y sistema VIVA con ulteriori  Vittorio Emanuele di DEA/ GELA 19.018.28 000
RUP: D'Agliano Danilo
Wokstation di Refertazione Gela
190309 # P.O.
ASP CALTANISSETTA - Piattaforma applicativa di cartella
F36G21001840006 RUP: DAgliano Danito clinica Vittorio g;rznue/e di DEA | GELA 2243.042,00 0,00
790309 # P.O.
F36621001840006 ASP CALTANISSETTA - Disaster Recovery Vittorio Emanuele di DEA I GELA 612.754,14 000
RUP: D'Agliano Danilo Gela
790309 # P.0.
F36621001840006 ASP CALTANISSETTA -+ i componenti applicativi di base | Vittorio Emanuele di DEAI GELA 418.747,00 000
RUP: D'Agliano Danilo Gela
790309 # P.0.
F36G21001840006 Asp CA,L TAN/SSEF.A - DBaas Vittorio Emanuele di DEA | GELA 107.46113 0,00
RUP: D'Agliano Danilo Gela
790309 # P.0.
F36621001840006 ASP CALTANISSETTA - Huw postazioni di lavoro (PDL, Vittorio Emanuele di DEA/ GELA 125.300,93
RUP: D'Agliano Danilo Mobile, ecc..) Gela 0,00
ASP CALTANISSETTA - Network 790309 # P.0.
F36G21001840006 Vittorio Emanuele di 492.887,00 0,00
RUP: D'Agliano Danilo Gela DEA | GELA
o . . 190317 # P.O. Gravina
F27H22001850006 ASP CATANIA - RUP:Tita . Piattaforma applicativa di cartelia e S Pietro DEA CALTAGIRONE 2457.726,00 000
Carlo Antonio clinica
Caltagirone
190317 # P.O. Gravina
F27H22001850006 AP CATANIA - RUP: Tita Hw postazioni di lavoro (PDL, e Pietro DEAI CALTAGIRONE 228.027,90 000
Carlo Antonio Mobile, ecc..)
Caltagirone
o 190317 # P.O. Gravina
F27H22001850006 ASP CATANIA - RQP Tita Network e S Pietro DEA | CALTAGIRONE 50141310 0,00
Carlo Antonio
Caltagirone
190312 # P.O. S.
F47H22001710006 ASP CATANIA - RUP: Tita . Piattaforma applicativa di cartella | oy o 5 Venera DEA/ ACIREALE 719.166,00 000
Carlo Antonio clinica
Acireale
’ ’ 190312 #P.0 S,
F4TH22001710006 ASP CATANIA - RUP:Tita | HW postazioni di lavoro (POL. Marta e 5. Venera DEAI ACIREALE 150.085,00 000
Carlo Antonio Mobile, ecc..)
Acireale
190312 # P.O. S.
FA47H22001710006 ASP CATANIA - RUP: Tita Storage (fisico e virtuale) Marta e S. Venera DEA I ACIREALE 417.000,00 000
Carlo Antonio
Acireale
190312 # P.O. S.
F47H22001710006 ASP CATANIA - RUP: Tita Network Marta e S. Venera DEA/ ACIREALE 23327778 000
Carlo Antonio -
Acireale
676G21004280006 ASP ENNA - RUP: Viscuso Aggiornamento ed ampliamento 190319 # P.O. DEA | ENNA 28201500 000
Ciro LISS Umberto |
Piattaforma Software Cartella
Clinica, potenziamento e
676621004280006 ASP ENNA - RUP: Viscuso | o figurazione della piattaforma 120319 % P.O. DEA/ ENNA 2712.739,78 000
Ciro Umberto |
esistente su tutti i reparti
ospedalieri
676621004280006 ASP ENNA - _/?L/P Viscuso Ridondanza Data L‘ent‘er per 190319 # P.O. DEA | ENNA 374.486,49 000
Ciro business continuity Umberto |
Ottimizzazione e messa in
676G21004280006 ASP ENNA - _RUP Viscuso sicurezza degli eventi e d_eg// _ 190319 # P.O. DEA | ENNA 24559300 000
Ciro accessi per la protezione dei canali Umberto |
e-mail, web e dati
ASP ENNA - RUP: Viscuso Aggiornamento e potenziamento 790319 # P.O.
G76G21004280006 Ciro sistema RIS e PACS Umberto | DEA | ENNA 755.672,00 0,00
676G21004280006 ASP ENNA - RUP: Viscuso :  Software anatomia patologica con 190319 # P.O. DEA I ENNA 726.204,00 000
Ciro gestione immagini PACS Umberto |
Sistema di autenticazione e
676621004280006 ASP ENNA - RUP: Viscuso can{ra{/o utenti per accesso remoto 190319 # P.O. DEA | ENNA 152.129.00 000
Ciro ai sistemi aziendali anche per Umberto |
modalita in smart-working
Gestione logistica del farmaco e
676621004280006 ASP ENNA - RUP: Viscuso automazione magazzino 120319 # P.0 DEA 1 ENNA 2568.457,00 000
Ciro h Umberto |
farmaceutico
ASP ENNA - RUP: Vi Piattaforma software repository 190319 # PO
676621004280006 s SCUSO L documentale e portale di gestione : DEA | ENNA 909.789.00 0,00
Ciro Umberto |
consegna referti on line
Postazioni di lavoro (PC Stampante
scanner ect) destinati all uso dei
676621004280006 ASP ENNA - RUP: VISCuso | "o arti per implementazione e 170319 # P.O DEA I ENNA 20232924 000
Ciro 5 Umberto |
gestione evoluta della Cartella
Clinica
_ Cybersecurity - Tecnologie e
676621004280006 ASP ENNA - RUP: Viscuso | ecsi per ridurre il rischio di 190319 % P.O. DEA 1 ENNA 500.195,00 000
Ciro Umberto |
attacchi informatici
_ Aggiornamento tecnologico
676621004280006 ASP ENNA Elf;jp Viscuso dellinfrastruttura di rete 190518 #£.0 67121827 000
ospedaliera e adeguamento Umberto | DEA | ENNA o v
della sala server
186G21007140006 ASP MESSINA - RUP: Fabbisogni Uh‘grlarl Tecnologie (es. (?03'26 #PO S DEA I TAORMINA 726.238,00 000
Spignolo Daniele networking) - Network Vincenzo Taormina
. Fabbisogno Tecnologie informatiche
J86G21007140006 ASP MESSINA - RUP (Hw/Sw/Svcs) - Service 190526 # P.0. 5 DEA | TAORMINA 208.804,00 0,00
Spignolo Daniele Vincenzo Taormina
management (ITSM)
_ Fabbisogno Tecnologie informatiche
8662100714006 ASP MESSINA - RUP. (Hw/Sw/Svcs) - Piattaforma 190326 #£20. 5 DEA/ TAORMINA 276.417,00 000
Spignolo Daniele Vincenzo Taormina
applicativa di cartella clinica
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Investimento 1.1.1: Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (Digitalizzazione DEA)

AT DEAdiloll IMPORTO IMPORTO
ENTE del SSR - Presidio A
Titolo Progetto - livello Comune INTERVENTO INTERVENTO
P (1ol Livello) PNRR (Altre fonti)
186G21007140006 ASP MESSINA - RUP: App continuita di cura pazienti 190326 # P.O. S. DEA I TAORMINA 215.27100 000
Spignolo Daniele cronici Vincenzo Taormina
186G21007140006 ASP MESSINA - RUP: Agglornamento app sala operatoria, 190326 # P.O. S. DEA 1 TAORMINA 387.779.00 000
Spignolo Daniele endoscopia Vincenzo Taormina
Fabbisogno Tecnologie informatiche
JB6621007140006 ASP MESSINA - RUP. (Hw/Sw/Svcs)- Storage (fisico e 190526 # 2.0 5 DEA I TAORMINA 151134,00 000
Spignolo Daniele virtuale) Vincenzo Taormina
_ . Fabbisogno Tecnologie informatiche
J86G21007140006 ASE MESSINA - RUP: (Hw/Sw/Svcs) - Service 190526 # £2.0. S DEA | TAORMINA 208.804,00 0,00
Spignolo Daniele Vincenzo Taormina
management (ITSM)
Fabbisogno Tecnologie informatiche
8662100714006 ASP MESSINA - RUP. (Hw/Sw/Svcs) - Piattaforma 190326 #£20. 5 DEA/ TAORMINA 276.417,00 000
Spignolo Daniele Vincenzo Taormina
applicativa di cartella clinica
J86G21007140006 ASP MESSINA - RUP. Portale aziendale 7 90526 #P.0. 5 DEA | TAORMINA 238.633,00 0,00
Spignolo Daniele Vincenzo Taormina
_ . Fabbisogno Tecnologie informatiche
8662100714006 ASP MESSINA - RUP: (Hw/sw/Sves) - soluzione di 190526 # £.0. S DEAL TAORMINA 198.861.00 000
Spignolo Daniele Vincenzo Taormina
accesso remoto
186G21007140006 ASP MESSINA - RUP: Aggiornamento app sala operatoria, ]90325 #PO. S DEA TACRMINA 36777900 000
Spignolo Daniele endoscopia Vincenzo Taormina
Fabbisogno Tecnologie informatiche
J56621004990006 ASP MESSINA - RUP. (Hw/Sw/Svcs) - Storage (fisico e 170525 #P.0.C DEA MILAZZO 151134,00 000
Spignolo Daniele Fogliani Milazzo
virtuale)
156G21004990006 ASP MESSINA - RUP: Fabbisogni Uh‘grlarl Tecnologie (es. 190325 # POG. DEA I MILAZZ0 604.537,00 000
Spignolo Daniele networking) - Network Fogliani Milazzo
190206 #P.O. G. F.
F77H21011910006 ASPSZéf:_ng;UPUP Hw e software ai el - Villa DEA | PALERMO 334.492,00 0,00
lavoro delle Ginestre
190206 # P.0. G. F.
F77H21011910006 ASP PALERMO - RUP: | pisttatorma applicativa per CCE Ingrassia - Villa DEA/ PALERMO 137.603,97 000
delle Ginestre
Aggiornamento Hw e software a 190206 #P.0. G. F.
F77H21011910006 ASP PALERMO - RUP. supporto delle piattaforme Ingrassia - Villa DEA | PALERMO 142.279,57 0,00
Serra Stefano
applicative CCE delle Ginestre
190206 #P.O. G. F.
ASP PALERMO - RUP:
F77H21011910006 Serra Stefano Hw e software postazioni di lavoro Ingrassia - Villa DEA | PALERMO 150.114,47 0,00
delle Ginestre
190206 # P.0. G. F.
F77H21011910006 ASPPALERMO - RUP: | Lavori di realizzazione sistema Ingrassia - Villa DEA/ PALERMO 7661515 000
telefonico delle Ginestre
190206 #P.0. G. F.
F77H21011910006 ASP PALERMO - RUP. Sicurezza Ingrassia - Villa DEA | PALERMO 1015.474,01 0,00
Serra Stefano
delle Ginestre
. . 190206 #P.O. G. F.
F77H21011910006 ASP PALERMO - RUP. Piattaforma applicativa Ingrassia - Villa DEA 1 PALERMO 1300.750,00 000
Serra Stefano per CCE -
delle Ginestre
~ Aggiornamento Hw e software a 190206 # P.O. G. F.
F77H21011910006 ASP PALERMO - RUP. supporto delle piattaforme Ingrassia - Villa DEA | PALERMO 224.559,16 0,00
Serra Stefano
applicative CCE delle Ginestre
190206 #P.O. G. F.
F77H21011910006 ASPSPéfE‘/;;//? - RUP. Lavori di realizzazione sistema Ingrassia - Villa DEA | PALERMO 289.894,85 0,00
erra stelano telefonico delle Ginestre
190206 #P.0. G. F.
F77H2101I910006 ASP PALERMO - RUP. Sicurezza Ingrassia - Villa DEA 1 PALERMO 345.834,62 000
Serra Stefano
delle Ginestre
ASP PALERMO - RUP: ;
F81821010630006 Serra Stefano Piattaforma applicativa per CCE 190179 # P.0O. Giglio DEA | CEFALU 149.146,00 0,00
F81821010630006 ASP PALERMO - RUP Lavori di realizzazione sistema 190179 # P.0. Giglio DEA 1 CEFALU 48.522,00 000
Serra Stefano telefonico
M6.C2 =111 AMMODERNAMENTO
DEL PARCO TECNOLOGICO E
ASP RAGUSA - RUP: DIGITALE 190342 # P.O.
157H22001450006 Jacono Massimo OSPEDALE DEA | LIVELLO - Guzzardi - Vittoria DEA | VITTORIA 3.000.00100 0,00
EVOLUZIONI FUNZIONALI HIS,
SERVICE E BUSINESS
MANAGEMENT
M6.C2 - 111 AMMODERNAMENTO
DEL PARCO TECNOLOGICO E
ASP RAGUSA - RUP: DIGITALE 190340 # P.0O.
187H22000990006 Jacono Massimo OSPEDALE DEA | LIVELLO - Maagiore - Modica DEA | MODICA 2.013.000,00 000
SUPPORTO ALLA 99
DIGITALIZZAZIONE E INNOVAZIONE
TECNOLOGIA
M6.C2 - 111 AMMODERNAMENTO
DEL PARCO TECNOLOGICO E 190338 # P.O.
127H22001580006 Aijﬁ_ﬁﬁfﬁig{/’:gp DIGITALE Giovanni Paolo I/ - DEA | RAGUSA 524.600,00 0,00
OSPEDALE DEA | LIVELLO - Ragusa
HARDWARE
M6.C2 - 111 AMMODERNAMENTO
DEL PARCO TECNOLOGICO E
190338 # P.O.
ASP RAGUSA - RUP. DIGITALE
127H22001580006 Jacono Massimo OSPEDALE DEA | LIVELLO - E!m/a;g/ 5:;[0 - DEA | RAGUSA 316912330 0,00
SERVIZI E SISTEMI APPLICATIVI g
OSPEDALE-TERRITORIO
M6.C2 - 111 AMMODERNAMENTO
DEL PARCO TECNOLOGICO E 790338 # P.O.
127H22001580006 A'ijf’:ﬁfﬁi;{ggg DIGITALE Giovanni Paolo I/ - DEA | RAGUSA 1014.102,78 0,00
OSPEDALE DEA | LIVELLO - Ragusa
NETWORKING
ASP SIRACUSA - RUP. Digitalizzazione DEA | Livello - PO 19034500 # P.O.
J37H21009210006 Pettignano Santo Michele Umberto | di Siracusa Umberto | DEAT SIRACUSA 5.471036,60 000

118




Investimento 1.1.1: Ammodernamento del parco tecnologico e digitale

ospedaliero (Digitalizzazione DEA)

ENTE del SSR Bieciits DEAdiloll IMPORTO IMPORTO
Titolo Progetto - livello Comune INTERVENTO INTERVENTO
? (/01 Livello) PNRR (Altre fonti)
ASP SIRACUSA - RUP. Digitalizzazione DEA / Livello - PO 19034300 # P.O. Di
J57H21008420006 Pettignano Santo Michele di Avola Maria - Avola DEAT AVOLA 3437.332,98 000
79035100 # P.0. San
656622000110006 ASP TRAPANI - RUP. Adeguamento Percorsi Clinici Antonio Abate di DEA ERICE 244.000,00 000
Bruno Maurizio Onco-Ematologici
Trapani
19035400 # P.O.
G96G22000100006 ASE TRAPANI - RUP Sistemi di sicurezza informatica Abele Ajello di DEA | MAZARA DEL VALLO 7192300 0,00
Bruno Maurizio
Mazara del Vallo
19035300 # P.O.
686622000100006 AP TRAPAN - RUP. Sistemi di sicurezza informatica | Paolo Borsellino di DEAI MARSALA 122.000,00 000
Bruno Maurizio
Marsala
19035100 # P.0. San
656622000100006 AP TRAPANI - RUP. Sistemi di sicurezza informatica Antonio Abate di DEAL ERICE 219.600,00 000
Bruno Maurizio
Trapani
. 19035400 # P.O.
696622000110006 ASP TRAPANI - RUP. Estensione sistema RIS PACS con Abele Ajello di DEAI MAZARA DEL VALLO 48800,00 000
Bruno Maurizio modulo di Cardiologia et al.
Mazara del Vallo
19035300 # P.O.
686622000120006 AP TRAPAN - RUP. Estensione sistema RIS PACS con - oy gorsetiing o DEAI MARSALA 48.600,00 000
Bruno Maurizio modulo di Cardiologia et al.
Marsala
. 79035100 # P.O. San
656622000080006 ASP TRAPANI - RUP. Estensione sistema RIS PACS con 1 1105 aate i DEA1 ERICE 219.600,00 000
Bruno Maurizio modulo di Cardiologia et al. Trapani
. . 19035400 # P.O.
696G22000120006 ASP TRAPANI - RUP. Aggiornamento modulo software di Abele Ajello di DEA | MAZARA DEL VALLO 91.500,00 000
Bruno Maurizio Cartella Clinica
Mazara del Vallo
19035300 # P.O.
686622000130006 ASP TRAPANI - RUP: . Aggiornamento modulo software di b0 goreling di DEA I MARSALA 122.000,00 000
Bruno Maurizio Cartella Clinica
Marsala
. .1 19035100 # P.O. San
656622000120006 ASP TRAPAN - RUP. Agglornamento modulo software di i =4 o5 Apate di DEA 1 ERICE 292.800,00 0,00
Bruno Maurizio Cartella Clinica
Trapani
19035300 # P.O.
_ . A
686622000110006 ASP TRAPANI - RUP. sistema Paolo Borsellino di DEAI MARSALA 19166200 0,00
Bruno Maurizio percorso Sangue
Marsala
79035100 # P.O. San
- 4
656622000130006 ASP TRAPANI - RUP. sistema Antonio Abate di DEA1 ERICE 19166200 0,00
Bruno Maurizio percorso Sangue
Trapani
19035400 # P.Q.
591C24000050006 ASP TRAPANI - RUP. Aggiornamento [sma[oglco sistema Abele Ajello di ) MAZARA DEL VALLO
Bruno Maurizio di Radioterapia Mazara del Vallo DEZ 579500,00 000
ASP TRAPANI - RUP: Interoperabilita del SO del P.0. S. ijfmg ’2 5 4[2 -25_”
551024000010006 Intonio Abate di ERICE
Bruno Maurizio Antonio Abate con sistemi e DEA | 213.500,00 0.00
territoriali P
AOE CANNIZZARO - RUP: CYBER SECURITY E 190921 # AOE
B69.22002360006 Papaleo Riccardo POTENZIAMENTO HW E SW Cannizzaro DEAT CATANIA 3.476.969,65 000
B69J22002360006 AOECANN/ZZA/?O* RUP. APPLICATIVI CRM E GESTIONE DEL 190921 # AOE DEA I/ CATANIA 150485124 000
Papaleo Riccardo PAZIENTE Cannizzaro
CARTELLA CLINICA, ADT, SW
B69J22002360006 ACE CANNIZZARD - FUP: | GESTIONE SALE OPERATORIE 10921 ¥ A0 DEA N CATANIA 29251328 000
P RIANIMAZIONE
B69J22002360006 AGE CANNIZZARO - RUP: PMO 190721 # AOE: DEA N CATANIA 1615.635,69 000
Papaleo Riccardo Cannizzaro
B&5F23000030006 AOE CANNIZZARO - RUP; Verification mechanism - esperto 190921 # AOE DEA I CATANIA 4.000.000,00 000
Papaleo Riccardo indijpendente RS Cannizzaro
. Interventi su rete dati Aziendale.
D69.22001860006 ARNAS GARIBALD] - RUP™ 3 joguamento infrastrutturale 190922 # ARNAS DEA N CATANIA 548.503,11 000
Casillo Pasquale Garibaldi
tecnologico
D69J22001860006 ARNAS QA/-?/EALD/— RUP: Sistema Informativo Ospedaliero 190922 # ARNAS DEA I CATANIA 407480317 000
Casillo Pasquale (S510) Integrato Garibaldi
Rinnovo, potenziamento e
approvvigionamento di HW e SW
D69J22001860006 ARNAS GARIBALDI - RUP: relativi alla cybersicurezza ed al-la 190922 # ARNAS DEA I CATANIA 216.97778 000
Casillo Pasquale sicurezza perimetrale della rete. Garibaldi
Soluzioni HW e SW annesse, inclusi
i servizi on site
Rinnovo e potenziamento
Postazioni di Lavoro (fisse e
D69J22001860006 ARNAS GARIBALDI - RUP mobil), dispositivi mobil; 190922 # ARNAS DEA N CATANIA 610.000,00 000
Casillo Pasquale Garibaldi
stampanti, Hardware Server,
Storage ed accessori annessi
Rinnovo e potenziamento di HW
Server, licenze DB Server, software
D69J22001860006 ARNAS QA/-?/BALD/— RUP: relativi all'infrastruttura .?erve/‘, 790922#ARNA5 DEA I CATANIA 793.000,00 000
Casillo Pasquale licenze relative alla gestione di Garibaldi
ambienti virtuali e sicurezza
Informatica
AOU POLICLINICO G.
169.J22001420006 RODOLICO - SAN MARCO | 11oroware & Software Storage 190723 # Presidio DEA N CATANIA 64485885 000
- RUP: Del Campo lgnazio zlendale odolico -
S.Marco
AOU POLICLINICO G. .
6922001420006 RODOLICO - SAN MARCO Upgrade s oy [m Laboratorio WZZ; # dp i esidio DEA Il CATANIA 456.070,10 000
- RUP: Del Campo lgnazio natist odolico -
S.Marco
AOU POLICLINICO G. . .
169J22001420006 RODOLICO - SAN MARCO | O1Imiz2ozione servizl dedicatiallo 170925 ¥ Presido DEA N CATANIA 450000,00 000
- RUP: Del Campo lgnazio smart working odolico -
S.Marco
AOU POLICLINICO 6.
169J22001420006 RODOLICO- SANMARCO |~ WPorede Cartela Clinica 190725 # Presidio DEA N CATANIA 1515.625,00 000
- RUP: De/Campo /_z]nazlo informatizzata e integrazione SMD olico -
arco
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Investimento 1.1.1: Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (Digitalizzazione DEA)

ENTE del SSR Bieciits DEAdiloll IMPORTO IMPORTO
Titolo Progetto - livello Comune INTERVENTO INTERVENTO
? (/01 Livello) PNRR (Altre fonti)
AOU POLICLINICO 6.
6922001420006 RODOLICO - SAN MARCO | YP9rade e integrazione POL e client . 170923 # Presidio DEA Il CATANIA 276.541,06 000
- RUP: Del Campo lgnazio di accesso LIS G.Rodolico -
S.Marco
AOU POLICLINICO G. y L
169J22001420006 RODOLICO - SAN MARCO © 5'Stema di gestione in Cloud Diffuso . 170923 # Presidio DEA Il CATANIA 399.989,00 000
- RUP: Del Campo lgnazio e centralizzato G.Rodolico -
S.Marco
Sistemi di gestione integrata delle
AOU POLICLINICO G. agende di prenotazione, delle 190923 # Presidio
169J22001420006 RODOLICO - SAN MARCO poltrone infusionali e delle liste di G Rodolico - DEA Il CATANIA 994.305,00 0,00
- RUP: Del Campo lgnazio governo def processi assistenziali S Marco
delle singole UU.0Q.
AOU POLICLINICO 6. 190923 # Presidio
169J22001420006 RODOLICO - SAN MARCO | Sistema integrato di conservazione DEA Il CATANIA 181.958,00 000
- RUP: Del Campo lgnazio G.Rodolico -
SMarco
AOU POLICLINICO G. 190923 # Presidio
169J22001420006 RODOLICO - SAN MARCO Sistema integrato di refertazione DEA I CATANIA 242.610,00 000
- RUP: Del Campo lgnazio G.Rodolico -
S.Marco
Software e servizi di
AOU POLICLINICO 6.
169.22001420006 RODOLICO - SAN MARCO demateriatizzazione & 190923 # Presidio DEA N CATANIA 366,027,537 000
- digitalizzazione delle procedure G.Rodolico -
- RUP: Del Campo lgnazio
amministrative S Marco
Implementazione sistema di
AOU POLICLINICO 6. . .
6922001420006 RODOLICO - SAN MARco | fracciabilita dei dispositivimedici e 190923 # Presidio DEA Il CATANIA 1715.317,00 000
RUP: Del C. p ottimizzazione dei process/ di G.Rodolico -
- el Lampo Ignazio logistica di farmacia. S Marco
AOU POLICLINICO 6.
6922001420006 RODOLICO - SAN MARCO Firewall centrale 90 22; # dp 0 esidio DEA Il CATANIA 181.956,00 000
- RUP: Del Campo lgnazio odolico -
S.Marco
AOU POLICLINICO 6. N
169J22001420006 RODOLICO - SAN MARCO Potenziamento connettivita 170725 % Presidio DEA N CATANIA 198.66100 000
- RUP: Del Campo lgnazio azienaate odolico -
S Marco
AOU POLICLINICO 6.
i2f @ St 190923 # Presidio
169J22001420006 RODOLICO - SAN MARCO | Potenziamento servizi e sistemi
- RUP: Del Campo lgnazio di connettivita aziendale G.Rodolico - SMarco DEA 1| CATANIA 1.014.130,40 0,00
H49J22001050001 AQ PAPARDO - RUP: Implementazione MMS 190924 # A0 DEA MESSINA 70092178 000
Mafali Angelo Papardo
A0 PAPARDO - RUP: Fabbisogno Tecnologie informatiche 190924 # AO
H49J22001050001 Mafali Angelo (Hw/5w/Svcs) Papardo DEA | MESSINA 129.260,00 000
Reingegnerizzazione applicativo
H49J22001050001 A0 PAPARDO - RUP: area amministrativa ERP/Servizi di 190924 # AO DEA 1 MESSINA 148824900 000
Mafali Angelo migrazione, conversione archivi, Papardo
formazione, nuova piattorma ERP
A0 PAPARDO - RUP: Fabbisogno Tecnologie informatiche 190924 # AO
H49J22001050001 Mafali Angelo (Hw/5w/5vcs) Papardo DEA | MESSINA 56104100 0,00
H49J22001050001 AO PAPARDO - RUP. Piattaforma di Interoperabilits 170924 # A0 DEA 1 MESSINA 776.025.00 000
Mafali Angelo Papardo
H49J22001050001 AO PAPARDO - RUP. Service management (ITSM) 1920924 # A0 DEAI MESSINA 474.367,00 0,00
Mafali Angelo Papardo
H49J22001050001 AO PAPARDO - RUP. App continuits pazienti cronici 170924 # A0 DEA 1 MESSINA 274.930,00 000
Mafali Angelo Papardo
H49J22001050001 A0 PAPARDO - RUP: Aggiornamento Piattaforma Sale 190924 # AO DEA | MESSINA 715.822,00 000
Mafali Angelo operatorie UFA, Endoscopia Papardo
H49J22001050001 A0 PAPARDO - RUP: Personale Computer Desktop All In 190924 # AO DEA | MESSINA 100.000,00 000
Mafali Angelo One Papardo
H49J22001050001 A0 PAPARDO - RUP: Portale aziendale 190924 # A0 DEA | MESSINA 298.861,00 0,00
Mafali Angelo Papardo
H49J22001050001 AQ PAPARDO - RUP: Servizi al Cittadino 190924 # A0 DEAI MESSINA 296.846,00 000
Mafali Angelo Papardo
. server, sistema storage, SAN di
H49J22001050001 AD Z‘;Z‘:/ng ; //.;UP' elaborazione biprocessore xeon Wgzzf?:;j o DEA | MESSINA 448.590,00 000
g silver 10 ¢, 256 GB RAM-ssd 480 G8 P
AOU POLICLINICO 6.
HA41821007790006 MARTINO - RUP: cLoup fpozs BAOUPG DEA N MESSINA 704.057,20 000
Veronica Nicosia
AOU POLICLINICO G.
H41821007790006 MARTINO - RUP. Agglornamento PDL Wgyzi;;:}}:gu pe DEA Il MESSINA 720.000,00 0,00
Veronica Nicosia
Missione 6 PNRR -
AOU POLICLINICO G. . A”’[’”‘"’e’ ”admi”’/" del parco 190925 #A.0UPG.
H41B21007790006 MARTINO - RUP: ecnologico e digitale ospeaaliero Martino DEA I MESSINA 580.216,92 000
Veronica Nicosia (Digitalizzazione) - DEA I/ Livello
A.0.U. G. Martino Messina -
aggiornamento sala server
AOU POLICLINICO 6.
H41821007790006 MARTINO - RUP: Piattaforma EDR Cyber Security ’9092;’:::150U pe DEA Il MESSINA 456.428 42 0,00
Veronica Nicosia
Missione 6 PNRR -
AOUPOLIGLINEOG. e ero | 190928 #AOUPG
H41821007790006 MARTINO - RUP: Di . DEA I Li Martino DEA Il MESSINA 170.563,32 000
Veronica Nicosia (Digitalizzazione) - 1/l Livello
A.0.U. G. Martino Messina - Licenze
Office
AOU POLICLINICO 6.
HA41B21007790006 MARTINO - RUP: RIS PACS 1pozs BAOUPG DEA N MESSINA 3.337.094,40 000
Veronica Nicosia
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ENTE del SSR Bieciits DEAdiloll IMPORTO IMPORTO
Titolo Progetto - livello Comune INTERVENTO INTERVENTO
? (/01 Livello) PNRR (Altre fonti)
Missione 6 PNRR -
H41821007790006 MARTINO - RUP: s s Martino DEA Il MESSINA 132.248,00 0,00
Veronica Ni Digitalizzazione) - DEA I/ Livello
eronica Nicosia A.0.U. 6. Martino Messina -
aggiornamento Emonet
AOU POLICLINICO 6.
H41821007790006 MARTING - RUP: Acquisto sistema Telemedicina 17092 ;’: :;mUOUP G DEA Il MESSINA 558.114,75 000
Veronica Nicosia,
AOU POLICLINICO G.
H41821007790006 MARTINO - RUP. A sito web e 190925 #A0.UP G DEA Il MESSINA 203.278,69 0,00
Martino
Veronica Nicosia
AOU POLICLINICO G.
H41821007790006 MARTINO - RUP: Adeguamento SI0 e 19092 if :;”f ure DEA Il MESSINA 979.805,97 0,00
Veronica Nicosia interoperabilita ertino
Piattaforma di Security 190925 # A.0.UPG.
AOU POLICLINICO G. Information and Event Martino DEA Il MESSINA 486.132.55 a.00
H41821007790006 MARTINO - RUP. Management
Veronica Nicosia
AOU POLICLINICO G.
H41B21007790006 MARTING - RUP: Adsguamen/ar;r;:rastruﬂura di 190925 # A.O.UPG. DEA N MESSINA 495.200,00 000
Veronica Nicosia Martino
AOU POLICLINICO G. .
H41B21007790006 MARTINO - RUP: Acquisto nuovo sistema di posta 190925 # A.0.UPG. DEA N MESSINA 35623357 000
elettronica
Veronica Nicosia Martino
AOU POLICLINICO 6.
H41B21007790006 MARTINO - RUP: Acquisto Licenze Server 190925 #A.0UP G DEA Il MESSINA 54144631 0.00
Veronica Nicosia, Martino
AOR VILLA SOFIA - Evoluzi del Sist Inf " )
H79J22001330006 CERVELLO - RUP. voluzione del Sistema Jnjormalivo & 19092601 # P.0. Villa DEA 1 PALERMO 5.200.000,00 0,00
Perconti Davide Ospedaliero in ottica Cloud Sofia
AOR VILLA SOFIA - y
H79J22001330006 CERVELLO - RUP. Hw postazioni di lavoro 17092601 % P.0. Villa DEA I PALERMO 610.000,00 000
Perconti Davide Sofia
AOR VILLA SOFIA -
H79J22001330006 CERVELLO - RUP: Cyber Security zgf%m #P0 Vila DEA1 PALERMO 850.000,00 000
Perconti Davide olia
AOR VILLA SOFIA -
H79J22001330006 CERVELLO - RUP. Software e Verticalizzazioni ZU;ZAHI #£.0 Vida DEA | PALERMO 1542.734,17 0,00
Perconti Davide ola
AOR VILLA SOFIA - y
H79J22001330006 CERVELLO - RUP Licenze 052601 %P0 Vil DEAI PALERMO 168.692,61 000
Perconti Davide olia
H79J22001330006 ACR VILLA SOFIA - 19092601 # P.0. Villa
CERVELLO - RUP Telemedicina Sofia DEAI PALERMO 350.000,00 0,00
Perconti Davide
AOR VILLA SOFIA -
H76G24000150006 CERVELLO - RUP Networking 19092603 # P.O. PALERMO 1.000.000,00 0,00
Cervello DEA |
Perconti Davide
Ammodernamento dei sistemi RIS-
CIS-PACS e completamento della
D79J21017820006 ARNA§ CIVICO - RUP. digitalizzazione dei servizi eroganti 190927‘#‘ARNAS DEA I PALERMO 4,368.202,00 0.00
Cardinale Vincenzo di Radiologia interventistica, Civico
Endoscopia, radioterapia e Medicina
ucleare
D79J21017820006 ARNAS CIVICO - RUP: Ammodernamento applicativi 190927 # ARNAS DEA I PALERMO 750.000,00 0.00
Cardinale Vincenzo medicina trasfusionale Civico
D79J21017820006 ARNAS CIVICO - RUP: Sicurezza in cloud e adeguamento 190927 # ARNAS DEA I/ PALERMO 1350.000,00 000
Cardinale Vincenzo al GDPR Civico
D79J21017820006 ARNAS C/WC.O - RUP: Acquisizione postazioni di lavoro 190927 # ARNAS DEA Il PALERMO 450.000,00 0,00
Cardinale Vincenzo Civico
D79J21017820006 ARNAS CIVICO - RUP: Acquisizione apparati controllo 190927 #‘VARNAS DEA I PALERMO 400.000,00 000
Cardinale Vincenzo accesso alla rete e protezione pdl Civico
D79J21017820006 ARNAS CIVICO - RUP: Acquisizione apparati protezione 790927v#vARNA5 DEA I PALERMO 496.304,00 000
Cardinale Vincenzo email, web e database Civico
D79J21017820006 ARNAS CIVICO - RUP. Acquisizione servizi di system 190927 # ARNAS DEA I PALERMO 770.826,78 000
Cardinale Vincenzo management Civico
D79J21017820006 ARNAS CIVICO - RUP. Ammodernamento rete LAN 190927 # ARNAS DEA I PALERMO 1135.494,00 000
Cardinale Vincenzo Civico
AOU POLICLINICO P. .
176622000260009 GIACCONE - RUP. Workstation grafiche a supporto | 190926 # A.OUP. P. DEA Il PALERMO 141917,56 000
Tartamella Massimo delle attivita di refertazione Giaccone
Servizio di controllo sul traffico di
AOU POLICLINICOP. 5
176622000250009 GIACCONE - RUP. rete incoming e oulgoing con 170928 # A OUP. P. DEA I/ PALERMO 357.949,00 000
di Giaccone
Tartamella Massimo . PR
(attacchi informatici, virus, ..)
Dematerializzazione delle cartelle
AOU POLICLINICO P.
176F22000000009 GIACCONE - RUP. cliniche cartacee per renderle 190926 # A.OUP. P DEA Il PALERMO 2048.546,00 000
fruibili via web e gestione Giaccone
Tartamella Massimo
centralizzata dei consensi
AOU POLICLINICO P. CCE, attivita clinica di P.S. e dei 190928 # AOUP. P
171C22000010009 GIACCONE - RUP. blocchi operatory, servizi di Giaccone DEA Il PALERMO 3.579.497,00 0,00
Tartamella I acia integrati col S/0
AOU POLICLINICO P. Sistemi informativi sanitari, 190928 # A OUP. P
171C22000000009 GIACCONE - RUP. Interoperabilita dati sanitari, CUP e G e . DEA Il PALERMO 2.386.331,00 0,00
Tartamella Massimo servizi al cittadino /accone
AOU POLICLINICO P. Funzioni di PM: 510, CUP, portale, 190928 # AOUP. P
171822000740009 GIACCONE - RUP. identity management, ADT, MP, 6 e . DEA Il PALERMO 596.582,00 0,00
Tartamella Massimo order entry /accone
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ENTE del SSR Presidio DEAdiloll IMPORTO IMPORTO
Titolo Progetto - livello Comune INTERVENTO INTERVENTO
s (10l Livello) PNRR (Altre fonti)
AOU POLICLINICO P. Service management, supporto 190928 # AOUP. P
171C23000420006 GIACCONE - RUP. specialistico e monitoraggio dei G/accal;ev : DEA Il PALERMO 610.00122 000
Tartamella Massimo sistemi on premise e in cloud
IRCCS BONINO PULEJO - Ammodernamento servizi 190960 #1RC.CS.
141820001010006 RUP: Longo Minnolo applicativi e potenziamento sistemi B Pul DEA MESSINA 2.967.239,00 000
Antonino informatici ospedalieri onino Fuiejo
IRCCS BONINO PULEJO - Ammodernamento servizi 190960 #1RC.CS.
141820001010006 RUP: Longo Minnolo applicativi e potenziamento sistemi . ) ) DEA | MESSINA 1345.507,78 0,00
Bonino Pulejo
Antonino informatici
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Investimento 1.1.1: Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (Grandi Apparecchiature)

ENTE del Grande Erestio U aresrative SRR MPORTO INTERVENTO IMPORTO INTERVENTO
SSR Apparecchiature P PNRR (Altre fonti)
ASP P.O. 'S Giovanni
C44E22000260006 Gamma Camere diDio" - Medicina nucleare Agrigento 703.52205 € - €
Agrigento
Agrigento
ASP P.O. 'S, Giovanni
C44E22000270006 Gamma Camere di Dio" - Medicina nucleare Agrigento 421269,75 € - €
Agrigento
Agrigento
ASP P.0. 'S, Giovanni
C44E22000280006 Mammografi di Dio" - Radiologia Agrigento 173655 € - €
Agrigento
Agrigento
P.0. 'S, Giovanni
C44E22000290006 ASP Sistemi Radjologici di Dio" - Radiologia Agrigento 174.896,90 € - €
Agrigento Fissi
Agrigento
ASP P.0.'S. Giovanni
C44E22000310006 Tac di Dio" - Radiologia Agrigento 582.315,00 € 3141400 €
Agrigento
Agrigento
ASP P.O. "Giovanni
C84E22000320006 Mammografi Paolo ll" - Radiologia Sciacca 173.65500 € - €
Agrigento
Sciacca
ASP P.O. “Giovanni
C84E22000330006 Rmn Paolo " - uoc Radiologia Sciacca 961000,00€ 147.889,42 €
Agrigento
Sciacca
ASP Casa della
C44E24000030006 Mammografi Comunita di Diagnosi Radiologica Agrigento 169.686,30 € 1564,70 €
Agrigento
Agrigento
F39.22001680001 ASP AcceleratoriLineari | O "VIitorio Radioterapia Gela 25211700 € - e
Caltanissetta Emanuele"” - Gela oncologica
F39J22001690001 ASP AcceleratoriLineari | O "Vitorio Radioterapia Gela 2440.015.00 € - e
Caltanissetta Emanuele"” - Gela oncologica
ASP £.0. “‘Madaalena Radioterapia
F39J22001700001 N Acceleratori Lineari i Raimond” - San ) San Cataldo 2.510.714,00 € - €
Caltanissetta oncologica
Cataldo
ASP " P.O. "Vittorio
F39J22001720001 Caltanissetta Mammografi Emanuele” - Gela Radiologia Gela 28182000 € - €
ASP P.O. "Maddalena
F39J22001730001 N Ecotomografi Raimondi" - San Radiologia San Cataldo 29.585,00 € - €
Caltanissetta
Cataldo
ASP . P.O. "Vittorio
F39J22001740001 Caltanissetta Ecotomografi Emanuele” - Gela Radiologia Gela 29.585,00 € - €
ASP P.O. "Vittorio
F39J22001750001 Caltanissetta Ecotomografi Emanuele” - Gela Radiologia Gela 29585,00 € - €
ASP P.O. "Vittorio
F39J22001760001 Caltanissetta Ecotomografi Emanuele” - Gela Radiologia Gela 29585,00 € - €
F39J22001770001 ASP Sistemi Radjologici .0 Wittorio Radiologia Gela 26212310 € - €
Caltanissetta Fissi Emanuele” - Gela
F39J22001780001 ASP Sistemi Radjologici .0 Wittorio Radiologia Gela 26212310 € - €
Caltanissetta Fissi Emanuele” - Gela
ASP P.0. "Santo
F59J22001220001 Mammografi Stefano" - Radiologia Mazzarino 170.800,00 € - €
Caltanissetta
Mazzarino
P.0. "Santo
F59J22001230001 ASP Sistemi Radjologici Stefano” - Radiologia Mazzarino 26212310€ - €
Caltanissetta Fissi
Mazzarino
PO "M
F89J22003230001 ASP Mammografi Immacolala Radiologia Mussomeli 170.800,00 € - €
Caltanissetta Longo” -
Mussomeli
PO "M
F89.22003240001 ASP Sistemi Radiologici Immacolata Radiologia Mussomeli 26212310 € .
Caltanissetta Fissi Longo” -
Mussomeli
F94E22000570001 ASP Ron P.0. "Vittorio Radiologia Gela 990.640,00 € - €
Caltanissetta Emanuele” - Gela
F99J22002000001 Asp Gamma Camere PO S Elia- C: 816.558,20 € - €
Caltanissetta Caltanissetta
F99J22002010001 ASP Pet/Tac PO S EUa"~  redicina nucleare | Caltanissetta 227493400 € - ¢
Caltanissetta Caltanissetta
ASP . P.O. 'S Elia"-
F99J22002020001 Caltanissetta Angilografi Caltanissetta Cardiologia Caltanissetta 495.869,00 € - €
ASP PO 'S Elia"- o ;
F99J22002060001 Caltanissetta Mammografi Caltanissetta C. 172.020,00 € - €
ASP P.0. "Suor Cecilia
F99J22002070001 Mammografi Basarocco” - Radiologia Niscemi 170.800,00 € - €
Caltanissetta
Niscemi
F99.22002080001 ASP Ecotomografi PO 'S Elia" - ? c. 29.565,00 € .
Caltanissetta a
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ENTE del Grande Eresiiio e, ST MPORTO INTERVENTO IMPORTO INTERVENTO
SSR Apparecchiature P PNRR (Altre fonti)
ASP P.O. 'S Elia"-
F99J22002090001 Caltanissetta Ecotomografi Caltanissetta Radiologia Caltanissetta 29.585,00 € - €
ASP P.O. 'S Elia"-
F99J22002100001 Caltanissetta Ecotomografi Caltanissetta C: 29.585,00 € - €
ASP Sistemi Radjologici PO 'S Elia"-
F99.J22002140001 Caltanissetta Fissi Caltanissetta c 26212310 € - €
F99J22002160001 ASP Sistemi Radiologici P.0."S. Elia*~ Radiologia Caltanissetta 26212310 € - €
Caltanissetta Fissi Caltanissetta
P.0. "Suor Cecilia
F99J22002170001 ASP Sistemi Radiologici & " g corocco” - Radiologia Niscemi 26212310 € - €
Caltanissetta Fissi
Niscemi
ASP P.O. 'S Elia"-
F99J22002210001 Caltanissetta Tac Caltanissetta C 430.956,10 € - €
P.0. "Gravina e
F24E22000150009 ASP Catania Tac San Pietro" - Radiologia Caltagirone 412.115,81€ - €
Caltagirone
P.0. "Gravina e
F24E22000160009 ASP Catania Rmn San Pietro” - Radiologia Caltagirone 1.263.056,00 € - €
Caltagirone
P.0. "Gravina e
F24E22000170009 ASP Catania Gamma Camere/Tac San Pietro” - Medicina nucleare Caltagirone 750.654,01 € - €
Caltagirone
P.0. "Gravina e
F24E22000180009 ASP Catania Gamma Camere San Pietro” - Medicina nucleare Caltagirone 559.86220 € - €
Caltagirone
P.O. "Gravina e
F24E22000190009 ASP Catania Mammografi San Pietro” - Radiologia Caltagirone 130.357,00 € - €
Caltagirone
P.O. "Gravina e
F24E22000200009 ASP Catania Angiografi San Pietro” - Cardiologia Caltagirone 657.074,84 € 436.200,00 €
Caltagirone
P.0."S. Marla e S.
F44E22000160009 ASP Catania Rmn Venera" - Radiologia Acireale 1255.736,00 € 518.810,60 €
Acireale
F44E22000170009 ASP Catania Mammografi P.TA. - Acireale Radiologia Acireale 130.357,00 € - €
PO 'SS
F64E22000310009 ASP Catania Tac Salvatore” - Radiologia Paterno 44321879 € - €
Paterno
F64E22000320009 | ASP Catania Tac P mcj;g’g/ - Radiologia Catania 251382,34 € - €
PO 'SS
F64E22000330009 ASP Catania Rmn Salvatore" - Radiologia Paterno 1377.736,00 € 504.339,69 €
Paterno
F64E22000340009 | ASP Catania Rmn o Mcjaﬁ,i’” " Radiologia Catania 1308.467,91 € 803.186,22 €
Sistemi Radiologici PO "S5
F64E22000350009 ASP Catania Fissi g Salvatore"” - Radiologia Paterno 219.434,93 € - €
Paterno
F64E22000360009 | ASP Catania | >/temiRadiologici | PTA 'S Luigi" - Radiologia Catania 193.483,92 € - €
Fissi Catania
Sistemi Radlol PO "S5,
F64E22000370009 | ASP Catania ste p 5"5 g ologict Salvatore” - Radiologia Paterno 219.434,93€ - €
Paterno
P.O. "S5,
F64E22000380009 ASP Catania Ecotomografi Salvatore” - Radiologia Paterno 39.197,50 € - €
Paterno
F64E22000390009 | ASP Catania Ecotomograni | PTA S LB Radiologia Catania 3919750 € - e
F64E22000400009 | ASP Catania Mammografi e TAEafaﬁ/L:g/ - Radiologia Catania 17267600 € .
F6LE22000410009 | ASP Catania Mammografi prA = Lugr- Radiologia Catania 146.666,00 € - e
Poliambulatorio
F64E22000420009 ASP Catania Mammografi 'S. Giorgio Radiologia Catania 130.357,00 € - €
Librino” - Catania
PO 'SS
F64E22000430009 ASP Catania Mammografi Salvatore” - Radiologia Paterno 111630,00 € - €
Paterno
P.O. "Basso
. Ragusa Mario" - B Militello in val
F74E22000210009 ASP Catania Tac Militello in val di Radiologia Ji Catania 253.574,00 € - €
Catania
P.O. "Basso
F74E22000220009 | ASP Catania Rmn Ragusa Mario” - Radiologia Mittelio in val 900.000,00 € 1692.246,00 €
Militello in val di di Catania
Catania
P.O. "Basso
Sistemi Radjologici Ragusa Mario” - Militello in val
F74E22000230009 ASP Catania Fissi Militello in val di Radiologia di Catania 192.340,98 € - €
Catania
F74E22000240009 | ASP Catania Mammografi P "“a’;:;’:;f”" - Radiologia Pedara 130.357,00 € - €
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ENTE del Grande Presidio Ty —— o, MPORTO INTERVENTO IMPORTO INTERVENTO
SSR Apparecchiature P PNRR (Altre fonti)
0. "Basso
. " Ragusa Mario" - B Militello in val
F74E22000250009 ASP Catania Mammografi Milstello in val di Radiologia di Catania 111630,00 € - €
Catania
P.O. "Maria
FB4E22001080009  ASP Catania Ecotomografi Santissima Radiologia Biancavilla 39.197,50 € - €
Addolorata” -
Biancavilla
FB4E22001090009 i ASP Catania Mammografi P "“a’gf:r’f:”’” - Radiologia Giarre 711630,00 € - €
Sistemi Radiologici P.0. “Castiglione
F94E22000450009 ASP Catania Fissi Prestianni” - Radiologia Bronte 205.719,84 € - €
Bronte
F94E22000460009 | ASP Catania Mammografi P ”“a”\’/fz‘f;'/"”" - Radiologia Vizzini 148.886,00 € - €
F94E22000470009 | ASP Catania Mammografi P ”“a’;f;’::’”" - Radiologia Bronte 711630,00 € - €
619J22001490006 ASP Enna Tac P.0 "Basilolta” - Radiologia Nicosia 475.54136€ - €
Nicosia
639J22002140006 ASP Enna Mammografi P.0. "M, Chiello” - Radiologia Plazza 20384800 € - €
Pilazza Armerina Armerina
639J22002220006 ASP Enna Tac P.0. "M, Chiello” - Radiologia Plazza 406.958.27 € - €
Pilazza Armerina Armerina
675C22000000006 |  ASP Enna Gamma Camere | 7 Ugf:g[ 1"\ Medicina Nucleare Enna 802.746,82 € - €
679J22001250006 ©  ASP Enna Ron P.O. "M Chielio” - Radiologia Piazza 1284.597,00 € .
Pilazza Armerina Armerina
679J22001260006 |  ASP Enna Tac PO Ugf;” o/ Radiologia Enna 363.783,27 € .
679J22001270006 |  ASP Enna Tac P.0. Umberto I"= | yo.c. rapioLoGIA Enna 359.17217€ - e
P.O. "Ferro
699J22001030006 ASP Enna Tac ngf/; ort Radiologia Leonforte 368.158,79 € - €
Leonforte
P.O. “Ferro
699J22001040006 ASP Enna Mammografi BZZZ; o K Radiologia Leonforte 203.848,00 € - €
Leonforte
675C24000090006 ©  ASP Enna Angiografi PO Ugﬁ” o= Radiologia Enna 211.346,32 €
J19122000010006 ASP Messina Sistemi Radiologici i P.O. di SantAgata : U.0.S. di Diagnostica i SantAgata di 181877,40 € e
Fissi di Militello per Immagini Militello
J49122000010006 | ASP Messina Mammografi Poliambulalorio -+ U.0C Radiologia Messina 173.600.00 € .
Messina Territoriale
0. "Barone
J49122000020006 | ASP Messina | /St Radiologici - rio Romeo®- i Y-0:C Diagnostica Patti 211790,33 € s
Fissi per Immagini
Patti
J49122000030006 ASP Messina Sistemi Radiologici : Poliambulatorio - U.0.C. Radiologia Messina 181877,40 € e
Fissi Messina Territoriale
P.O. "Giuseppe
J59122000120006 | ASP Messina Mammografi Fogliani” - U.0.C Diagnostica Milazzo 173.600,00 € .
) per Immagini
Milazzo
.0, “Cutroni- Barcellona
6912000000006 | ASP Messina Tac Zodda" - U0.C: Diagnostica Pozzo Di 367.69966€ y
Barcellona Pozzo per Immagini
" Gotto
Di Gotto
0. "San 5
J89122000010006 | ASP Messina Tac Salvatore” - U0 Diagnostica Mistretta 36503368 € - €
per Immagini
Mistretta
0. "San 5
8912000020006 | ASP Messina Rmn Vincenzo” - U0 Diagnostica Taormina 155969036 € - €
per Immagini
Taormina
0. "San
J89122000030006 ASP Messina Acceleratori Lineari Vincenzo" - U.0.C. Radioterapia Taormina 220335540 € - €
Taormina
0. "San 5
J89122000040006 i ASP Messina Mammografi Vincenzo" - v0.C. Diagnostica Taormina 223.200,00 € - €
per Immagini
Taormina
P.O. "San
8912200005006 | ASP Messina | ~'>(em Radiologici Vincenzo" - U0 Diagnostica Taormina 211790,33€ - e
Fissi per Immagini
Taormina
PO "San U0.C Disgnosti
J89J22002620001 | ASP Messina Tac Vincenzo" - g agnostica Taormina 745.637,77 € - €
per Immagini
Taormina
P.O. "San
J89J22002640006 ASP Messina Tac Vincenzo" - U.0.C. Radioterapia Taormina 600.847,63 € -€
Taormina
£19121000030006 ASP Palermo Sistemi Radiologici i Poliambulatorio - Radiologia ed Bagheria 34.650,97 € e
Fissi Bagheria Ecografia
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ENTE del Grande Presidio Ty —— o, MPORTO INTERVENTO IMPORTO INTERVENTO
SSR Apparecchiature P PNRR (Altre fonti)
F29121000020006 | ASP Palermo | /o€ Radiologici . Poliambulatorio - Radiologia Carini 33.834,15 € - €
Fissi Carini
F29J21014930006 | ASP Palermo Mammografi ~ "”a”;b;;[;ﬁ“”" N Radiologia Carini 156159,00 € - €
F59121000010006 | ASP Palermo | /(€M Radiologici . Poliambulatorio - 5 L 226.995,00 € - €
Fissi Lampedusa
F59J21017330006 | ASP Palermo Mammografi Polizmbulatorio - Radiologia ed Bagheria 152.867,25 € - €
Bagheria Ecografia
F69121000000006 | ASP Palermo | 'S Radiologici PTA Enrico Radiologia Palermo 94.749,63 € - €
Fissi Albanese
F69121000010006 | ASP Palermo | /(€M Radiologici . Poliambulalorio - Radiologia Palazzo 34.653,68€ - €
Fissi Palazzo Adriano Adriano
F69J21018220006 | ASP Palermo Mammografi po g:r’ /fz’;m’ Radiodiagnostica Corteone 149.653,35 € .
F69J21018230006 | ASP Palermo Mammografi P05 Cimino”™ = 5 & padiologia Termini 151834,43 € _ e
Termini Imerese Imerese
F69J21018250006 | ASP Palermo | /(e Radiologici PTA Enrico Radiologia Corteone 245.995.73 € .
Fissi Albanese
Sistemi Radiologici £.0. 6. F. y .
F79121000010006 : ASP Palermo I aciolog Ingrassia" - RADIODIAGNOSTICA Palermo 243.890,01 € - €
55 Palermo + TAC
P.O. "Villa Delle
F79121000020006 | ASP Palermo | (e’ Radiologici Ginestre” - vos Patermo 23747954 - e
Fissi Radiodiagnostica
Palermo
P.O. "Villa Delle
F79121000030006 | ASP Palermo | ~'>(em’ Radiologici Ginestre” - vos Patermo 7168800 € - €
Fissi Radiodiagnostica
Palermo
F79121000040006 | ASP Palermo | '5(/m/Radiologici i P.TA "Biondo” - Radiologia Palermo 2692060 € _ e
Fissi Palermo
F79121000050006 | ASP Palermo | St/ Radiologici i P.TA “Centro”- Radiologia Palermo 3477533 € _ e
Fissi Palermo
Sistemi PO G F voc
F79121000060006 : ASP Palermo i Ingrassia* - : + Palermo 4661339 € - €
Palermo TAC e RMN
F79121000070006 | ASP Palermo | “/°temiRadiologici | P.TA ‘Guadagna® Radiologia Palermo 3743729 € _ e
Fissi - Palermo
Casa
Sistemi Radiologici Circondariale Casa Circondariale
F79121000080006 ASP Palermo g Pagliarelli (Pronto Palermo 30.444,14 € - €
Fissi Pagliarelli -
Soccorso)
Palermo
F79121000090006 | ASP Palermo | ~/ote/miRadiologici i PTA “Centro”- Radiologia Palermo 4302468 € .
Fissi Palermo
P.O. "Villa Delle
F79121000100006 | ASP Palermo | /(€M Radiologici Ginestre” - vos Patermo 3966167 € - e
Fissi Radiodiagnostica
Palermo
Sistemi Radiologici P.TA Enrico
F79121000110006 ASP Palermo Fissi 9! Albanese"” - Radiologia Palermo 52.136,49 € - €
Palermo
P.O. "Villa Delle Uos
F79J21015910006 i ASP Palermo Tac Ginestre* - Patermo 850.840,85 € 17.209,13 €
Radiodiagnostica
Palermo
F79J21016920006 | ASP Palermo Tac PTA "Centro”- Radiologia Palermo 997.736,65 € _e
Palermo
PO G F voc.
F79J21015930006  ASP Palermo Rmn Ingrassia* - jodi + Palermo 146829166 € 244,801 34€
Palermo TAC e RMN
PO G.F
F79J21015960006 ASP Palermo Ecotomografi Ingrassia” - Radiologia Palermo 7513168 € - €
Palermo
F79J21015970006 | ASP Palermo Ecotomografi Ambulatorio "Ex Screening Palermo 49.494,38 € - €
Ipai" - Palermo ‘mammografico
F79J21015980006 | ASP Palermo Ecotomografi Ambulatorio "Ex Screening Palermo 4949438 € - €
Ipai" - Palermo ‘mammografico
F79J21015990006 | ASP Palermo | >'>{em Radilogici | Poliambulatorio - Radiologia Palazzo 20301173 € - €
Fissi Palazzo Adriano Adriano
F19J21016000006 | ASP Palermo | />(em! Radiologici | PTA “Ceniro”- Radiologia Palermo 20282873 € - €
Fissi Palermo
Casa
Sistemi Radiologici Circondariale Cass Circondariale
F79J21016010006 ASP Palermo g Ucciardone (Pronto Palermo 269582, 94€ - €
Fissi Ucciardone -
Soccorso)
Palermo
F89121000010006 | ASP Palermo | /(€M Radiologici PO "Civico" - Radiologia - TAC Partinico 2030173 € .
Fissi Partinico
F89121000020006 | ASP Palermo | /oM Radiologici + Poliambulalorio - prrynnuacnosTICA | Lampedusa 26.92060 € y
Fissi Lampedusa
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F89121000030006 | ASP Palermo | /5t Rediologici . Poliambulalorio - Radiologia Lercara Friddi 31885,87€ - €
Fissi Lercara Friddi
P.O. "Civico" -
F89J21035760006 ASP Palermo Mammografi ) RADIODIAGNOSTICA Partinico 147.996,90 € - €
Partinico L TAC
F59123000070006 ; ASP Palermo Mammografi Polizmbulatorio - 2 L 174.276,00 € - €
Lampedusa
P.TA Enrico Screenin
F79124000500006 ASP Palermo Mammografi Albanese - . 9 Palermo 137.775,09€ -€
ale
P.O. “Giovanni
129122000000001 ASP Ragusa Acceleratori Lineari Paolo /1" - Radioterapia Ragusa 3268.564,81 € 67.8687,80 €
Ragusa
P.O. “Giovanni
129122000010001 ASP Ragusa Ecotomografi Paolo 11" - Radiologia Ragusa 49.255,00 € - €
Ragusa
P.O. “Giovanni
129122000020001 ASP Ragusa Ecotomografi Paolo /1" - Cardiologia Ragusa 69.588,25 € - €
Ragusa
.0 “Giovanni Ostetricia e
129122000030001 ASP Ragusa Ecotomografi Paolo /1" - Ragusa 6852873 € 336819 €
ginecologia
Ragusa
Sistemi Radiologici £.0 “Giovanni
129122000040001 ASP Ragusa Fissi 9! Paolo 11" - Radiologia Ragusa 270.000,00 € 535100 €
Ragusa
P.O. “Giovanni
129122000050001 ASP Ragusa Tac Paolo 11" - Radiologia Ragusa 409.706,69 € - €
Ragusa
P.O. “Giovanni
129122000060001 ASP Ragusa Mammografi Paolo 11" - SENOLOGIA Ragusa 202.244,19 € - €
Ragusa
P.O. “Giovanni
129122000070001 ASP Ragusa Mammografi Paolo 11" - SENOLOGIA Ragusa 201.306,00 € - €
Ragusa
P.O. "Giovanni
129J22001030001 ASP Ragusa Angiografi Paolo /1" - Cardiologia Ragusa 600.000,00 € 108.085,48 €
Ragusa
149122000000001 | ASP Ragusa Mammografi PO Busacca’- Radiologia Scicli 180.566,00 € - €
159122000010001  ASP Ragusa Ecotomografi po v%if; ar- Cardiologia Vittoria 69.588,25 € - €
159122000020001 | ASP Ragusa | 5[/ Radilogici i PO "Guzzard” - Radiologia Vittoria 20299100 € _ e
Fissi Vittoria
159122000040001  ASP Ragusa Mammografi po V‘fgji‘;’ ar- Radiologia Vittoria 180.566,00 € - €
159122000050001 | ASP Ragusa Tac PO V‘fgji‘;’ - Radiologia Vittoria 530.000,00 € 66075350 €
P.O. "Regina
159122000060001 ASP Ragusa Mammografi Margherita" - Radiologia Comiso 180.566,00 € - €
Comiso
189122000000001 | ASP Ragusa Mammografi Po ﬂ/\j:i;?;r e Radiologia Modica 178.736,00 € - €
8912200001000 | ASP Ragusa Tac PO ;‘j:glgc’;” e'- Radiologia Modica 427.793,08 € - €
189122000020001 | ASP Ragusa Tac o Meggore - Radiologia Modica 53000000 € 4103168 €
159124000640006 | ASP Ragusa Ron po ;ng; "=y oc Radiologia Vittoria 900.000,00 € 798.455,00 €
. P.O. "Umberto 1" - MEDICINA .
J39122000020006 ASP Siracusa Gamma Camere Siracusa NUCLEARE Siracusa 498.765,00 € - €
P.O. "Rizza
J39122000030006 ASP Siracusa Mammografi Alessandro” - Radiologia Siracusa 173.545,00 € - €
Siracusa
3912200004006 | ASP Siracusa Mammografi P.0. Umberto |- Radiologia Siracusa 173.545,00 € .
Siracusa
P.O. "Rizza
J39122000050006 ASP Siracusa Ecotomografi Alessandro” - Radiologia Siracusa 23.053,00 € - €
Siracusa
P.O. "Rizza
. " A SCRRENING .
J39122000190006 ASP Siracusa Mammografi Alessandro” - MAMMOGRAFICO Siracusa 137.555,00 € - €
Siracusa
P.O. "Rizza
" M SCRRENING
J39122000200006 | ASP Siracusa Ecotomografi Alessandro” - MAMMOGRAFICO Siracusa 23.053,00 € - €
Siracusa
PO E
J59122000030006 ASP Siracusa Mammografi Muscatello” - Radiologia Augusta 173.545,00 € - €
Augusta
PO E
J59122000150006 ASP Siracusa Mammografi Muscatello” - SCREENING Augusta 137.555,00 € - €
Augusta RADIOLOGIA
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Fissi

Spirito" - Alcamo

Densitometro
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SSR Apparecchiature P PNRR (Altre fonti)
J69122000020006 | ASP Siracusa Tac ’ ‘Zei’;:f - Radiologia Lentini 416.784,50 € - €
J69122000060006  ASP Siracusa Rmn po Z(/:Z”a N Radiologia Avola 900.000,00 € - €
Poliambulatorio
SCRRENING
J79122000030006 ASP Siracusa Mammografi ex inam MAMMOGRAFICO Siracusa 137.555,00 € - €
Palazzolo
Centro Senologia SCRRENING
J79122000040006 ASP Siracusa Ecotomografi Priolo Gar aia MAMMOGRAFICO - Siracusa 23.053,00 € - €
4 PRIOLO GARGALLO
" Centro Senologia | SCREENING PRIOLO
J79122000120006 ASP Siracusa Mammografi Priolo Gargallo GARGALLO Siracusa 137.555,00 € - €
8922000070006 | ASP Siracusa Memmografi p0 Trgona" - Radiologia Noto 173.545,00 € - €
8912200080006 | ASP Siracusa Tac Lo f’vg’g”a - Radiologia Avola 41310950 € >
JB9124000740006 | ASP Siracusa Tac PO ;Zé[’:"" - Radiologia Noto 498.330,50 € _e
3912400190006 | ASP Siracusa Angiografi P.0. Umberto |- Cardiologia - Siracusa 308.000,00 € 89.05200 €
Siracusa Emodinamica
P.O. "Rizza
J39124000710006  ASP Siracusa | /(€M RedIOOGIET < s sandron - Medicina Siracusa 4611000 € )
Fissi Riabilitativa
Siracusa
Sistemi Radiologici PO Medicina
J59124001020006 ASP Siracusa 9! Muscatello” - Augusta 56.235,00 € -€
Fissi Riabilitativa
Augusta
£.0. "Rizza Ambulatorio di
J39124000720006 ASP Siracusa Ecotomografo Alessandro” - Siracusa 61076,625 € -€
Cardiologia
Siracusa
P.O. Civile -
J69124000700006 ASP Siracusa Ecotomografo Lentini Cardiologia Lentini 61076,625 € -€
J69124000710006  ASP Siracusa Ecotomografo Po j’vg”/:’ e Cardiologia Avola 61076,625 € —e
PO E
J59124001030006 ASP Siracusa Ecotomografo Muscatello” - Cardiologia Augusta 61076,625 € -€
Augusta
J39124000770006 i ASP Siracusa Ecotomografo P.0. Umberto /" - Nefrologia Siracusa 56.000,00 € —€
Siracusa
0. "Rizza
J39124000780006 ASP Siracusa Ecotomografo Alessandro” - Hospice Siracusa 56.000,00 € -€
Siracusa
J38H24000710006 ASP Siracusa Ecotomografo po. 572?5;0 - Chirurgia Vascolare Siracusa 56.000,00 € -€
J69124000760006 | ASP Siracusa Ecotomografo s ‘Zei’;gf - Radiologia Lentini 31800,00 € -€
J69124000750006 | ASP Siracusa Ecotomografo ’ ’zei’;:f - PTA Lentini 31.600,00 € -€
J39124000750006 | ASP Siracusa Ecotomografo s iei//ﬁ - PTA Lentini 31.800,00 € _e
J39124000760006 | ASP Siracusa Ecotomografe | F-0- YUmberto /"~ Radiologia Siracusa 31.800,00 € _e
Siracusa
J69124000740006 | ASP Siracusa Ecotomografo PO f’vg’g”a - Radiologia Avola 31800,00 € _e
JB9124000750006 | ASP Siracusa Ecotomografo £o ;Zé[’;"" - PTA Noto 31800,00 € _e
J69124000720006 | ASP Siracusa Ecotomografo p.0 Civite - Ostelricia e Lentini 5300000 € _e
Lentini Ginecologia
J39124000730006 | ASP Siracusa Ecotomografe | 0 Umberto I”- Ostelricia e Siracusa 5300000 € _e
Siracusa Ginecologia
h " P.O. "B Nagar" - ;
(629122000010006 ASP Trapani Ecotomografi Radiologia Pantelleria 20.00000 € - €
Pantelleria
h " P.O. "B Nagar" - ;
G29122000020006 ASP Trapani Mammografi Radiologia Pantelleria 111240,00 € - €
Pantelleria
P.O. "Vittorio
G39122000000006 ASP Trapani Tac Emanuele” - Radiologia Castelvetrano 530.00000 € - €
Castelvetrano
P.O. "Vittorio
G39122000010006 ASP Trapani afi - Radiologia Castelvetrano 300.000,00 € - €
Castelvetrano
679122000000006 | ASP Trapani | >t/ Radiologici PO "Santo Radiologia - Alcamo 65.000,00 € Ry
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679122000010006 ASP Trapani Mammografi £.0. "Santo Radiologia Alcamo 151.101,00 € - €
Spirito" - Alcamo
P.O. "Paolo
G89122000000006 ASP Trapani Ecotomagrafi Borsellino" - Urologia Marsala 20.000,00 € - €
Marsala
P.O. "Paolo
(G89122000010006 ASP Trapani Mammografi Borsellino" - Radiologia Marsala 151.701,.00 € - €
Marsala
P.0. "San Antonio
G99122000010006 ASP Trapani Ecotomografi Abate" - Trapani Urologia Trapani 90.00000 € - €
699122000020006 | ASP Trapani Memmografi P.0 "San Antonio Radiologia Trapani 15295500 € - €
Abate" - Trapani
699122000030006 | ASP Trapani Ecotomografi | F:0. SN Antonio -y icing Interna Trapani 90.000.00 € - €
Abate" - Trapani
699122000040006 ASP Trapani Tac P.0 "San Antonio Radiologia Trapani 53000000 € >
Abate" - Trapani
AQE P.O. "Cannizzaro" DIAGNOSTICA PER
B54E22000130006 Cannizzaro Rmn _ Catania IMMAGINI Catania 896.624,36 € - €
B64E22000680006 AOE Gamma Camere | 10 COMIZZIOT e icing pucteare Catania 489640,00 € - e
Cannizzaro - Catania
AOE P.O. "Cannizzaro” DIAGNOSTICA PER
B64E22000690006 Cannizzaro Rmn _ Catania IMMAGINI Catania 899.149,76 € - €
B64E22000700006 ACE Angiografi P.0 "Cannizzaro CARDIOLOGIA Catania 654.274,04 € 25299596 €
Cannizzaro - Catania
B64E22000710006 ACE Angiografi P.0. "Cannizzaro Cardiologia Catania 654.274,03 € 256.594,97 €
Cannizzaro - Catania
AOE P.0. "Cannizzaro” DIAGNOSTICA PER .
B64E22000720006 Cannizzaro Tac _ Catania IMMAGINI Catania 523.080,00 € - €
B64E22000730006 ACE Tac P.0, “Cannizzaro” Units spinate Catania 49053000 € -
Cannizzaro - Catania
B69J22002440006 ACE Pet/Tac PO “Cannizzaro” o jicina pucteare Catania 2.283.645,00€ - €
Cannizzaro - Catania
B69J22002450006 AOE Mammografi P.0. "Cannizzaro UOC SENOLOGIA Catania 299999,99 € - €
Cannizzaro - Catania
AOE Acceleratore P.0. "Cannizzaro” voc.
B64E23000020006 Cannizzaro Lineare - Catania RADIOTERAPIA Catania 219876262 € - €
ARNAS P.O. "Garibaldi
D64E22000200006 Garibaldi Ecotomografi Nesima" - ENDOCRINOLOGIA Catania 2192778 € - €
Catania
P.O. "Garibaldi
ARNAS " RADIODIAGNOSTICA
D64E22000210006 Garibaldi Ecotomografi Nesima" - SENOLOGICA Catania 2560278 € - €
Catania
D64E22000220006 ARNAS Ecotomografi P.0. “Garibaldi Pronto Soccorso Catania 2560278 € - €
Garibaldi Centro” - Catania
ARNAS P.O. "Garibaldi MEDICINA INTERNA
D64E22000230006 Garibaldi Ecotomografi Centro” - Catania ORDINARIA Catania 3258003 € - €
ARNAS P.0. "Garibaldi
D64E22000240006 Garibaldi Ecotomografi Nesima" - UoC RADIOLOGIA Catania 2560278 € - €
Catania
D64E22000250006 | ARNAS Sistemi Radiologici . P.0. "Garibaldi 50 papyor 0614 Catania 180.649,74 € y
Garibaldi Fissi Centro" - Catania
D64E22000260006 | ARNAS Sistemi Radiologici 1 P.0.“Garibaldi 50 papior 06/ Catania 24140574 € y
Garibaldi Fissi Centro" - Catania
ARNAS P.0. "Garibaldi
D69J22001880006 Tac Nesima" - U.0.C. Radioterapia Catania 48151714 € - €
Garibaldi
Catania
D69J22001890006 ARNAS Tac PO "Garibaldi o0 papioL 0614 Catania 51001794 € - e
Garibaldi Centro" - Catania
ARNAS P.0. "Garibaldi
D69J22001900006 Garibaldi Rmn Nesima" - uoc RADIOLOGIA Catania 933.110,58 € - €
Catania
D69J22001910006 ARNAS Rmn PO "Garibald . o0 papioL 0614 Catania 933.110,56 € - €
Garibaldi Centro" - Catania
ARNAS P.0. "Garibaldi
D69J22001920006 Garibaldi Acceleratori Lineari Nesima" - Uoc RADIOTERAPIA Catania 2138.447,64 € - €
Catania
P.0. "Garibaldi
ARNAS " MEDICINA 5
D69J22001940006 Garibaldi Gamma Camere Nesima" - NUCLEARE Catania 505.892,26 € - €
Catania
P.O. "Garibaldi
ARNAS " MEDICINA 5
D69J22001960006 Garibaldi Gamma Camere/Tac Ngj;/:nala- NUCLEARE Catania 696.03118 € - €
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ARNAS P.O. "Garibaldi RADIODIAGNOSTICA
D69J22001970006 Garibaldi Mammografi Centro” - Catania SENOLOGICA Catania 28124177 € - €
P.O. "Garibaldi
ARNAS " RADIODIAGNOSTICA
D69J22001990006 Garibaldi Mammografi Nesima" - SENOLOGICA Catania 17022177 € - €
Catania
P.O. "Garibaldi
ARNAS " RADIODIAGNOSTICA
D69J22002000006 Garibaldi Mammografi Nesima" - SENOLOGICA Catania 170.22177 € - €
Catania
D69J22002010006 ARNAS Angiografi P.0. “Garibaldi UOC RADIOLOGIA Catania 429.998,64 € - €
Garibaldi Centro” - Catania
ARNAS P.0. "Garibaldi
D69J22002020006 Garibaldi Ecotomografi Nesima" - Cardiologia Catania 32.580,03 € - €
Catania
D69J22002030006 ARNAS Ecotomografi Po fv‘ar/bald/ Cardiologia con Utic Catania 29.010,03 € - €
Garibaldi Centro” - Catania
ARNAS P.0. "Garibaldi
D69J22002040006 Garibaldi Ecotomografi Nesima" - Chirurgia vascolare Catania 2560278 € - €
Catania
ARNAS P.0. "Garibaldi
D69J22002050006 Garibaldi Ecotomografi Nesima" - Chirurgia oncologica Catania 25.707,78 € - €
Catania
D64E24000120006 ARNAS Sistemi Radiologici . P.0. "Garibaldi VOC Radiologia Catania 79.907,68 € _e
Garibaldi Fissi Centro" - Catania
ARNAS P.0. "Garibaldi
D64E24000110006 Tac Nesima" - Uoc Radiologia Catania 772.933,78 € -€
Garibaldi
Catania
D64E24000290006 ARNAS Ecotomografi P.0 "Garibaldi vac Anestesia e Catania 4412583 € _e
Garibaldi Centro" - Catania Rianimazione
D64E24000310006 ARNAS Ecotomografi P.0. "Garibaldi voc Cardiologia Catania 12292929 € _e
Garibaldi Centro" - Catania
P.0. "Garibaldi .
D64E24000330006 ARNAS Ecotomografi Nesima" - vac Chirurgia Catania 4804325 € —e
Garibaldi Generale
Catania
D64E24000300006 ARNAS Ecotomografi P.0. "Garibaldi vac Ortopedia e Catania 4062626 € _e
Garibaldi Centro" - Catania Traumatologia
D64E24000320006 ARNAS Ecotomografi P.0. "Garibaldi UOC Neurologia Catania 44.55161€ —€
Garibaldi Centro” - Catania
ARNAS P.O. "Garibaldi Blocco Operatorio 5
D64E25000100006 Garibaldi Angiografo Centro” - Catania Centro Emergenza Catania 170.798,78 €
AOUP Fzggi/”;’rfj Radiologia P.0. G.
164E22000520006 Rodolico-San Tac P " % Catania 27202134 € - €
Rodolico” - Rodolico
Marco
Catania
AOUP P.O. "San Marco”
164E22000530006 | Rodolico-San |  Gamma Camere O €@ | Medicina nucteare Catania 408.517,00 € - €
Marco
AOUP P.O. "San Marco"
164E22000540006 Rodolico-San Mammografi _ Catania Radiologia Catania 150.975,00 € - €
Marco
ACUP PO "San Marco" Anestesia e
164E22000550006 Rodolico-San Ecotomografi o Rianimazione P.O. Catania 4570125 € - €
- Catania
Marco San Marco
AOUP Policlinico
164E22000560006 | Rodolico-San Ecotomografi Gaspare Neonalologia e UTIN Catania 4570125 € - €
Rodolico” - 1 P.0. Rodolico
Marco
Catania
AOUP P.0. "San Marco” : Angiologia P.0. San
164E22000570006 Rodolico-San Ecotomografi s g 9! Catania 4570125 € - €
- Catania Marco
Marco
AOUP F”'ZZ?Z’:‘: Clinica Ortopedica
164E22000580006 Rodolico-San Ecotomografi P " P Catania 4570125 € - €
Rodolico" - P.0. Rodolico
Marco s
Catania
AOUP apore Cardiologia - P.O. G.
164E24000570006 Rodolico-San Ecotomografo P " 9! o Catania 74.515,00 € -€
Rodolico” - Rodolico
Marco s
Catania
AOUP F:ggggrc: Neonatologia e UTIN
164E24000580006 Rodolico-San Ecotomografo Rodolico” - _P.0. G Rodolico Catania 31.310,44 € -€
Marco
Catania
AOUP P.0. San Marco - Ginecologia e
164E24000560006 Rodolico-San Ecotomografo o ) 9/ Catania 52.570,00 € -€
Catania Ostetricia
Marco
ACUP eg{a/;i;l;g Radiologia CAST -
164E24000550006 Rodolico-San Tac Rodolico” - P.0. G Rodolico Catania 480.972.50 € -€
Marco
Catania
AOUP P.O. San Marco - Ginecologia e
164E25000520006 Rodolico-San Ecotomografo 9/ Catania 33.246,86 € -€
Catania Ostetricia
Marco
AOUP P.0. San Marco - Ginecologia e
164E25000530006 Rodolico-San Ecotomografo 9 Catania 33.246,86 € -€
Catania Ostetricia
Marco
P.O. "Papardo” -
H49J22001020001 AO Papardo Tac Messina Radiologia Messina 796.036,13 € 2561947 €

130




Investimento 1.1.1: Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (Grandi Apparecchiature)

ENTE del Grande Presidio Ty —— o, MPORTO INTERVENTO IMPORTO INTERVENTO
SSR Apparecchiature P PNRR (Altre fonti)
H49J22001030001 | AO Papardo Tac PO, "Papardo” - RADIOLOGIA Messina 449.534,54 € - €
Messina
H49J22001150006 | AO Papardo Gamma Camere Po. M’: Z’; fn’ Z" © i Medicina nucleare Messina 354.123,25 € - €
H49J22001170006 | AO Papardo | Gamma Camere/Tac i = M’: Z’;fnr :" " Medicina nucleare Messina 726.020,00 € 17310576 €
H49J22001180006 | AO Papardo Angiografi PO, Papardo” - Radiologia Messina 595.962,75 € - €
Messina
H49J22007190006 | AQ Papardo Angiografi PO Papardo’ - CARDIOLOGIA Messina 600.000,00 € 15028055 €
HA49J22001200006 | AQ Papardo | 5[ Radiologici i £.0. Papardor - Radiologia Messina 28185574 € 34.154,88 €
Fissi Messina
H49J22001210006 | AQ Papardo | /S(emiRadilogici  P.0. "Papardo” - Radiologia Messina 289.630,51€ .
Fissi Messina
H49J22001220006 | AO Papardo | ~/stemi Radiologici i P.O. "Papardo” - Radiologia Messina 270.000,00 € 75.079,61€
Fissi Messina
P.O. "Papardo" - . )
H49J22001230006 AO Papardo Pet/Tac Messina Medicina nucleare Messina 2336.837,08 € - €
Policlinico
AOUP G ., ? U.0.C. MEDICINA
H44E22000900006 Martino Gamma Camere 'G.Martino" - NUCLEARE Messina 45133013 € - €
Messina
AOUP G polictinico DA DIAGNOSTICA
H49.J22001070006 Marting Tac G Martino” - DER MMAGIVG Messina 530.000,00 € 186.938,65 €
Messina
Policlinico
AOUP G ., ? DA DIAGNOSTICA )
H49J22001080006 Martino Tac G.Martino" - PER IMMAGIN/ Messina 667.84180 € - €
Messina
Policlinico
AOUP G ., ? DA DIAGNOSTICA
H49J22001100006 Marting Rmn G Martino” - DER MMAGINY Messina 900.000.00 € 43154505 €
Messina
AOUP G Policlinico Uuoso.
H49J22001110006 Martino Mammografi “G.Martino" - RADIOLOGIA Messina 29461840 € - €
Messina ONCOLOGICA
. Policlinico
AOUP G. Sistemi Radiologici " " DA.I. DIGNOSTICA
H49J22001130006 Marting et G Martino” - ER MMAGING Messina 270.000,00 € 70.007,33 €
Messina
. Policlinico
AOUP G. Sistemi Radiologici " " DA.I. DIGNOSTICA
H49J22001140006 Marting et G Martino” - ER MMAGING Messina 323.149,16 € 57.98357 €
Messina
AOUP G Policlinico NEURORADIOLOGIA
H49J22001310006 Mortine Angiografi "G Martino” - -uo0sD. Messina 493.060,51€ - €
Messina CARDIOLOGIA
INTERVENTISTICA
AO Villa . .
H79122000010006 Sofia- Tac PO."Villa Sofia”~ & papiopiaeNOSTICA | Patermo 53292862 € - e
Palermo
Cervello
AO Villa P.O. “Cervello” -
H79122000020006 Sofia- Tac RADIODIAGNOSTICA Palermo 420.924,94 € - €
Palermo
Cervello
AO Villa P.0. "Cervello” -
H79122000030006 Sofia- Tac RADIODIAGNOSTICA Palermo 546.542,44 € - €
Palermo
Cervello
AD villa P.O. "Cervello”-
H79122000040006 Sofia- Rmn RADIODIAGNOSTICA Palermo 1098608,47 € - €
Palermo
Cervello
AO Villa . .
H79122000050006 Sofia- Rmn P0."Villa Sofia" - & papyopiaGNOSTICA | Patermo 1509.218,89 € - e
Palermo
Cervello
A0 Villa r 7
H79122000070006 Sofia- Pet/Tac PO Villa Sofia" = e icina nucteare Palermo 226144954 € - e
Palermo
Cervello
AO Villa P.O. "Cervello” -
H79122000080006 Sofia- Mammografi Radiodiagnostica Palermo 168.360,00 € - €
Palermo
Cervello
A0 Villa oy 7
H79122000090006 Sofia- Angiografi .0 illa Sofia" - Emodinamica Palermo 41364954 € - €
Palermo
Cervello
AO Villa P.O. "Cervello” -
H79122000100006 Sofia- Angiografi P Emodinamica Palermo 444.399,64 € - €
alermo
Cervello
A0 Villa i "
H79122000110006 Sofia- Angiografi P.0. "Villa Sofia”- | b, iodiagnostica Palermo 604.102,03 € - €
Palermo
Cervello
AO Villa s "
H79122000120006 Sofia- Ecotomografi PO, "Villa Sofia”- | b, iodiagnostica Palermo 4343200 € - €
Palermo
Cervello
AO Villa i "
H79122000130006 Sofia- Ecotomografi P.0. Villa Sofia” - Cardiologia Palermo 3263500 € - €
Palermo
Cervello
AO Villa i "
H79122000140006 Sofia- Ecotomografi P.0. Villa Sofia” - Cardiologia Palermo 76.462,05 € - €
Palermo
Cervello
AD villa Sistemi Radiol P.O. "Villa Sofia" -
H79122000150006 Sofia- stemi Radiotogict + F.U. Vilta Sofla Pronto Soccorso Palermo 204.045,00 € - €
Cervello Fissi Palermo
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Investimento 1.1.1: Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (Grandi Apparecchiature)

Pulejo’ - Messina

ENTE del Grande Presidio Ty —— o, MPORTO INTERVENTO IMPORTO INTERVENTO
SSR Apparecchiature P PNRR (Altre fonti)
AO Villa i "
H79122000320006 Sofia- Gamma Camere/rac i ©0 Vila S0~ 1 e icina nucteare Palermo 95309184 € - €
Palermo
Cervello
J74E22000510001  ARNAS Civico Angiografi p.0. “Civico” - Cardiologia Palermo 59742940 € - €
Palermo
J74E22000520001 | ARNAS Civico Ecotomografi p.0. Civico - Radiologia Palermo 5215200 € - €
Palermo
J74E22000540001 | ARNAS Civico Ecotomografi p.0. Civico - Radiologia Palermo 62.964,00 € - €
Palermo Interventistica
JT4E22000560001 | ARNAS Civico Ecotomografi p.0. Civico - Radiologia Palermo 2455056 € - €
Palermo Interventistica
JT4E22000570001 | ARNAS Civico | 5/ Radiologici i P.0. “Civico” - Radiologia Palermo 180.553,05 € - €
Fissi Palermo
Sistemi Radiologici P0G Di
JT4E22000580001 | ARNAS Civico ste p ;SI” ogre Cristina” - Radiologia Palermo 44.526,00 € - €
Palermo
JT4E22000890001 © ARNAS Civico Tac p.0 "Civico” - Radiologia Palermo 47678956 € .
Palermo
JT4E22000600001 | ARNAS Civico Tac p.0 "Cvico” - Radiologia Palermo 527.250,00 € .
Palermo
JT4E22000620001 | ARNAS Civico | /(i Rediologici i P.0. "Civico” - Chirurgia maxillo Patermo 90.00000 € - e
Fissi Palermo facciale
J74E22000630001 ARNAS Civico Mammografi s ?Da/ivlrv/ln[g - Radiologia Palermo 330.286,18 € - €
Sistemi Radiologici vl
J74E22000640001 ARNAS Civico Fissi 9! Cristina” - Radiologia Palermo 180.553,05 € - €
Palermo
JT4E22000550001 | ARNAS Civico Ecotomografi P.0. Civico™- . Nefrologia e dialisi Palermo 2455058 € _ e
Palermo con trapianti
J74E22000500001 ARNAS Civico Mammografi p.0. Civico - Radiologia Palermo 171.995,60 € - €
Palermo
D74E23000010006 | ARNAS Civico Tac PO ‘Civico” - Radiologia Palermo 519.400,00 € - €
Palermo Interventistica
D74E24000020001 © ARNAS Civico Tac PO ‘Civico” - Radioterapia Palermo 475.000,00 € -€
Palermo
D74E24000030001 | ARNAS Civico Ecotomografi p.0. Civico - Ostelricia e Palermo 35.000 € -€
Palermo Ginecologia
D74E24000040001 | ARNAS Civico Ecotomografi p.0. Civico - Ostelricia e Palermo 35.000 € -€
Palermo Ginecologia
Policlinico "Paolo 5 .
7922001030001 AOUP P Tac Giaccone” - uoc Diagnostica per Palermo 530.000,00 € 19.33177 €
Giaccone Immagini
Palermo
Policlinico "Paolo .
7922001050001 AOUP P. Rmn Giaccone” - uoc Diagnostica per Palermo 905.349,92 € 29251526 €
Giaccone Immagini
Palermo
Policlinico "Paolo
7922001060001 AOUP P Mammografi Giaccone” - YoC Diagnostica per & oo, 300.000,00 € 288804 €
Giaccone Immagini
Palermo
Policlinico "Paolo
7922001070001 AOUP P Sistemi Radiologici Giaccone” - vosh PRONTO Patermo 26465008 € y
Giaccone Fissi S0CCORSO
Palermo
Policlinico "Paolo
AQUP P. . UOSD MEDICINA
179J22001090001 Giaccone Gamma Camere/Tac Giaccone” - NUCLEARE Palermo 800.00000 € 130.443 43 €
Palermo
IRCCS Bonino IRCCS Centro
147G22000010006 Puleio Rmn Neurolesi ‘Bonino Radiologia Messina 1052.914,78 € 582.907,67 €
! Pulejo’ - Messina
IRCCS Bonino IRCCS Centro
147G22000060006 Puleio Tac Neurolesi Bonino Radiologia Messina 456.72370 € - €
! Pulejo’ - Messina
IRCCS Bonino IRCCS Centro
147G22000070006 Pulejo Tac Neurolesi ‘Bonino Radiologia Messina 45036152 € - €
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Investimento 1.2: Verso un ospedale sicuro e sostenibile (PNRR)

ENTE del SSR Eretiio
Regione X Comune : Provincia Indirizzo MPORTO INTERVENTO PNRR IMPORTO INTERVENTO (Altre fonti)
A Ospedaliero
SIIELE]
ASP Agrigento- " 5 "
€91B22001700006 i RUP:Francesco Fratelli Parlapiano Ribera ' Agrigento Via Circonvallazione Snc (P.0. 8484.665,29 € - €
Faro di Ribera Fratelli Parlapiano Di Ribera)
ASP Agrigento- P "
C51822001310006 | RUP:Francesco Barone Lombardo™ | ropiaui | Agrigento Via Saetta Snc (P.0. Barone 6.342.110,00 € _ e
Faro di Canicatt] Lombardo)
ASP Messina- “Barone Romeo" di
J45F22000530006 : RUP:Vittorina Patti Patti Messina Via Mazzini (P.0. Barone Romeo) 5.717.97100€ - €
Blasa
ASP Messina- “Cutroni Zodda" di Barcellona
J65F22000730006 i RUP:Vittorina Barcellona Pozzo di Pozzo di Messina Via Cattafi (P.0. Cutroni Zodda) 4.495.338,00 € - €
Blasa Gotto Gotto
ASP Messina-
J81822001960001 RUP: Giancarlo "P.0. SS. Salvatore” Mistretta Messina via G. La Farina n. 263/N 5.099.413, 00 € - €
Lazzari
ASP Messina- SantAgata
J41B22002660001 RUP: Giancarlo P.O. S Agata Militello Ag Messina Via Medici 3.091214,00 € - €
di Militello
Lazzari
ASP Messina-
J62C22000390001 : RUP: Giancarlo P.O. Lipari Lipari Messina Via Sant’Anna 306244000 € - €
Lazzari
ASP Palermo- P
F82C22000140001 | RUP:Giuseppe Di |/ e5/di0 Ospedaliero & oo icn i pajermo Via Circonvallazione 1 (Presidio 4.906.987,00 € 60131763 €
Franza Civico" di Partinico Ospedaliero Civico)
ASP Siracusa- "Presidio Ospedaliero
J81822001900001  RUP:Rosario Raffaele Trigona” di Noto Siracusg | V18 Del Mille 95 (Presidio Ospedaljero 13.557.987,71 € 44201229 €
‘Raffaele Trigona")
Breci Noto
AQUP P
Giaccone- "Plesso 5" (ex Via Del Vespro 129 (Plesso 5 Ex
176G21002970006 RUP-Aldo La oculistica) di Palermo Palermo Palermo Oculistica) 3.950.585,00 € - €
Rosa
AOUP P. "Plesso 76 - ex
176621002960006 | Siaccone- ortopedia e ORL" di Palermo | Palermo Via Ds! Vespro 129 (Plesso 16 Ex 765.119,00 € - €
RUP:Carmelo Ortopedia E Orl)
Palermo
Lanza
AQUP P.
Giaccone- "Plesso 25 - clinica Parlavecchio 1 (Plesso 25 Clinica
176G21002990006 RUP-Aldo La medica II" di Palermo Palermo Palermo Medica 1i) 2139.344,00 € 6715.046,75 €
Rosa

Investimento 1.2: Verso un ospedale sicuro e sostenibile (ex PNC, ex art.1, comma 13, DL 19/2024 - fonte ex art. 20 L. 67/88)

ENTE del SSR Regione Siciliana }

Presidio Ospedaliero

Comune

Provincia

Indirizzo

Via Pompei Snc (P.0. Giovanni

C81822001710006 ASP Agrigento-RUP:Francesco Faro “Giovanni Paolo /1" di Sciacca Sciacca Agrigento Paolo 1))
C61822001760006 ASP Agrigento-RUP-Alessandro "San Giacomo dAltopasso” di Licata Licata Agrigento Conlrada ‘L‘annavez,"ch/a sne (PO
Dinolfo San Giacomo DAltopasso)
ASP Agrigento-RUP:Alessandro " P Contrada Consolida Snc (P.O. San
C41B22001340006 Dinolfo 'San Giovanni* di Dio di Agrigento Agrigento Agrigento Giovanni Di Dio)
671821010230006 ASP Enna-RUP:Salvatore Cordovana | “Umberto /*di Enna "PLESSO BLU" 1 Enna Enna Contrada Ferrante Snc (R0
Umberto | Plesso Blu)
P " Contrada Ferrante Snc (P.0O.
G75F21001650006 ASP Enna-RUP:Salvatore Cordovana Umberto I" di £nna - PLESSO Enna Enna Umberto I Di Enna - Plesso
AZZURRO 2
Azzurro)
671B21010240006 ASP Enna-RUP:Maria Rindone “Umberto 1" di Enna - PLESSO BLU 2 Enna Enna Conlrada Ferrante Snc (PO
Umberto | Enna - Plesso Blu)
» . Contrada Ferrante Snc (P.O.
671821010260006 ASP Enna-RUP:Maria Rindone Umberto I” di £na - PLESSO Enna Enna Umberto | Di Enna - Plesso
AZZURRO 1
Azzurro)
691821007790006 ASP Enna-RUP:Maria Rindone Ferro-Capra-Branciforte" di Leonforte Enna Contrada San Giovanni Snc
Leonforte (Ospedale Fbc)
631821008580006 ASP Enna-RUP:Maria Rindone M. CHIELLO" di Piazza Armerina Piazza Armerina Enna Contrads Bella ”50”)5 (Ospedale
J55F22000990006 ASP Messina-RUP: Sorce Claudia “Fogliani" di Milazzo Mitazzo Messina Madonna g;jf;f;”’s ®o
J85F22000830006 ASP Messina-RUP: Rosa Versaci *S. Vincenzo" di Taormina Taormina Messina C.Da Sirina (P.0. S. Vincenzo)
141822000520006 ASP Ragusa-RUPGiorgio Divita "Busacca” di Scicli - Padiglione "A" Scicli Ragusa Via Ospedale 36 (Padiglione "A

P.0. Busacca)
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ENTE del SSR Regione Siciliana

Presidio Ospedaliero

Comune

Investimento 1.2: Verso un ospedale sicuro e sostenibile (ex PNC, ex art.1, comma 13, DL 19/2024 - fonte ex art. 20 L. 67/88)

Provincia

Indirizzo

Ss 115 Avola - Siracusa Contrada

J61822001300001 ASP Siracusa-RUP:Rosario Breci "Giuseppe Di Maria" di Avola Avola Siracusa Chiusa Di Carlo Snc (P.0.
“Giuseppe Di Maria")
J51822000770001 ASP Siracusa-RUP:Pietro Cavallo "Emanuele Muscatello" di Augusta Augusta Siracusa an{rada Granatello Snc {,,P'U
‘Emanuele Muscatello”)
J31822000690001 ASP Siracusa-RUP:Rosario Breci “Umberto 1" di Siracusa Siracusa Siracusa Testaferrata 1 (P.0. Umberto /)
J31822000700001 ASP Siracusa-RUP:Rosario Breci "Alessandro Rizza" di Siracusa Siracusa Siracusa Viate el 7/-?211(2/:3[3 Hlessandre
655F22000390006 ASP Trapani-RUP-Luigia Maria “S Antonio Abate" di Trapani Trapani Trapani Via Cosenza 62 (P.0. 'S Antonio
Comparato Abate" Di Trapani)
H45F21003510006 AQUP G. Martino -RUP'Franco Trifiry |+ 0lictinico 'C. Martino" di Messina Messina Messina Via Consolare Valeria N 1
"Padiglione C (Padiglione C)
176G21003000006 AOUP P. Giaccone-RUP:Carmelo Policlinico "P. Giac_cone di Ra/erma - Palermo Palermo Via Del ersp/'o 729 (Plesso 4
Lanza Plesso 4 (Anestesia e Rianimazione) Anestesia £ Rianimazione)
"Plesso 8 (ex igiene e microbiologia)
176621002980006 AOUP P. Giaccone-RUP:Carmelo dell AOUP Paolo Giaccone" di Patermo Patermo Via Del Vespro 131 (Plesso § £x

Lanza

Palermo

lgiene E Microbiologia)
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Allegato 3

Tabelle “non arrecare danno significativo”
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Tabella 5 Dettaglio DNSH Componente T - Investimento 1.7

LLa misura ha un

Ob|eFt|V| ) |mlplattotpreved|E|ILle Giustificazione
ezl nuto o Iras.cur.a e se e stato Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
L scelto A,BoC
contribuisce a
sostenerlo?
1. Mitigazione del D. No, la misura Si prevede chela | NO La misura & assegnabile al campo di intervento 025ter "Costruzione di nuovi edifici energeticamente
cambiamento richiede una misura porti a efficienti" nell'allegato del regolamento RRF, con un coefficiente di cambiamento climatico del 40%.
climatico valutazione sostanziale significative L'edificio deve essere conforme a tutte le normative nazionali/regionali applicabili in materia di
del DNSH. emissioni di gas prestazioni energetiche ed emissioni di CO2 e con un fabbisogno di energia primaria inferiore di
serra? almeno il 20% rispetto al requisito degli edifici a energia quasi zero (NZEB - direttive nazionali).
Non si prevede che la misura comporti significative emissioni di gas serra in quanto:
- l'edificio non & destinato all'estrazione, allo stoccaggio, al trasporto o alla produzione di
combustibili fossili;
- il programma di interventi riguarda la costruzione di nuovi edifici ad alta efficienza energetica
caratterizzati da un fabbisogno di energia primaria inferiore di almeno il 20% rispetto ai requisiti
degli edifici NZEB, ed & quindi compatibile con il raggiungimento dell'obiettivo di riduzione delle
emissioni di gas serra e di neutralita climatica.
In questo senso, la misura contribuira al raggiungimento dell'obiettivo nazionale di aumento annuale
dell'efficienza energetica stabilito dalla direttiva sull'efficienza energetica (2012/27/UE) e permettera
il rispetto degli accordi dichiarati a livello nazionale nell'ambito dell'accordo di Parigi sul clima.
2. Adattamento al | D. No, la misura Si prevede che la NO La misura consiste nell'implementazione delle Case della Comunita, che non incidono

cambiamento
climatico

richiede una
valutazione sostanziale
del DNSH.

misura porti ad
un aumento
dell'impatto
negativo del
clima attuale e
del clima futuro
previsto, sulla
misura stessa o
sulle persone,
sulla natura o sui
beni?

significativamente sui meccanismi che portano al cambiamento climatico. L'utilizzo del GPP (Green
Public Procurement) permettera di ridurre l'impatto ambientale delle nuove costruzioni, delle
ristrutturazioni e della manutenzione degli edifici, considerando il loro ciclo di vita. Gli interventi
saranno realizzati prevedendo tra i criteri minimi o premianti di scelta dell'operatore economico
l'adozione di sistemi di gestione IS0 14001 0 Eco-Management and Audit Scheme (EMAS). La misura
richiedera agli operatori economici, attraverso specifiche clausole nei bandi di gara e nei contratti,
di ottimizzare i nuovi edifici in termini di sistemi tecnici e soluzioni impiantistiche utilizzando le
migliori tecnologie possibili, al fine di garantire il comfort termico agli occupanti anche a
temperature estreme. Non vi & quindi evidenza di effetti negativi significativi legati agli effetti diretti
e agli effetti indiretti primari della misura nel suo ciclo di vita in relazione a questo obiettivo
ambientale.
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LLa misura ha un

Ob|eFt|V| ) |mlplattotpreved|E|ILle Giustificazione
ezl nuto o Iras.cur.a e se e stato Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
Lo scelto A,BoC
contribuisce a
sostenerlo?
3. Uso sostenibile | D. No, la misura Si prevede che la NO L'utilizzo del GPP consentira di ridurre l'impatto ambientale delle nuove costruzioni, ristrutturazioni
e protezione richiede una misura possa e manutenzioni di edifici, lungo il ciclo di vita. | progetti degli interventi di nuova costruzione e
delle risorse valutazione sostanziale nuocere (i) al ristrutturazione dovranno prevedere la raccolta delle acque piovane per lirrigazione e/o la
idriche e marine del DNSH. buono stato o al depurazione sanitaria, attuata con sistemi realizzati secondo le norme UNI/TS 11445 "Sistemi per la
buon potenziale raccolta e l'utilizzo delle acque piovane per usi diversi dal consumo umano - Progettazione,
ecologico dei installazione e manutenzione" e UNI EN 805 "Approvvigionamento idrico - Requisiti per sistemi e
corpi idrici, componenti esterni agli edifici" o norme equivalenti. Tutti gli apparecchi idrici interessati (box
comprese le doccia, miscelatore, rubinetteria, wc, vasi e cassette di risciacquo, orinatoi, vasche da bagno)
acque devono rientrare nelle prime 2 classi per consumo d'acqua dell'EU Water Label. La misura risponde
superficiali e le ai criteri di GPP in conformita con le direttive nazionali vigenti (CAM-Criteri Ambientali Minimi per
falde acquifere; o l'edilizia - D.M. 11.10.2017) e rispetta i principi della sostenibilita dei prodotti e della gerarchia dei
(i) al buono stato rifiuti, con priorita sulla riduzione dei rifiuti e su una gestione incentrata sulla preparazione, il
ambientale delle riutilizzo e il riciclo dei materiali. La misura coprira anche i costi per la gestione sostenibile dei
acque marine? rifiuti da costruzione e da demolizione e per l'utilizzo di aggregati riciclati, garantendo il rispetto dei
livelli di prestazione ambientale previsti anche attraverso una specifica rendicontazione dei
materiali utilizzati dagli operatori economici aggiudicatari delle attivita. Elementi della misura
prevedevano, per la selezione degli operatori economici, l'utilizzo di criteri premianti finalizzati al
miglioramento dei livelli di prestazione ambientale del progetto e testati sulla certificazione I1SO
14001 e/o sulla registrazione EMAS degli operatori. Inoltre, attraverso specifiche clausole nelle gare
d'appalto e nei contratti, sara richiesto agli operatori economici che ristrutturano edifici di garantire
che una quota significativa dei rifiuti non pericolosi da costruzione e demolizione (escluso il
materiale allo stato naturale di cui alla voce 17 05 04 dell'elenco europeo dei rifiuti istituito dalla
decisione 2000/532/CE) prodotti in cantiere saranno preparati per il riutilizzo, riciclaggio e altri tipi
di recupero di materiale, comprese le operazioni di riempimento che utilizzano i rifiuti per sostituire
altri materiali.
4. Economia D. No, la misura "Si prevede che la NO "La misura risponde al GPP (Green Public Procurement).
circolare, richiede una misura: (i)
compresa la comporti un
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Obiettivi
ambientali

prevenzione e il
riciclaggio dei
rifiuti

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione
se e stato
scelto A,Bo C

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

valutazione sostanziale
del DNSH.

aumento
significativo della
produzione,
dell'incenerimento
o dello
smaltimento dei
rifiuti, ad
eccezione
dell'incenerimento
dei rifiuti
pericolosi non
riciclabili; o (ii)
porti a
significative
inefficienze
nell'uso diretto o
indiretto di
qualsiasi risorsa
naturale in
gualsiasi fase del
suo ciclo di vita
che non siano
minimizzate da
misure adeguate;
o

(iii) causare un
danno
significativo e a

La misura richiede agli operatori economici che ristrutturano gli edifici di

garantire che almeno il 70% (del peso) della costruzione e dei rifiuti da costruzione e demolizione
non pericolosi (escluso il materiale allo stato naturale dall'ID 17 05 04 dell'elenco europeo dei rifiuti
stabilito dalla decisione 2000/532/CE) generati durante le operazioni, siano preparati per il riutilizzo,
il riciclaggio e il recupero di altri materiali in conformita con la gerarchia dei rifiuti e il protocollo UE
per la gestione dei rifiuti da costruzione e demolizione.

Saranno previste aree appropriate da destinare alla raccolta differenziata dei rifiuti generati dai
cantieri."
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LLa misura ha un

ObieFtivi . impatto prevedibi‘Le Giustificazione
ambientali oo tlras.cur.abﬂe se e stato Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
Lo scelto A,Bo C
contribuisce a
sostenerlo?

lungo termine

all'ambiente

rispetto

all'economia

circolare (art. 27

della

tassonomia)?"
5. Prevenzione e D. No, la misura Si prevede che la NO "Non si prevede che la misura determini un aumento significativo delle emissioni di sostanze

controllo
dell'inquinamento
dell'aria,
dell'acqua o del
suolo

richiede una
valutazione sostanziale
del DNSH.

misura porti a un
aumento
significativo delle
emissioni
inquinanti
nell'aria,
nell'acqua o nel
suolo?

inquinanti nell'aria, nell'acqua o nel suolo perché gli operatori che eseguono miglioramenti
strutturali di sicurezza alle strutture ospedaliere utilizzeranno solo:

- materiali da costruzione che non contengono composti organici volatili (VOC);

- sostanze che non sono di grande preoccupazione, come identificate in base alla ""Lista di
autorizzazione"" REACH.

- misure per ridurre le emissioni di rumore durante la costruzione;
- misure per ridurre le emissioni di polvere e di sostanze inquinanti durante la costruzione.
La misura & conforme ai piani nazionali e regionali di riduzione dellinquinamento esistenti.

Inoltre, si prevede che la misura non portera a un aumento significativo delle emissioni di sostante
inquinanti nell'aria, nell'acqua o nel suolo perché:

- gli operatori incaricati della costruzione dell'edificio saranno tenuti a utilizzare componenti e
materiali da costruzione che non contengono amianto o sostanze estremamente preoccupanti
incluse nell'elenco delle sostanze soggette ad autorizzazione di cui all'allegato XIV del regolamento
(CE) n.1907/2006;
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LLa misura ha un

iettivi impatto prevedibile S
Ob|eFt|V| i nuFlo 0 tfascurabile Giustificazione
ambientali e se e stato Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
Lo scelto A,BoC
contribuisce a
sostenerlo?

- l'area del terreno del nuovo edificio si trova all'interno di un'area gia edificata e quindi,
presumibilmente, priva di sostanze potenzialmente contaminanti;
- saranno adottate misure per ridurre le emissioni di rumore e le emissioni di polveri e sostanze
inquinanti durante i lavori di costruzione.
Si garantisce inoltre che:
- i componenti e i materiali da costruzione non contengono amianto o sostanze estremamente
preoccupanti come individuate sulla base della lista di autorizzazione del regolamento europeo
REACH;
-saranno messe in atto, per quanto possibile, azioni volte all'utilizzo di materiali e prodotti
caratterizzati da un basso impatto ambientale valutato in termini di analisi dell'intero ciclo di vita
(LCA) come certificato da dichiarazioni rilasciate da enti indipendenti credibili e riconosciuti
(Ecolabel UE o altre etichette ambientali di tipo |, EPD o altre etichette ambientali di tipo II1)."

6. Protezione e D. No, la misura Si prevede che la NO "La nuova costruzione non sara realizzata su aree naturali protette, come i terreni designati come

ripristino della
biodiversita e
degli ecosistemi

richiede una
valutazione sostanziale
del DNSH.

misura sia: (i)
significativamente
dannosa per il
buono stato e la
resilienza degli
ecosistemi; o (ii)
dannosa per lo
stato di
conservazione
degli habitat e
delle specie,
comprese quelle

Natura 2000, patrimonio mondiale dell'UNESCO e aree chiave di biodiversita (KBA), o equivalenti al
di fuori dell'UE, come definito dallUNESCO e/o dall'Unione Internazionale per la Conservazione della
Natura (IUCN) nelle seguenti categorie:

- Categoria la: Riserva Naturale Integrale
- Categoria Ib: Area selvaggia
- Categoria ll: Parco Nazionale

La nuova costruzione non sara realizzata su terreni arabili o verdi ad alto valore di biodiversita
riconosciuto e terreni che servono come habitat di specie in pericolo (flora e fauna) elencate nella
Lista Rossa Europea e/o nella Lista Rossa IUCN. Almeno '80% di tutti i prodotti in legno utilizzati

140




LLa misura ha un
Obiettivi impatto prevedibile
ambientali nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o
contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione
se e stato
scelto A,Bo C

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

di interesse
dell'Unione
Europea?

nella nuova costruzione per le strutture e nelle ristrutturazioni, nei rivestimenti e nelle finiture
saranno riciclati/riutilizzati o saranno provenienti da foreste gestite in modo sostenibile come
certificato da audit di certificazione di terze parti eseguiti da enti di certificazione accreditati, ad
esempio gli standard FSC/PEFC o equivalenti. "
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Tabella 6 Dettaglio DNSH Componente 1 - Investimento 12

Obiettivi
ambientali

1. Mitigazione del
cambiamento
climatico

LLa misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile

Giustificazione

e se e stato scelto Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
L A BoC
contribuisce a
sostenerlo?
D. No, la misura richiede Si prevede che la NO L'attivita si riferisce ai campi di intervento dell'allegato 6 del regolamento UE sull'RRF 094 con un

una valutazione
sostanziale del DNSH.

misura porti a
significative
emissioni di gas
serra?

coefficiente di cambiamento climatico dello 0%. L'attivita sostenuta dalla misura ha un impatto
prevedibile trascurabile su questo obiettivo ambientale, tenendo conto degli effetti primari diretti e
indiretti per tutto il ciclo di vita. L'implementazione di un nuovo modello organizzativo (Centri di
Coordinamento Territoriale) si avvarra di server gestiti secondo le "Linee guida sulle migliori
pratiche 2019 per il codice di condotta UE sull'efficienza energetica dei centri dati (JRC)".

2. Adattamento al
cambiamento
climatico

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

L'attivita sostenuta
dalla misura ha un
impatto
prevedibile
trascurabile su
questo obiettivo
ambientale,
tenendo conto
degli effetti diretti
ed indiretti primari
lungo il suo ciclo
di vita. Gli
strumenti di
telemedicina e di
assistenza
integrata previsti
saranno
caratterizzati da
un'elevata
efficienza

Si prevede che la
misura porti ad un
aumento
dell'impatto
negativo del clima
attuale e del clima
futuro previsto,
sulla misura
stessa o sulle
persone, sulla
natura o sui beni?
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Obiettivi
ambientali

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione
se e stato scelto
A BoC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

energetica. Inoltre,
lo strumento di
telemedicina puo
essere
considerato come
un'attivita che
consente la
riduzione dei rischi
climatici.

3. Uso sostenibile
e protezione
delle risorse
idriche e marine

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

L'attivita sostenuta
dalla misura ha un
impatto
prevedibile
trascurabile su
guesto obiettivo
ambientale,
tenendo conto
degli effetti diretti
e indiretti primari
lungo il suo ciclo
di vita. Non sono
stati rilevati rischi
di degrado
ambientale legati
alla conservazione
della qualita

Si prevede che la
misura possa
nuocere (i) al
buono stato o al
buon potenziale
ecologico dei
corpi idrici,
comprese le
acque superficiali
e le falde
acquifere; o (ii) al
buono stato
ambientale delle
acque marine?
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LLa misura ha un

iettivi impatto prevedibile o
Ob|§tt|V| i nuFlo 0 tfascurabile CITEISPATI
ambientali e se e stato scelto Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
L A,BoC
contribuisce a
sostenerlo?
dell'acqua e allo
stress idrico.
4. Economia D. No, la misura richiede Si prevede che la NO "Si prevede che la misura non comporti un danno significativo a lungo termine dal punto di vista
circolare, una valutazione DNSH misura: (i) dell'economia circolare.
compresa la sostanziale. comporti un
prevenzione e il aumento I rifiuti prodotti dall'uso degli strumenti di telemedicina e di assistenza integrata sono raccolti e
riciclaggio dei significativo della gestiti da un operatore autorizzato e trattati secondo la gerarchia dei rifiuti.
rifiuti roduzione, e ) . . o . . . . .
P B . I rifiuti prodotti dall'uso degli strumenti di telemedicina e di assistenza integrativa rientrano nel
dell'incenerimento . o AP Lo . s .
o dello campo di applicazione dei rifiuti RAEE, per cui si applica la responsabilita estesa del produttore, il
. . quale, autonomamente o attraverso un consorzio, garantira il corretto recupero dei dispositivi.
smaltimento dei
rifiuti,lad In caso di acquisto di materiale AEE, si inserira la richiesta di iscrizione del fornitore nel registro
eccezione

dell'incenerimento
dei rifiuti
pericolosi non
riciclabili; o (ii)
porti a
significative
inefficienze
nell'uso diretto o
indiretto di
qualsiasi risorsa
naturale in
gualsiasi fase del
suo ciclo di vita
che non siano
minimizzate da

dei Produttori / distributori / manutentori al fine di garantire la corretta gestione degli eventuali
rifiuti prodotti alla fine o all'inizio del ciclo in caso di sostituzione / rinnovo tecnico."
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Obiettivi
ambientali

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione
se e stato scelto
A BoC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

misure adeguate;
o}

(iii) causare un
danno
significativo e a
lungo termine
all'ambiente
rispetto
all'economia
circolare (art. 27
della
tassonomia)?"

5. Prevenzione e
controllo
dell'inquinamento
dell'aria,
dell'acqua o del
suolo

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

L'attivita sostenuta
dalla misura ha un
impatto
prevedibile
trascurabile su
guesto obiettivo
ambientale.

Si prevede che la
misura porti a un
aumento
significativo delle
emissioni
inquinanti
nell'aria,
nell'acqua o nel
suolo?
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Obiettivi
ambientali

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione
se e stato scelto
A BoC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

6. Protezione e
ripristino della
biodiversita e
degli ecosistemi

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,

relativamente agli effetti

diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

L'attivita sostenuta
dalla misura ha un
impatto
prevedibile
trascurabile su
questo obiettivo
ambientale,
tenendo conto
degli effetti diretti
e indiretti primari
lungo il suo ciclo
di vita.

Si prevede che la
misura sia: (i)
significativamente
dannosa per il
buono stato e la
resilienza degli
ecosistemi; o (ii)
dannosa per lo
stato di
conservazione
degli habitat e
delle specie,
comprese quelle
di interesse
dell'Unione

Europea?
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Tabella 7 Dettaglio DNSH Componente 1 - Investimento 1.3

LLa misura ha un

iettivi impatto prevedibile o
Ob|eFt|V| i nuFlo 0 tfascurabile EITEIE
ambientali e e stato scelto A, B Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
L oC
contribuisce a
sostenerlo?
1. Mitigazione del | D. No, la misura richiede Siprevede chela | NO La misura si riferisce anche alla costruzione di nuovi edifici e ai campi di intervento come
c;mbl_amento una valu_tazwne misura P?r“ a indicato nell'allegato 6 del regolamento UE sul RRF 025ter (con un coefficiente climatico del
climatico sostanziale del DNSH. significative 40%) e 092 (con un coefficiente climatico dello 0%). Il nuovo edificio deve essere conforme a
emissioni di gas tutte le normative nazionali/regionali applicabili in materia di prestazioni energetiche ed
serra? emissioni di gas serra e con un fabbisogno di energia primaria di almeno il 20% inferiore al
requisito per gli edifici a energia quasi zero (NZEB - direttive nazionali). In questo senso,
contribuira al raggiungimento dell'obiettivo nazionale, all'aumento annuale dell'efficienza
energetica stabilito dalla direttiva sull'efficienza energetica (2012/27/UE) e permettera il rispetto
degli accordi dichiarati a livello nazionale nell'ambito dell'accordo di Parigi sul clima.
2. Adattamento al | D. No, la misura richiede Si prevede che la NO "La misura consiste nella realizzazione di Ospedali di Comunita, che non incidono

cambiamento
climatico

una valutazione DNSH
sostanziale.

misura porti ad un
aumento
dell'impatto
negativo del clima
attuale e del clima
futuro previsto,
sulla misura
stessa o sulle
persone, sulla
natura o sui beni?

significativamente sui meccanismi che portano al cambiamento climatico.

L'utilizzo del GPP (Green Public Procurement) consentira di ridurre l'impatto ambientale delle
nuove costruzioni, delle ristrutturazioni e della manutenzione degli edifici, lungo il ciclo di vita.

Gli interventi saranno realizzati prevedendo tra i criteri minimi o premianti di scelta
dell'operatore economico, l'adozione di Sistemi di Gestione ISO 14001 o Eco-Management and
Audit Scheme (EMAS). Inoltre, sara effettuata una specifica valutazione della vulnerabilita e del
rischio climatico, relativa a inondazioni, neve, innalzamento del livello del mare, piogge, ecc. per
identificare, selezionare e implementare le relative misure di adattamento, in accordo con ['UE."

3. Uso sostenibile
e protezione
delle risorse
idriche e marine

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti

L'utilizzo del GPP
(Green Public
Procurement)
consentira di ridurre
gli impatti ambientali
delle nuove
costruzioni, delle

Si prevede che la
misura possa
nuocere (i) al
buono stato o al
buon potenziale
ecologico dei
corpi idrici,
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Obiettivi
ambientali

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione se
e stato scelto A, B
oC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

ristrutturazioni e
della manutenzione
degli edifici,
considerati nell'ottica
del ciclo di vita. |
progetti degli
interventi di nuova
costruzione e
ristrutturazione
dovranno prevedere
la raccolta delle
acque piovane per
lirrigazione e/o la
depurazione
sanitaria, attuata con
sistemi realizzati
secondo le norme
UNI/TS 11445
"Sistemi per la
raccolta e l'utilizzo
delle acque piovane
per usi diversi dal
consumo umano -
Progettazione,
installazione e
manutenzione" e UNI
EN 805
"Approvvigionamento
idrico - Requisiti per

comprese le
acque superficiali
e le falde
acquifere; o (ii) al
buono stato
ambientale delle
acque marine?
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Obiettivi
ambientali

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione se
e stato scelto A, B
oC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

sistemi e componenti
esterni agli edifici" o
norme equivalenti.
Tutti gli apparecchi
idrici interessati (box
doccia, miscelatore,
rubinetteria,
rubinetto
miscelatore, wc, vasi
e cassette di
risciacquo, orinatoi e
cassette di
risciacquo, vasche
da bagno)
rientreranno nelle
prime 2 classi di
consumo d'acqua
dell'EU Water Label.

4. Economia
circolare,
compresa la
prevenzione e il
riciclaggio dei
rifiuti

D. No, la misura richiede
una valutazione
sostanziale del DNSH.

“Si prevede che la
misura: (i)
comporti un
aumento
significativo della
produzione,
dell'incenerimento
o dello
smaltimento dei
rifiuti, ad

NO

"La misura risponde al Green Public Procurement (GPP).
La misura richiede agli operatori economici che ristrutturano gli edifici di

garantire che almeno il 70% (del peso) della costruzione e dei rifiuti da costruzione e
demolizione non pericolosi (escluso il materiale allo stato naturale dall'lD 17 05 04 dell'elenco
europeo dei rifiuti stabilito dalla decisione 2000/532/CE) generati durante le operazioni siano
preparati per il riutilizzo, il riciclaggio e il recupero di altri materiali in conformita alla gerarchia
dei rifiuti e al protocollo UE per la gestione dei rifiuti da costruzione e demolizione.
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LLa misura ha un

iettivi impatto prevedibile .
Ob|eFt|V| i nutplo o tl?ascurabile Giustificazione se
ambientali e e stato scelto A, B Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
L oC
contribuisce a
sostenerlo?
eccezione Saranno previste aree appropriate da destinare alla raccolta differenziata dei rifiuti generati dai

dell'incenerimento
dei rifiuti
pericolosi non
riciclabili; o (ii)
porti a
significative
inefficienze
nell'uso diretto o
indiretto di
qualsiasi risorsa
naturale in
qualsiasi fase del
suo ciclo di vita
che non siano
minimizzate da
misure adeguate;
o}

(iii) causare un
danno
significativo e a
lungo termine
all'ambiente
rispetto
all'economia
circolare (art. 27

cantieri."
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LLa misura ha un

iettivi impatto prevedibile o
Ob|eFt|V| i nuflo 0 tl?ascurabile EITEIE
ambientali e e stato scelto A, B Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
L oC
contribuisce a
sostenerlo?
della
tassonomia)?"
5. Prevenzione e D. No, la misura richiede Si prevede che la NO "La misura non dovrebbe comportare un aumento significativo delle emissioni di sostanze

controllo
dell'inquinamento
dell'aria,
dell'acqua o del
suolo

una valutazione DNSH
sostanziale.

misura porti a un
aumento
significativo delle
emissioni
inquinanti
nell'aria,
nell'acqua o nel
suolo?

inquinanti nell'aria, nell'acqua o nel suolo perché gli operatori che eseguono migliorie
strutturali della sicurezza delle strutture ospedaliere useranno solo:

- materiali da costruzione che non contengono composti organici volatili (VOC);

- sostanze che non sono di alta preoccupazione come identificate sulla base della ""Lista delle
autorizzazioni""" del REACH.

- misure per ridurre le emissioni di rumore durante la costruzione;

- misure per ridurre le emissioni di polvere e sostanze inquinanti durante la costruzione."

6. Protezione e
ripristino della
biodiversita e
degli ecosistemi

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata
conforme al DNSH

L'attivita sostenuta
dalla misura ha un
impatto prevedibile
trascurabile su
guesto obiettivo
ambientale, tenendo
conto degli effetti
primari diretti e
indiretti lungo il ciclo
di vita. Il programma
coinvolge edifici
esistenti per i quali &
stata valutata
l'ubicazione in aree

Si prevede che la
misura sia: (i}
significativamente
dannosa per il
buono stato e la
resilienza degli
ecosistemi; o (ii)
dannosa per lo
stato di
conservazione
degli habitat e
delle specie,
comprese quelle
di interesse
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LLa misura ha un

iettivi impatto prevedibile o
Ob|eFt|V| i nuflo 0 tl?ascurabile EITEIE
ambientali e e stato scelto A, B Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
L oC
contribuisce a
sostenerlo?
nell'ambito dell'obiettivo sensibili alla dell'Unione
in oggetto. biodiversita Europea?

(compresa la rete
Natura 2000).
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Tabella 8 Dettaglio DNSH Componente 2 - Investimento 1.1

Obiettivi
ambientali

1. Mitigazione del
cambiamento
climatico

LLa misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile

Giustificazione se

e e stato scelto A, Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
L BoC
contribuisce a
sostenerlo?
D. No, la misura richiede Si prevede che la NO "Le misure adottate per modernizzare gli asset tecnologici in essere presso le strutture

una valutazione
sostanziale del DNSH.

misura porti a
significative
emissioni di gas
serra?

ospedaliere non comportano un aumento significativo delle emissioni di gas serra, in quanto le
nuove apparecchiature hanno una performance ambientale superiori a quelle che vanno a
sostituire.

La digitalizzazione dei processi clinici e assistenziali ospedalieri si avvarra di server gestiti
secondo le ""2019 Best Practice Guidelines for the EU Code of Conduct on Data Centre Energy
Efficiency (JRC)"".

| refrigeranti utilizzati nei sistemi di refrigerazione saranno conformi ai requisiti del regolamento
UE sui gas fluorurati."

2. Adattamento al
cambiamento
climatico

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

L'attivita sostenuta
dalla misura ha un
impatto prevedibile
trascurabile
rispetto a questo
obiettivo
ambientale,
tenendo conto degli
effetti primari
diretti e indiretti
lungo il suo ciclo di
vita.
L'ammodernamento
del parco
tecnologico delle
strutture

Si prevede che la
misura porti ad un
aumento
dell'impatto
negativo del clima
attuale e del clima
futuro previsto,
sulla misura
stessa o sulle
persone, sulla
natura o sui beni?
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Obiettivi
ambientali

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione se
e stato scelto A,
BoC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

ospedaliere e la
digitalizzazione dei
processi clinici e
assistenziali
dell'ospedale
saranno
caratterizzati da
un'elevata
efficienza
energetica.

3. Uso sostenibile
e protezione
delle risorse
idriche e marine

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

L'attivita sostenuta
dalla misura ha un
impatto prevedibile
trascurabile su
guesto obiettivo
ambientale,
tenendo conto degli
effetti primari
diretti e indiretti
lungo il suo ciclo di
vita. Non sono stati
rilevati rischi di
degrado ambientale
legati alla
conservazione della
qualita dell'acqua e
allo stress idrico.

Si prevede che la
misura possa
nuocere (i) al
buono stato o al
buon potenziale
ecologico dei
corpi idrici,
comprese le
acque superficiali
e le falde
acquifere; o (ii) al
buono stato
ambientale delle
acque marine?
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Obiettivi
ambientali

4. Economia
circolare,
compresa la
prevenzione e il
riciclaggio dei
rifiuti

LLa misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile

Giustificazione se

e e stato scelto A, Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
L BoC
contribuisce a
sostenerlo?
D. No, la misura richiede """Si prevede che NO "Le misure adottate per ammodernare il parco tecnologico dovranno soddisfare i requisiti della

una valutazione
sostanziale del DNSH.

la misura: (i)
comporti un
aumento
significativo della
produzione,
dell'incenerimento
o dello
smaltimento dei
rifiuti, ad
eccezione
dell'incenerimento
dei rifiuti
pericolosi non
riciclabili; o (ii)
porti a
significative
inefficienze
nell'uso diretto o
indiretto di
qualsiasi risorsa
naturale in
qualsiasi fase del
suo ciclo di vita
che non siano
minimizzate da
misure adeguate;
o

direttiva europea sull'ecodesign.

| rifiuti di apparecchiature elettriche ed elettroniche sono raccolti e gestiti da un operatore
autorizzato e trattati secondo la gerarchia dei rifiuti secondo il D.Lgs. 118/2020.

| rifiuti prodotti dall'ammodernamento del parco tecnologico rientrano nel campo di applicazione
dei rifiuti RAEE, pertanto si applica la responsabilita estesa del produttore che, autonomamente o
tramite un consorzio, garantira il corretto recupero dei dispositivi."
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Obiettivi
ambientali

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione se
e stato scelto A,
BoC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

(iii) causare un
danno
significativo e a
lungo termine
all'ambiente
rispetto
all'economia
circolare (art. 27
della
tassonomia)?"

5. Prevenzione e
controllo
dell'inquinamento
dell'aria,
dell'acqua o del
suolo

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

L'impatto previsto
dell'attivita
sostenuta dalla
misura su questo
obiettivo
ambientale &
marginale.

Si prevede che la
misura porti a un
aumento
significativo delle
emissioni
inquinanti
nell'aria,
nell'acqua o nel
suolo?

6. Protezione e
ripristino della

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile

L'attivita sostenuta
dalla misura ha un
impatto prevedibile

Si prevede che la
misura sia: (i)
significativamente
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Obiettivi
ambientali

biodiversita e
degli ecosistemi

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione se
e stato scelto A,
BoC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura é considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

trascurabile
rispetto a questo
obiettivo
ambientale,
tenendo conto degli
effetti primari
diretti e indiretti
lungo il suo ciclo di
vita.

dannosa per il
buono stato e la
resilienza degli
ecosistemi; o (ii)
dannosa per lo
stato di
conservazione
degli habitat e
delle specie,
comprese quelle
di interesse
dell'Unione
Europea?
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Tabella ¢ Dettaglio DNSH Componente 2 - Investimento 1.2

LLa misura ha un

ObieFtivi . impatto prevedibille Giustificazione
ezl nullo o tll*as.cur.abne se e stato scelto Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
L A,BoC
contribuisce a
sostenerlo?
1. Mitigazione del D. No, la misura richiede Si prevede che la NO Le misure adottate per il miglioramento strutturale della sicurezza degli ospedali non aumentano
cambiamento una valutazione misura porti a significativamente le emissioni di gas serra, in quanto gli interventi garantiranno la massima
climatico sostanziale del DNSH. significative efficienza energetica. | nuovi edifici saranno a energia quasi zero (NZEB).
emissioni di gas
serra?
2. Adattamento al | A. La misura ha un "La misura Si prevede che la
cambiamento impatto prevedibile consiste in misura porti ad un
climatico nullo o trascurabile migliorie aumento

sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

strutturali della
sicurezza delle
strutture
ospedaliere, che
non incidono
significativamente
sui meccanismi
che portano al
cambiamento
climatico.

L'utilizzo del GPP
(Green Public
Procurement)
consentira di
ridurre l'impatto
ambientale delle
nuove costruzioni,
ristrutturazioni e

dell'impatto
negativo del clima
attuale e del clima
futuro previsto,
sulla misura
stessa o sulle
persone, sulla
natura o sui beni?
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Obiettivi
ambientali

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione
se e stato scelto
A BoC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

manutenzioni degli
edifici,
considerando il
loro ciclo di vita.
Gli interventi
saranno realizzati
prevedendo tra i
criteri minimi o
premianti per la
scelta
dell'operatore
economico,
l'adozione di
Sistemi di
Gestione 1S0 14001
o Eco-
Management and
Audit Scheme
(EMAS)."

3. Uso sostenibile
e protezione
delle risorse
idriche e marine

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la

Non sono stati
rilevati rischi di
degrado
ambientale legati
alla conservazione
della qualita
dell'acqua e allo
stress idrico.

Si prevede che la
misura possa
nuocere (i) al
buono stato o al
buon potenziale
ecologico dei
corpi idrici,
comprese le
acque superficiali
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LLa misura ha un

Ob|eFt|V| ) |mﬁattotpreved|t;|llle Giustificazione
ambientali nuto o ras.cur.a e se e stato scelto Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
L A BoC
contribuisce a
sostenerlo?

sua natura. Pertanto, la e le falde

misura & considerata acquifere; o (ii) al

conforme al DNSH buono stato

nell'ambito dell'obiettivo ambientale delle

in oggetto. acque marine?
4. Economia D. No, la misura richiede "'Si prevede che NO "La misura risponde al GPP (Green Public Procurement).
circolare, una valutazione la misura: (i)

compresa la
prevenzione e il
riciclaggio dei
rifiuti

sostanziale del DNSH.

comporti un
aumento
significativo della
produzione,
dell'incenerimento
o dello
smaltimento dei
rifiuti, ad
eccezione
dell'incenerimento
dei rifiuti
pericolosi non
riciclabili; o (ii)
porti a
significative
inefficienze
nell'uso diretto o
indiretto di
qualsiasi risorsa
naturale in
qualsiasi fase del

La misura richiede agli operatori economici che ristrutturano gli edifici di garantire che almeno il
70% (del peso) della costruzione e dei rifiuti da costruzione e demolizione non pericolosi (escluso
il materiale allo stato naturale dall'ID 17 05 04 dell'elenco europeo dei rifiuti stabilito dalla
decisione 2000/532/CE) generati durante le operazioni siano preparati per il riutilizzo, il
riciclaggio e il recupero di altri materiali in conformita alla gerarchia dei rifiuti e al protocollo UE
per la gestione dei rifiuti da costruzione e demolizione.

Saranno previste aree appropriate da destinare alla raccolta differenziata dei rifiuti generati dai

cantieri."
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Obiettivi
ambientali

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione
se e stato scelto
A BoC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

suo ciclo di vita
che non siano
minimizzate da
misure adeguate;
0

(iii) causare un
danno
significativo e a
lungo termine
all'ambiente
rispetto
all'economia
circolare (art. 27
della
tassonomia)?"

5. Prevenzione e
controllo
dell'inguinamento
dell'aria,
dell'acqua o del
suolo

D. No, la misura richiede
una valutazione
sostanziale del DNSH.

Si prevede che la
misura porti a un
aumento
significativo delle
emissioni
inquinanti
nell'aria,
nell'acqua o nel
suolo?

NO

"La misura non dovrebbe comportare un aumento significativo delle emissioni di sostanze
inquinanti nell'aria, nell'acqua o nel suolo perché gli operatori che eseguono migliorie strutturali
della sicurezza delle strutture ospedaliere useranno solo:

- materiali da costruzione che non contengono composti organici volatili (VOC);

- sostanze che non sono di grande preoccupazione, come identificate sulla base della ""Lista delle
autorizzazioni"" del REACH;

- misure per ridurre le emissioni di rumore durante la costruzione;

- misure per ridurre le emissioni di polvere e sostanze inquinanti durante lacostruzione.

161




Obiettivi
ambientali

6. Protezione e
ripristino della
biodiversita e
degli ecosistemi

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione
se e stato scelto
A BoC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

L'attivita sostenuta
dalla misura ha un
impatto
prevedibile non
significativo su
guesto obiettivo
ambientale,
tenendo conto
degli effetti
primari diretti e
indiretti lungo il
suo ciclo di vita. Il
programma
interessa edifici
esistenti, per i
quali & stata
valutata
l'ubicazione in
aree sensibili alla
biodiversita
(compresa la rete
Natura 2000).

Si prevede che la
misura sia: (i)
significativamente
dannosa per il
buono stato e la
resilienza degli
ecosistemi; o (ii)
dannosa per lo
stato di
conservazione
degli habitat e
delle specie,
comprese quelle
di interesse
dell'Unione
Europea?
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Tabella 10 Dettaglio DNSH Componente 2 - Investimento 1.3

LLa misura ha un

Ob|eFt|V| ) |mﬁattotprevedlglllle Giustificazione se
ezl nuto o Iras.cur.a e e stato scelto A, B Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
L oC
contribuisce a
sostenerlo?
1. Mitigazione del D. No, la misura richiede Si prevede che la NO La misura si riferisce anche alla costruzione di nuovi edifici e ai campi di intervento come
cambiamento una valutazione misura porti a indicato nell'allegato 6 del regolamento UE sul RRF 025ter (con un coefficiente climatico del
climatico sostanziale del DNSH. significative 40%) e 092 (con un coefficiente climatico dello 0%). Il nuovo edificio deve essere conforme a
emissioni di gas tutte le normative nazionali/regionali applicabili in materia di prestazioni energetiche ed
serra? emissioni di gas serra e con un fabbisogno di energia primaria di almeno il 20% inferiore al
requisito per gli edifici a energia quasi zero (NZEB - direttive nazionali). In questo senso,
contribuira al raggiungimento dell'obiettivo nazionale, aumento annuale dell'efficienza
energetica stabilito dalla direttiva sull'efficienza energetica (2012/27/UE) e permettera il rispetto
degli accordi dichiarati a livello nazionale nell'ambito dell'accordo di Parigi sul clima.
2. Adattamento al | D. No, la misura richiede Si prevede che la NO La misura consiste nella realizzazione di Ospedali di Comunita, che non incidono

cambiamento
climatico

una valutazione DNSH
sostanziale.

misura porti ad un
aumento
dell'impatto
negativo del clima
attuale e del clima
futuro previsto,
sulla misura
stessa o sulle
persone, sulla
natura o sui beni?

significativamente sui meccanismi che portano al cambiamento climatico.

L'utilizzo del GPP (Green Public Procurement) consentira di ridurre l'impatto ambientale delle
nuove costruzioni, delle ristrutturazioni e della manutenzione degli edifici, lungo il ciclo di vita.

Gli interventi saranno realizzati prevedendo tra i criteri minimi o premianti di scelta
dell'operatore economico, l'adozione di Sistemi di Gestione ISO 14001 o Eco-Management and
Audit Scheme (EMAS). Inoltre, sara effettuata una specifica valutazione della vulnerabilita e del
rischio climatico, relativa a inondazioni, neve, innalzamento del livello del mare, piogge, ecc. per
identificare, selezionare e implementare le relative misure di adattamento, in accordo con l'UE.

3. Uso sostenibile
e protezione
delle risorse
idriche e marine

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,

L'utilizzo del GPP
(Green Public
Procurement)
consentira di ridurre
gli impatti ambientali

Si prevede che la
misura possa
nuocere (i) al
buono stato o al
buon potenziale
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Obiettivi
ambientali

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione se
e stato scelto A, B
oC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura é considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto. conforme al
DNSH nell'ambito
dell'obiettivo in oggetto.

delle nuove
costruzioni, delle
ristrutturazioni e
della manutenzione
degli edifici,
considerati nell'ottica
del ciclo di vita. |
progetti degli
interventi di nuova
costruzione e
ristrutturazione
dovranno prevedere
la raccolta delle
acque piovane per
lirrigazione e/o la
depurazione
sanitaria, attuata con
sistemi realizzati
secondo le norme
UNI/TS 11445
"Sistemi per la
raccolta e l'utilizzo
delle acque piovane
per usi diversi dal
consumo umano -
Progettazione,
installazione e
manutenzione" e UNI
EN 805

ecologico dei
corpi idrici,
comprese le
acque superficiali
e le falde
acquifere; o (ii) al
buono stato
ambientale delle
acque marine?
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Obiettivi
ambientali

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione se
e stato scelto A, B
oC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

"Approvvigionamento
idrico - Requisiti per
sistemi e componenti
esterni agli edifici" o
norme equivalenti.
Tutti gli apparecchi
idrici interessati (box
doccia, miscelatore,
rubinetteria,
rubinetto
miscelatore, wc, vasi
e cassette di
risciacquo, orinatoi e
cassette di
risciacquo, vasche
da bagno)
rientreranno nelle
prime 2 classi di
consumo d'acqua
dell'EU Water Label.
primari diretti e
indiretti.

4. Economia
circolare,
compresa la
prevenzione e il

D. No, la misura richiede
una valutazione
sostanziale del DNSH.

"Si prevede che la
misura: (i)
comporti un
aumento
significativo della
produzione,

NO

La misura risponde al Green Public Procurement (GPP).
La misura richiede agli operatori economici che ristrutturano gli edifici di

garantire che almeno il 70% (del peso) della costruzione e dei rifiuti da costruzione e
demolizione non pericolosi (escluso il materiale allo stato naturale dall'lD 17 05 04 dell'elenco
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Obiettivi
ambientali

riciclaggio dei
rifiuti

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione se
e stato scelto A, B
oC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

dell'incenerimento
o dello
smaltimento dei
rifiuti, ad
eccezione
dell'incenerimento
dei rifiuti
pericolosi non
riciclabili; o (ii)
porti a
significative
inefficienze
nell'uso diretto o
indiretto di
qualsiasi risorsa
naturale in
qualsiasi fase del
suo ciclo di vita
che non siano
minimizzate da
misure adeguate;
o

(iii) causare un
danno
significativo e a
lungo termine
all'ambiente
rispetto

europeo dei rifiuti stabilito dalla decisione 2000/532/CE) generati durante le operazioni siano
preparati per il riutilizzo, il riciclaggio e il recupero di altri materiali in conformita alla gerarchia
dei rifiuti e al protocollo UE per la gestione dei rifiuti da costruzione e demolizione.

Saranno previste aree appropriate da destinare alla raccolta differenziata dei rifiuti generati dai
cantieri.
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LLa misura ha un

iettivi impatto prevedibile o
Ob|eFt|V| i nuflo 0 tl?ascurabile EITEIE
ambientali e e stato scelto A, B Domande Si/No Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO
su quest'obiettivo, o
L oC
contribuisce a
sostenerlo?
all'economia
circolare (art. 27
della
tassonomia)?"
5. Prevenzione e D. No, la misura richiede Si prevede che la NO La misura non dovrebbe comportare un aumento significativo delle emissioni di sostanze

controllo
dell'inguinamento
dell'aria,
dell'acqua o del
suolo

una valutazione DNSH
sostanziale.

misura porti a un
aumento
significativo delle
emissioni
inquinanti
nell'aria,
nell'acqua o nel
suolo?

inquinanti nell'aria, nell'acqua o nel suolo perché gli operatori che eseguono migliorie
strutturali della sicurezza delle strutture ospedaliere useranno solo:

- materiali da costruzione che non contengono composti organici volatili (VOC);

- sostanze che non sono di alta preoccupazione come identificate sulla base della "Lista delle
autorizzazioni"" del REACH.

- misure per ridurre le emissioni di rumore durante la costruzione;

- misure per ridurre le emissioni di polvere e sostanze inquinanti durante la costruzione.

6. Protezione e
ripristino della
biodiversita e
degli ecosistemi

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata
conforme al DNSH

L'attivita sostenuta
dalla misura ha un
impatto prevedibile
trascurabile su
guesto obiettivo
ambientale, tenendo
conto degli effetti
primari diretti e
indiretti lungo il ciclo
di vita. Il programma
coinvolge edifici
esistenti per i quali &

Si prevede che la
misura sia: (i)
significativamente
dannosa per il
buono stato e la
resilienza degli
ecosistemi; o (ii)
dannosa per lo
stato di
conservazione
degli habitat e
delle specie,
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LLa misura ha un
Obiettivi impatto prevedibile
ambientali nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o
contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione se
e stato scelto A, B
oC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

stata valutata
l'ubicazione in aree
sensibili alla
biodiversita
(compresa la rete
Natura 2000).

comprese quelle
di interesse
dell'Unione
Europea?
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Tabella 11 Dettaglio DNSH Componente 2 - Investimento 2.2

Obiettivi
ambientali

1. Mitigazione del
cambiamento
climatico

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

Giustificazione
se e stato scelto

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

L A, BoC
contribuisce a
sostenerlo?
A. La misura ha un "L'attivita Si prevede che la

impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

sostenuta dalla
misura ha un
impatto
prevedibile ma
trascurabile su
guesto obiettivo
ambientale,
tenendo conto
degli effetti
primari diretti e
indiretti."

misura porti a
significative
emissioni di gas
serra?

2. Adattamento al
cambiamento
climatico

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura € considerata
conforme al DNSH

La misura fornisce
solo formazione e
sviluppo di
competenze
tecnico-
professionali,
quindi non
interagisce in
modo significativo
nei meccanismi di
cambiamento
climatico.

Si prevede che la
misura porti ad un
aumento
dell'impatto
negativo del clima
attuale e del clima
futuro previsto,
sulla misura
stessa o sulle
persone, sulla
natura o sui beni?
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Obiettivi
ambientali

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione
se e stato scelto
A BoC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

3. Uso sostenibile
e protezione
delle risorse
idriche e marine

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura € considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

L'attivita sostenuta
dalla misura ha un
impatto
prevedibile non
significativo su
guesto obiettivo
ambientale,
tenendo conto
degli effetti
primari diretti e
indiretti.

Si prevede che la
misura possa
nuocere (i) al
buono stato o al
buon potenziale
ecologico dei
corpi idrici,
comprese le
acque superficiali
e le falde
acquifere; o (ii) al
buono stato
ambientale delle
acque marine?

4. Economia
circolare,
compresa la
prevenzione e il
riciclaggio dei
rifiuti

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata

La misura non
comportera
inefficienze
significative
nell'uso delle
risorse né
aumentera la
produzione di
rifiuti.

"Si prevede che la
misura: (i)
comporti un
aumento
significativo della
produzione,
dell'incenerimento
o dello
smaltimento dei
rifiuti, ad
eccezione
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La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Obiettivi
ambientali

Giustificazione
se e stato scelto
A BoC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

dell'incenerimento
dei rifiuti
pericolosi non
riciclabili; o (ii)
porti a
significative
inefficienze
nell'uso diretto o
indiretto di
qualsiasi risorsa
naturale in
gualsiasi fase del
suo ciclo di vita
che non siano
minimizzate da
misure adeguate;
o

(iii) causare un
danno
significativo e a
lungo termine
all'ambiente
rispetto
all'economia
circolare (art. 27
della
tassonomia)?"
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Obiettivi
ambientali

5. Prevenzione e
controllo
dell'inquinamento
dell'aria,
dell'acqua o del
suolo

La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o

contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione
se e stato scelto
A BoC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura & considerata
conforme al DNSH
nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

La misura non
comporta un
aumento
significativo delle
emissioni di
inquinanti nell'aria,
nell'acqua o nel
suolo.

Si prevede che la
misura porti a un
aumento
significativo delle
emissioni
inquinanti
nell'aria,
nell'acqua o nel
suolo?

6. Protezione e
ripristino della
biodiversita e
degli ecosistemi

A. La misura ha un
impatto prevedibile
nullo o trascurabile
sull'obiettivo
ambientale,
relativamente agli effetti
diretti ed indiretti
primari della misura nel
suo ciclo di vita, data la
sua natura. Pertanto, la
misura € considerata
conforme al DNSH

L'attivita sostenuta
dalla misura ha un
impatto
prevedibile non
significativo su
guesto obiettivo
ambientale,
tenendo conto
degli effetti
primari diretti e
indiretti.

Si prevede che la
misura sia: (i)
significativamente
dannosa per il
buono stato e la
resilienza degli
ecosistemi; o (ii)
dannosa per lo
stato di
conservazione
degli habitat e
delle specie,
comprese quelle
di interesse
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LLa misura ha un
Obiettivi impatto prevedibile
ambientali nullo o trascurabile
su quest'obiettivo, o
contribuisce a
sostenerlo?

Giustificazione
se e stato scelto
A BoC

Domande

Si/No

Giustificazione sostanziale qualora sia stato selezionato NO

nell'ambito dell'obiettivo
in oggetto.

dell'Unione
Europea?
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Allegato 4

Schede di monitoraggio

Ilmonitaraggio procedurale interverrd attraverso il sistemainformatico Regis, dicuiallarticolol, comma 1043, dellalegge 30 dicembre
2020, n. 178 e secondo le ulterioriindicazioni che verranno fornite dall’Unita di Missione per( attuazione degli interventi del PNRR.
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Finanziato

dall’lUnione europea

NextGenerationEU
Tabella 12 - Schema di scheda di monitoraggio procedurale Investimento 1.1. "Case della Comunita e presa in carico della persona”

Step attuativo- Data inizio Data fine Strumento/Atto Note/Criticita

procedurale

Assegnazione dei codici
CUP ai progetti

*30/06/2022

DIP - predisposizione e
approvazione S.A.

INDAGINI - Affidamento

INDAGINI - Esecuzione
VERIFICA (ex art.26) -
Affidamento

VERIFICA (ex art.26) —
Esecuzione

PFTE - Affidamento

PFTE - Progettazione

PFTE - Validazione e
Approvazione
Approvazione dei
progetti idonei per *31/03/2023
indizione della gara
Progetto Definitivo —
Affidamento
Progetto Definitivo —
Progettazione
Progetto Definitivo —
Verifica

Conferenza dei servizi
decisoria

Progetto Definitivo —
Validazione e
approvazione

Appalto Integrato -
Affidamento PD e/o PE
e LAVORI

Appalto Integrato —
Stipula contratto
Progetto Esecutivo -
Affidamento
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Step attuativo-

Data inizio

Data fine

Strumento/Atto Note/Criticita

procedurale

Progetto Esecutivo -
Progettazione

Progetto Esecutivo -
Verifica

Progetto Esecutivo —
Validazione e
approvazione

Assegnazione dei codici
CG

*31/03/2023

Lavori — Affidamento
fino ad aggiudicazione
non efficace

DL, collaudo-
affidamento fino ad
aggiudicazione non
efficace

Stipula dei contratti per
la realizzazione

*30/09/2023

Lavori — Consegna aree
e Lavori

Esecuzione Lavori

Ultimazione dei lavori

*31/03/2026

*data massima
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Tabella 13 - Schema si scheda di monitoraggio procedurale Sub-Investimento 1.2.2 "Implementazione delle Centrali operative territoriali (COT)"

Data inizio

BEICRIHE

Strumento/Atto Note/Criticita

Step attuativo-procedurale

Assegnazione dei codici CUP ai
progetti

*30/06/2022

DIP - predisposizione e
approvazione S.A.

INDAGINI - Affidamento

INDAGINI - Esecuzione

VERIFICA (ex art.26) -
Affidamento

VERIFICA (ex art.26) —
Esecuzione

PFTE - Affidamento

PFTE - Progettazione

PFTE - Validazione e
Approvazione

Progetto Definitivo —
Affidamento

Progetto Definitivo —
Progettazione

Progetto Definitivo — Verifica

Conferenza dei servizi
decisoria

Progetto Definitivo —
Validazione e approvazione

Appalto Integrato -
Affidamento PD e/o PE e
LAVORI

Appalto Integrato - Stipula
contratto

Progetto Esecutivo —
Affidamento

177




Step attuativo-procedurale

Data inizio

BEICRIHE

Strumento/Atto Note/Criticita

Progetto Esecutivo —
Progettazione

Progetto Esecutivo — Verifica

Progetto Esecutivo —
Validazione e approvazione

Assegnazione dei codici CIG

*31/12/2022

Lavori — Affidamento fino ad
aggiudicazione non efficace

DL, collaudo-affidamento fino
ad aggiudicazione non efficace

Stipula dei contratti per la
realizzazione

*30/06/2023

Lavori — Consegna aree e
Lavori

Esecuzione Lavori

Ultimazione dei lavori

*31/03/2024

*data massima
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Tabella 14 - Schema do scheda di monitoraggio procedurale Investimento 1.3 "Rafforzamento dell'assistenza sanitaria intermedia e delle sue strutture (Ospedali di Comunita)”

Step attuativo-procedurale

Data inizio

BEICRIHE

Strumento/Atto Note/Criticita

Assegnazione dei codici CUP ai
progetti

*30/06/2022

DIP - predisposizione e
approvazione S.A.

INDAGINI - Affidamento

INDAGINI - Esecuzione

VERIFICA (ex art.26) -
Affidamento

VERIFICA (ex art.26) —
Esecuzione

PFTE - Affidamento

PFTE - Progettazione

PFTE - Validazione e
Approvazione

Approvazione dei progetti
idonei per indizione della gara

*31/03/2023

Progetto Definitivo —
Affidamento

Progetto Definitivo —
Progettazione

Progetto Definitivo — Verifica

Conferenza dei servizi
decisoria

Progetto Definitivo —
Validazione e approvazione

Appalto Integrato -
Affidamento PD e/o PE e
LAVORI

Appalto Integrato — Stipula
contratto
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Data inizio

BEICRIHE

Step attuativo-procedurale

Progetto Esecutivo —
Affidamento

Strumento/Atto Note/Criticita

Progetto Esecutivo —
Progettazione

Progetto Esecutivo — Verifica

Progetto Esecutivo —
Validazione e approvazione

Assegnazione dei codici CIG

*31/03/2023

Lavori — Affidamento fino ad
aggiudicazione non efficace

DL, collaudo-affidamento fino
ad aggiudicazione non efficace

Stipula dei contratti per la
realizzazione

*30/09/2023

Lavori — Consegna aree e
Lavori

Esecuzione Lavori

Ultimazione dei lavori

*31/03/2026

*data massima
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Tabella 15 - Schema di scheda di monitoraggio procedurale Sub-investimento 1.1.1 "Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (Digitalizzazione)"

Step attuativo-

Data inizio Data fine Strumento/Atto Note/Criticita
procedurale

Aggiudicazione di tutti i .
contratti pubblici (Consip) 3112/2022

Esecuzione del contratto

Chiusura dell’intervento

Ospedali digitalizzati (DEA -
Dipartimenti di Emergenza e .
di Ammissione - Livello | e 1) 31/09/2025
(280)

*data massima

Tabella 16 - Schema di scheda dimonitoraggio procedurale Sub-investimento I.1.7"Ammodernamento delparco tecnologico e digitale ospedaliero (Digitalizzazione) "Rafforzamento strutturale SSN
(“progetti in essere” ex art. 2, DL 34/2020)

Step attuativo-procedurale Data inizio Data fine Strumento/Atto

Note/Criticita
45% dei Posti letto
supplementari di terapia *31/12/2024
intensiva e semi-intensiva
Ospedali digitalizzati (DEA -
Dipartimenti di Emergenza e
di Ammissione - Livello I e ll) "
—45% interventi di 3112/2024
ristrutturazione dei percorsi
PS

100% Posti letto
supplementari di terapia
intensiva e semi-intensiva 3 -
500 posti letto di terapia 30/06/2026
intensiva e 4 200 posti letto
di terapia semi-intensiva
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Step attuativo-procedurale Data inizio Data fine Strumento/Atto Note/Criticita

Ospedali digitalizzati (DEA -
Dipartimenti di Emergenza e
di Ammissione - Livello I e 1)
—100% interventi di
ristrutturazione dei percorsi
PS

*data massima

*30/06/2026
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Tabella 17 - Schema di scheda di monitoraggio procedurale Sub-investimento 11.2 "Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (grandi apparecchiature)”

Step attuativo-procedurale Data inizio Data fine

Strumento/Atto Note/Criticita

Pubblicazione delle gare
d'appalto e conclusione dei
contratti con i fornitori di
servizi per il lancio e la
realizzazione del rinnovo delle
grandi attrezzature

*31/12/2022

Grande attrezzatura sanitaria
. *31/12/2024
operativa

*data massima

Tabella 18 - Schema di scheda di monitoraggio procedurale Investimento 1.2, “Verso un ospedale sicuro e sostenibile” (PNRR)

Step attuativo-procedurale Data inizio BEIERIE

Strumento/Atto Note/Criticita

Assegnazione dei codici CUP ai
progetti

DIP - predisposizione e
approvazione S.A.

INDAGINI - Affidamento

INDAGINI — Esecuzione

VERIFICA (ex art.26) —
Affidamento

VERIFICA (ex art.26) —
Esecuzione

PFTE - Affidamento

PFTE — Progettazione

PFTE - Validazione e
Approvazione

Progetto Definitivo —
Affidamento
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Step attuativo-procedurale

Data inizio

BEICRIHE

Strumento/Atto Note/Criticita

Progetto Definitivo —
Progettazione

Progetto Definitivo — Verifica

Conferenza dei servizi
decisoria

Progetto Definitivo —
Validazione e approvazione

Appalto Integrato -
Affidamento PD e/o PE e
LAVORI

Appalto Integrato - Stipula
contratto

Progetto Esecutivo —
Affidamento

Progetto Esecutivo —
Progettazione

Progetto Esecutivo — Verifica

Progetto Esecutivo —
Validazione e approvazione

Pubblicazione gara per
interventi strutturali

*31/03/2023

Lavori — Affidamento fino ad
aggiudicazione non efficace

DL, collaudo-affidamento fino
ad aggiudicazione non efficace

Stipula dei contratti per la
realizzazione

Lavori — Consegna aree e
Lavori

Esecuzione Lavori

Ultimazione dei lavori

*30/06/2026

*data massima

184




Tabella 189 - Schema di scheda di monitoraggio procedurale Investimento 1.2, “Verso un ospedale sicuro e sostenibile” (ex PNC, ex art.] comma 13, DL 19/2024 - fonte ex art. 20 L. 67/88)

Step attuativo-procedurale Data inizio Data fine Strumento/Atto Note/Criticita

Assegnazione dei codici CUP ai

progetti Da MOP

DIP - predisposizione e
approvazione S.A.

INDAGINI - Affidamento Da MOP

INDAGINI - Esecuzione

VERIFICA (ex art.26) -
Affidamento

VERIFICA (ex art.26) -
Esecuzione

PFTE - Affidamento Da MOP

PFTE - Progettazione

PFTE - Validazione e
Approvazione

Progetto Definitivo -
Affidamento

Progetto Definitivo -
Progettazione

Da MOP

Progetto Definitivo - Verifica

Conferenza dei servizi
decisoria

Progetto Definitivo —
Validazione e approvazione

Appalto Integrato -
Affidamento PD e/o PE e Da MOP
LAVORI

Appalto Integrato — Stipula
contratto

Da MOP
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Step attuativo-procedurale Data inizio Data fine Strumento/Atto Note/Criticita

Progetto Esecutivo -
Affidamento

Progetto Esecutivo -
Progettazione

Da MOP

Progetto Esecutivo - Verifica

Progetto Esecutivo —
Validazione e approvazione

Pubblicazione gara per

*-
interventi strutturali 31/03/2023 Da MOP

Lavori — Affidamento fino ad
aggiudicazione non efficace

DL, collaudo-affidamento fino
ad aggiudicazione non efficace

Stipula dei contratti per la
realizzazione

Lavori — Avvio *31/12/2023 Da MOP

*30/09/2023 Da MOP

Esecuzione Lavori Da MOP

Ultimazione dei lavori *30/06/2026 Da MOP

*data massima
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Tabella 20 - Schema discheda dimonitoraggio procedurale investimento I1.3.1Rafforzamento dell'infrastruttura tecnologicae deglistrumentiperlaraccolta, l'elaborazione, l'analisideidatiela simulazione
(FSE)
(b) “Adozione e utilizzo FSE da parte delle Regioni”

Step attuativo-procedurale Data inizio Data fine Strumento/Atto Note/Criticita

Cutoff per digitalizzazione nativa di *31/12/2024
tutti i documenti dei FSE. | documenti
devono essere nativi digitali fin
dall'inizio e coerenti con i recenti
standard FHIR.

1 medici di base alimentano il *31/12/2025
Fascicolo sanitario elettronico (85%)

Tutte le Regioni/Province autonome *30/06/2026
hanno adottato e utilizzano il
Fascicolo sanitario elettronico

*data massima

Tabella 21- Schemadischedadimonitoraggio procedurale investimento 1.3.2 Infrastruttura tecnologica delMdS e analisideidati modello predittivo perlavigilanzaLEA - Reingegnerizzazione NSIS a livello
locale. Adozione da parte delle Regioni di 4 nuovi flussi informativi nazionali

Step attuativo-procedurale Data inizio Data fine Strumento/Atto Note/Criticita

Recepimento (adozione) con atto
regionale del decreto ministeriale di
istituzione dei 2 nuovi flussi per
assistenza riabilitativa e consultori

*31/03/2023

Recepimento (adozione) con atto
regionale del decreto ministeriale di
istituzione dei 2 nuovi flussi per *31/03/2025
ospedali di comunita e servizi di
assistenza primaria

*data massima
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Tabella 22 - Schemadischeda dimanitoraggio procedurale Sub-Investimento 2.2 (a) "Sviluppo delle competenze tecniche professionali, digitalie managerialidelpersonale delsistema sanitario:
Sub-misura: borse aggiuntive in formazione di medicinagenerale”

Step attuativo-procedurale

Data inizio

Data fine

Strumento/Atto Note/Criticita

Pubblicazione dei bandi regionali e del
conseguente avviso da parte del
Ministero della salute

Concorso, pubblicazione graduatoria,
predisposizione dell’elenco degli
assegnatari di borsa.

Le Regioni assegnano le borse di
studio per la formazione specifica in
medicina generale (TARGET ITA - 900)
e trasmettono la documentazione
necessaria per il monitoraggio e la
rendicontazione

*30/06/2022

Definizione fabbisogno formativo
regionale di MMG per il triennio
2022/2025

Pubblicazione dei bandi regionali e del
conseguente avviso da parte del
Ministero della salute

Concorso, pubblicazione graduatoria,
predisposizione elenco vincitori.

Le Regioni assegnano le borse di
studio per la formazione specifica in
medicina generale (TARGET EU -
Ulteriori 900, per un totale di 1.800
borse) e trasmettono la
documentazione necessaria per il
monitoraggio e la rendicontazione

*30/06/2023

Definizione fabbisogno formativo
regionale di MMG per il triennio
2023/2026

Pubblicazione dei bandi regionali e del
conseguente avviso da parte del
Ministero della salute

Concorso, pubblicazione graduatoria,
predisposizione elenco vincitori.
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Step attuativo-procedurale Data inizio Data fine Strumento/Atto Note/Criticita

Le Regioni assegnano le borse di *30/06/2024
studio per la formazione specifica in

medicina generale (TARGET EU -

ulteriori 900, per un totale di 2.700) e

trasmettono la documentazione

necessaria per il monitoraggio e la

rendicontazione

*data massima
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Tabella 23 - Schema discheda dimonitoraggio procedurale Sub-Investimente 2.2 (b) "Sviluppo delle competenze tecniche professionali, digitalie managerialidelpersonale delsistema sanitario:
Sub-misura: corso di formazione in infezioni ospedaliere”

Step attuativo-procedurale Data inizio Data fine Strumento/Atto Note/Criticita

Procedura di selezione dei

*
provider da parte delle Regioni 31/03/2023

Completamento della
procedura di registrazione per
i corsi di formazione sulle *30/09/2024
infezioni ospedaliere -
Milestone (ITA)

Numero di dipendenti formati
nel campo delle infezioni
ospedaliere (**52% del Target
regionale)

Completamento della
procedura di registrazione per
i corsi di formazione sulle
infezioni ospedaliere

*31/03/2025

*31/12/2025

Numero di personale formato
nel campo delle infezioni
ospedaliere (**target
regionale)

*data massima

**da riproporzionare a livello regionale

*30/06/2026
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Allegato 5

Action Plan Mé6C2 2.2 b - INDICAZIONI NAZIONALI SULLA STRUTTURAZIONE DEL
PROGRAMMA _ DEL CORSO DI FORMAZIONE SULLE INFEZIONI CORRELATE
ALL'ASSISTENZA IN AMBITO OSPEDALIERO
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INDICAZIONI NAZIONALI SULLA
STRUTTURAZIONE DEL
PROGRAMMA DEL CORSO

Ogni regione e P.A dovra predisporre un programma di formazione che includa i seguenti
elementi minimi.

In particolare, il programma sara basato su 4 diversi moduli, indicati di seguito alle lettere
A, B, C,D.

A. Modulo di base teorico generale propedeutico ai corsi B e C riguardante le
tematiche schematizzate in Tabella 1
Questo modulo, indirizzato a tutti i professionisti iscritti al programma fornisce gli
elementi base per linquadramento del problema e le diverse misure di prevenzione e
controllo delle infezioni ospedaliere.

Tabella 19- Tematiche minime da includere in tutti i moduli di base per gli operatori
sanitari

Epidemiologiadelle infezioniospedaliere,in Italia e a livelo globale sianellestrutture perac
che nelle strutture perlungodegenti

Il problem a delle resistenze agli antimicrobici, it PNCAR e le diverse strategie per il
contrasto allantim icrobico-resistenza (es. antim icrobial stew ardship,diagnostic stew ardship

Complessitadel contrasto alle infezioniospedaliere nelle strutture assistenziali attori
coinvolti, il CI0 eimodellidiorganizzazione aziendale.Individuazione e gestione degli
outbreak.

Antisepsie disinfezione,puliziae disinfezione deidispositivim edici,sterilizzazione,
sanificazione ambientale,sm altim ento deirifiuti potenzialmente infettanti

Sorveglianza epidemiologica come metodologia alla base della prevenzione,Sistemi di
sorveglianza,gestione statisticadeiprocessicorrelatialle infezioni(ES.carte dicontrollo),anal
e strumentidifeedbacke diinterpretazione deidati.Individuazione precoce degli outhrea
Screening deimicrorganism im ultidrug-resistant MOR)sentiella

Precauzionistandard:igiene delle m anii,0Pletc. Precauzioni
aggiuntive da contatto,dropletevia aerea Approcci

basatisu care bundle
Manitoraggio e valutazione delligiene delle mani.

La sepsie illorocontrasto

Strategie da adottare per prevenire specificatam ente le infezioni catetere vascolare,
catetere vescicale,intubazione,pratiche chirurgiche;approccibasatisuca
bundle

Gestione dieventiepidemici/pandemici

Vaccinazionidell'operatore sanitario
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NB. In grassetto e sottolineati gli argomenti per gli approfondimenti pratici

Il modulo relativamente alle tematiche indicate in tabella 1 sara erogato in modalita FAD
a carattere generale, anche avvalendosi della FAD offerta dall'lstituto Superiore di Sanita
alle Regioni e P.A.

B. Modulo pratico

Questa seconda parte del programma di formazione sara svolta in presenza con
approfondimenti pratici e sessioni interattive, simulazioni e formazione sul campo. Questa
parte della formazione sara presso la propria struttura di appartenenza o altra struttura
identificata; i temi indicati dovranno essere svolti in funzione della propria professionalita
e dellarea (medica/chirurgica/servizi} di attivita, con Uobiettivo specifico di acquisire
abilita pratiche rispetto alle conoscenze apprese nel corso del corso teorico (Corso A).
Questa seconda parte riguardera i temi in grassetto e sottolineati nella tabella

1. Al termine del modulo i partecipanti dovranno necessariamente essere in grado di:

I. sanificare correttamente superfici, dispositivi medici e ambienti,

smaltire correttamente rifiuti potenzialmente infetti

II. applicare correttamente le precauzioni standard e quelle aggiuntive
da contatto, droplet e via aerea con particolare riferimento al sapere
indossare e rimuovere correttamente i DPI, al lavaggio e all'igiene
delle mani, alla gestione delle procedure invasive in ambito medico e
asettico

. applicare correttamente nei diversi setting gli approcci basati sui
care bundle

V. conoscere gli strumenti per monitorare 'andamento delle ICA nei
reparti e gli screening per gli organismi MDR.

C.  Modulo sul programma locale di contrasto alle infezioni ospedaliere

| contenuti del corso riguarderanno:

. Programma locale di contrasto alle ICA in ambito ospedaliero e sua
organizzazione

. Indicatori di struttura e di processo per la prevenzione e controllo delle infezioni

e Approfondimenti riguardanti le diverse professionalita, i diversi setting (es. area
medica, chirurgica, terapia intensiva, pronto soccorso) e le principali categorie
di ICA in ambito ospedaliero (es. infezioni del sito chirurgico, infezioni correlate
a catetere venoso centrale o periferico, infezioni correlate a catetere vescicale,
infezioni correlate a device cardiaci e protesi chirurgiche vascolari/ortopediche,
polmoniti associate a intubazione, diarrea da C. difficile).

In questo modulo la regione/P.A. potra indirizzare le tematiche anche in base a
specifiche esigenze emerse nella valutazione dei bisogni formativi aziendali e
regionali.

D. modulo specialistico riservato agli operatori del CC-ICA (igienisti, clinici,
farmacisti, infection nurse, laboratoristi, ecc.)
Tale modulo ha Uobiettivo di migliorare le capacita dei Comitati- ICA (CC-ICA) aziendali
sia in termini di competenze specifiche individuali che di organizzazione e integrazione
del CC-ICA allinterno della struttura sanitaria. |'obiettivo @ quello di innescare
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meccanismi di formazione a cascata e rinforzare il networking regionale tra i CC-ICA
(approfondimenti su aspetti operativi delle funzioni del Comitato - Sorveglianza,
monitoraggio consumo soluzione idro-alcolica e del consumo di antibiotici, verifica del
sistema di segnalazione, monitoraggio degli eventi sentinella, outbreak investigation,
procedure e protocolli regionali e aziendali, programmi di screening nei confronti di
patogeni responsabili di focolai epidemici di MDRO - es. CRE, MRSA, procedure di
isolamento, controllo e notifica di malattie diffusive confermate o sospette, indicatori di
struttura, processo ed esito per la prevenzione e controllo delle infezioni) e promuovere
la conduzione di audit periodici sui dati osservati. Questo modulo potra essere tenuto per
gli interessati prima dei moduli A - B - C al fine di essere di supporto alla loro
realizzazione. Infatti, gli operatori del CC-ICA durante la partecipazione ai moduli A-B-C

potrebbero fungere anche da formatori, mentori e opinion leader.
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Allegato

Delibera di Giunta regionale n. 595 del 29/12/2021
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Deliberazione n. 595 del 29 dicembre 2021.
“P.O.FESR Sicilia2007/2013-Accordo- di Programma Quadro"Sanita"-
Riprogrammazione delle risorse liberate - Apprezzamento™.

La Giunta Regionale
VISTO lo Statuto della Regione;
VISTA la legge regionale 29 dicembre 1962,n.28“Ordinamento del
Governo e dell'’Amministrazione centrale della Regione Siciliana”;
VISTA la legge regionale 10 aprile 1978, n.2 “Nuove norme per
I'ordinamento del Governo e dell' Amministrazione della Regione”;
VISTA la legge regionale16 dicembre 2008 ,n.19 “Norme per la
Riorganizzazione dei dipartimenti regionali. Ordinamento del Governo e
dell'Amministrazione della Regione” e successive modifiche e integrazioni;
VISTOIID.P.Reg.18 gennaio 2013,n.6 “Regolamento di attuazione del
TitololI della legge regionale 16 dicembre 2008, n.19. Rimodulazione degli
Assetti organizzativi dei Dipartimenti regionali di cui al D.P.Reg.5 dicembre
2009, n. 12, e successive modifiche ed integrazioni’;
VISTOIID.P.Reg.27giugno 2019,n.12concernente: “Regolamento di
Attuazione del TitololI della legge regionalel16 dicembre 2008, n.19.
Rimodulazione degli assetti organizzativi dei Dipartimenti regionali ai sensi
dell'articolo13,comma3,della legge regionalel 7marzo2016,n.3.
Modifica del decreto del Presidente della Regione 18gennaio 2013,n.6,¢
successive modifiche e integrazioni”;
VISTO il proprio Regolamento interno, approvato con deliberazione della
Giunta regionale n. 82 del 10 marzo 2020;

VISTAlaleggel Imarzo1988, n.67(leggefinanziarial 988)e successive
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modifiche e integrazioni e, in particolare, I’articolo 20;

VISTO il Regolamento(UE)n.1301/2013del Parlamento Europeo e del
Consigliodell7dicembre2013, relativo al Fondo sviluppo regionale e a
Disposizioni specifiche concernenti I’obiettivo“Investimenti a favore della
crescita e dell’occupazione” e che abroga il Regolamento (CE) n. 1080/2006;
VISTO il Regolamento(UE)n.1303/2013 del Parlamento Europeo e del
Consiglio del 17 dicembre 2013 recante disposizioni comuni sul Fondo
Europeo di sviluppo regionale, sul Fondo sociale europeo, sul Fondo di
coesione, sul Fondo europeo agricolo per lo sviluppo rurale e sul Fondo
Europeo per gli affari marittimi e la pesca e disposizioni generali sul Fondo
Europeo di sviluppo regionale,s ul Fondo sociale europeo, sul Fondo di
Coesione e sul Fondo europeo per gli affari marittimi e la pesca, e che abroga
il Regolamento (CE) n. 1083/2006 del Consiglio;

VISTO il decreto legge 30 aprile 2019, n.34 convertito, con modificazioni,
Dalla legge 28 giugno 2019, n.58*“Misure urgenti di crescita economica e per
la risoluzione di specifi che situazioni di crisi’e, in particolare, I'articolo44
rubricato ~ “Semplificazione ed efficientamento dei  processi di
programmazione, vigilanza ed attuazione degli interventi finanziati dal Fondo
per lo sviluppo e la coesione”;

VISTO il decreto legge 23 febbraio 2020, n.6, convertito, con modificazioni
Dalla legge 5 marzo 2020, n.13“Misure urgenti in materia di contenimento e
Gestione dell'emergenza epidemiologica da COVID-19”e i successivi Decreti
Legge e Decreti attuativi del Presidente del Consiglio dei Ministri emanatia
seguito dell'evolversi della situazione epidemiologica da COVID-19;

VISTE le Ordinanze contingibili e urgenti del Presidente della Regione
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Siciliana inerenti la straordinaria situazione epidemiologica in atto;

VISTO il Regolamento(UE)n.460/2020 del Parlamento Europeo e del
Consiglio del 30marzo2020 che modifica i regolamenti(UE)n.1301/2013,
(UE) n.1303/2013e(UE)n.508/2014per quanto riguarda misure specifiche
Volte a mobilitar e gli investimenti nei sistemi sanitari degli Stati membri e in
Altri settori delle loro economie in risposta all'epidemia di COVID-19
(Iniziativa di investimento in risposta al coronavirus);

VISTO il Regolamento(UE)n.558/2020 del Parlamento Europeo- e del
Consigliodel23aprile2020che modifica 1 regolamenti(UE)n.1301/2013e
(UE)n.1303/2013perquanto riguarda misure specifiche volte a fornire
Flessibilita eccezionale nell'impiego dei fondi strutturali e di investimento
europei in risposta all'epidemia di COVID-19;
VISTA la legge regionale12 maggio 2020, n.9(Legge di stabitigionale)

e, in particolare, l'articolo 5 rubricato “Normedi autorizzazione all'uso dei
fondi extraregionali e all'attivazione di strumenti finanziari”;

VISTO il decreto legge 19 maggio 2020, n.34,convertito,conmodificazioni,
dallalegge17luglio2020, n.77 “Misure urgenti in materia di salute,

Sostegno al lavoro e all'economia, nonché di politiche sociali connesse
all'emergenza epidemiologica daCOVID-19” e, in particolare, 1'articolo242
rubricato ~ “Contributo dei Fondi strutturali europei al contrasto
dell'emergenza Covid-197;

VISTA la deliberazione della Giunta regionale n.320 del 23dicembre- 2015:
“Accordo di Programma Quadro 'Sanita' — I Atto integrativo”;

VISTA la deliberazione della Giunta regionale- n.163del10aprile2018:

“Riprogrammazione delle risorse a seguito della certificazione sul P.O.FESR
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Sicilia 2007/2013”;

VISTA la deliberazione della Giunta regionale n.349del13agosto2020:
“P.O.FESRSicilia2007/2013.Accordo di Programma Quadro 'Sanita'—
Riprogrammazione interventi’;

VISTA la deliberazione della Giunta regionalen.568 del 3dicembre2020:
“Deliberazione della Giunta regionale n. 459 del 26 ottobre 2020.
Riprogrammazione FSC2014/2020 eri programmazione ulteriori iniziative
Da ricondurre al Piano di Sviluppo e Coesione. Riprogrammazione risorse
FSC2007/2013eFSCante2007(exFAS2000/2006) e le precedenti

delibere nella stessa richiamate;

VISTA la deliberazione della Giunta regionale n.118 del 4 marzo 2021: “P.O.
FESRSicilia2007/2013.Riprogrammazione delle risorse dell'Accordo di
Programma Quadro 'Sanita"’;

VISTA la nota prot.n.56306 del 23 dicembre2021e relativi atti acclusi, con
La quale 1'Assessore regionale per la salute propone, per I'apprezza mento da
Parte della Giunta regionale, 1'elenco aggiornato degli interventi programmati
nell'ambito dell'Accordo di Programma Quadro “Sanita”;

CONSIDERATO che lo stesso Assessore regionale per la salute, nel
richiamare la relazione, prot. n. 52850 dell'l dicembre 2021, del
Dipartimento regionale per la pianificazione strategica, acclusa alla predetta
nota, prot.n.56306/2021, tra l'altro, rappresenta: che, con la deliberazione- n.
118/2021, la Giunta regionale ha approvato, per I'importo complessivo di
eurol117.056.235,36, di cui 20mln di euro per le finalita di cui all'art.5,
commal?2, della legge regionale9/2020, un quadro di interventi di edilizia

sanitaria; che dei 20mln di euro, per le finalita di cui all'art.5, commal?2,
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Della legge regionale 9/2020, sono state utilizzate, come comunicato da
IRFISFin-Sicilia S.p.A., al 29 ottobre 2021, data di chiusura per la
Presentazione delle istanze, solo euro 2.992.217,47 quindi con un avanzo di
economiepariaeurol7.007.782,53; che, tra l'altro, nel quadro degli
Interventi di cui alla predetta deliberazione n.118/2021sono stati stanziati,
all'interno del progetto dell'Azienda Ospedaliera per 1'Emergenza
“Cannizzaro” di Catania, risorse per 3mln di euro, quale costo del personale
afferente“BCT-Breast Cancer Therapy”, non ammissibili nell'ambito
dell” APQ e per le quali si rende necessario procedere allo storno e relativa
riprogrammazione; che si sono rese disponibili, altresi, ulteriori risorse per
euro91.694.813,80, derivanti dalla certificazione a valere sul POFESR
Sicilia2007/2013, a seguito della conclusione dei “Lavori di realizzazione
Del Nuovo Ospedale San Marco in Librino con centro di eccellenza
Ortopedico di Catania”; Che complessivamente si sono rese, quindi,
disponibilirisorsefinanziariepereuro111.702.596,33e, pertanto, si propone
l'elenco aggiornato degli interventi programmati nell'ambito dell' Accordo di
Programma Quadro “Sanita” contenente, tral'altro, le nuove iniziative
afferenti I' utilizzo delle risorse liberate, meglio descritte e declinate nella
predetta relazione prot. n. 52850/2021;
RITENUTO di apprezzare 1'elenco aggiornato degli interventi programmati
nell'ambito dell'Accordo di Programma Quadro “Sanita”;
SU proposta dell'Assessore regionale per la salute,

DELIBERA
Per quanto esposto in preambolo, di apprezzare 1'elenco aggiornato degli

Interventi programmati nell'ambito dell'Accordo di Programma Quadro
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“Sanita”, accluso alla proposta del Dipartimento regionale per la
Pianificazione strategica dell'Assessorato regionale della salute, prot.n.
56306 del 23 dicembre 2021, costituenti allegato alla presente deliberazione.

Il Segretario I1 Presidente

GV/ BUONISI MUSUMECI
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REPUBBLICA ITALIANA
Regione Siciliana

ASSESSORATO DELLA SALUTE
Dipartimento Regionale per la Pianificazione Strategica
Servizio 3 ”Gestione degli Investimenti”

Prot./Serv. 3. H 02 § €0 Palermo, 04 Dic. 202

Oggetto: Riprogrammazione delle risorse dell’Accordo di Programma Quadro di competenza del
Dipartimento regionale Pianificazione Strategica, Relazione per la sottoposizione del Programma
alla Giunta regionale di Governo ai fini dell'apprezzamento.

Al Presidente della Regione

Alla Segreteria della Giunta Regionale

LORO SEDI

Con delibera di G.R.G. n. 118 del 4.03.2021 ¢ stato approvato un quadro di interventi di
edilizia sanitaria, proposto da questo Dipartimento con nota prot. n. 12316 dell'1.03.2021, ricondu-
cibili alla riprogrammazione delle risorse degli Accordi di Programma Quadro per un ammontare
pari ad € 117.056.235,36; di queste risorse € 20 mln sono destinate per le finalita di cui alla L.R. n.
9 del 12.05.2020, art. 5 co. 12, “fino ad un massimo di 40.000 migliaia di euro, sono destinate alla
costituzione di un apposito fondo che opera mediante contributi a fondo perduto istituito presso IR-
FIS-FinSicilia S.p.A. e destinato alle imprese operanti in Sicilia che hanno avviato processi di ri-
conversione o intendano avviare processi di produzione industriale di dispositivi di protezione indi-

22

viduale,.... (omississ)..... .

Nella considerazione del fatto che if 29 ottobre 2021 si ¢ chiuso il termine per la presentazio-
ne delle istanze da parte delle imprese operanti in Sicilia, che hanno completato o avviato processi
di riconversione, IRFIS Fin-Sicilia S.p.A. con nota prot.- n. 001-0002365-PA/2021 del 2.11.2021
ha comunicato che sono pervenute richieste per un importo pari ad € 2.992.217,47, risultando non
utilizzate risorse pari a € 17.007.782,53, somme che conseguentemente devono essere riprogram-
mate,

Tra gli interventi di cui alla Delibera di G.R.G. n. 118 del 4.03.2021 ¢ stato inserito in elen-
co il progetto dell'Azienda Ospedaliera per 'Emergenza Cannizzaro di Catania “BCT — Breast Can-
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cer Therapy” per l'importo complessivo pari ad € 7.935.500,00: progetto gia apprezzato dalla Giun-
ta Regionale di Governo con delibera n. 94 del 13/03/2019.

11 quadro economico di spesa del medesimo progetto presenta tra le varie voci di costo quel-
la relativa al personale per un importo pari ad € 3 mln., costo che non ¢ ammissibile nell'ambito del
finanziamento APQ: per cui si chiede alla Giunta Regionale di Govérno l'autorizzazione a stornare
il suddetto importo dal progetto “BCT — Breast Cancer Therapy”.

Con nota prot. 7327 del 4/6/2021 il Dipartimento Programmazione ha comunicato che I’ope-
razione “Lavori di realizzazione del Nuovo Ospedale San Marco in Librino con centro di Eccellen-
za Ortopedico di Catania” ¢ stato posto nello stato “Concluso”, consentendone quindi la certifica-
zione sul PO FESR Sicilia 2007/2013 rendendo disponibili per la riprogrammazione ulteriori risorse
pari ad € 91.694.813,80.

Pertanto, con relazione prot. 47548 del 28/10/2021 questo Dipartimento ha presentato a co-
desta Giunta Regionale di Governo, per ’apprezzamento, un nuovo quadro contenente le proposte
di impiego delle risorse di competenza di questo Dipartimento pari ad € 94.694.813,80 non ancora
programmate.

Quindi, tenuto conto della sopravvenuta disponibilita l'intero plafond di risorse riprogram-
mabili ammonta ad € 111.702.596,33 ¢ poiche la proposta avanzata da questo Dipartimento con la
nota prot. 47548 del 28/10/2021 non ¢ stata ancora apprezzata da codesta Giunta, si avanza ipotesi
alternativa di utilizzo delle Risorse Liberate secondo seguente nuovo schema, che tiene conto delle
seguenti necessita:

Operatori CIVICO PA

Cosi come disposto dalla L.R. n. 9, co.13, del 14 maggio 2020, la copertura finanziaria della
spesa pari a 900 mgl. di euro occorrente per assicurare l'integrazione oraria dei soggetti di cui al-
l'art. 43, co.1, della legge regionale 15 maggio 2013, n.9 utilizzati presso 'Azienda Ospedaliera di
Rilievo Nazionale e di Alta Specializzazione Civico G. Di Cristina-Benfratelli, nell'ambito delle mi-
sure di potenziamento dei presidi sanitari connessi alla gestione dell'emergenza Covid-19, & a valere
sulle “Risorse Liberate”.

Robot chirurgico Arnas Garibaldi di Catania

L'ARNAS Garibaldi di Catania con nota prot. n. 14355 del 7/09/2020 ha presentato formale
richiesta di finanziamento dell'importo complessivo di €3.600.000,00 per il potenziamento tecnolo-
gico — apparecchiature per chirurgia robotica — allegando schede sinottiche dei DRG trattabili con

approccio robotico, cosi come previste nel “HTA Report Chirurgia robotica marzo 2017” di AGE-
NAS.

Bonus Covid operatori sanitari SEUS/118

Poiché la SEUS-Sicilia 118 ha ottemperato all'erogazione della seconda tranche a saldo del bonus
Covid per un importo lordo pari ad € 7.517.157,48, si chiede 1'autorizzazione all'utilizzo delle Ri-
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sorse Liberate per lo stesso importo, in ottemperanza a quanto stabilito dalla L.R. n. 9 del
14.05.2020 e ss.mm.ii. all'art. 5, commi 8§ ¢ 9.

Soggetto Attuatore ex Ordinanza n, 25/2020

Le risorse assegnate alla regione Siciliana per la riorganizzazione delle terapie intensive e
subintensive ai sensi dell'art.2 del D.L. 34/2020 sono pari ad € 123.309.660,00 quota Stato ed €
6.488.753,04 quota Regione.

Poich¢ le risorse aggiuntive necessarie al completamento degli interventi di cui al DA n,
1014/21 del 6 ottobre 2021, ammontano ad € 101.783.257,29, si propone alla Giunta Regionale di
Governo la copertura finanziaria dei predetti interventi posti in essere per la riorganizzazione delle
terapie intensive e subintensive fino alla concorrenza di € 100.285.438,80, la residua somma pari ad
€ 1.497.818,49 trovera sicura copertura a valere sui ribassi d'asta.

Tutto cid premesso, si propone per l'apprezzamento a codesta Giunta Regionale di Governo
un quadro aggiornato di utilizzo delle risorse (che si allega alla presente) che conferma quanto gia

apprezzato con Delibera n. 118/2021 e propone la riprogrammazione delle ulteriori risorse pari ad
€111.702.596,33.

11 Funzionario dreffivo «
Dott.ssa Artetf{c i

Il Dirigente del Serv. 3
Ing. Massimiligng Maisarfo
Il Dirigente Generale del Dipartimento

Ing. io La Rogca
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Azienda

' Titolo Intervento

Importo Delibera
GRG 118/2021

Importo su Risorse
Liberate

ASP Agrigento

Lavori adeguarnento dei locali
del reparto di Cardiologia e del
reparto di Neonatologia del PO,
di Licata
ASP Agrigento

PO S. Giacomo d'Altopasso

451.236,25

451.236,25

ASP
Catania

Interventi di messa a norma an-
tincendio — Strutture di ricovero
tipo C

Presidic Ospedaliero-ACI-
REALE

1.563.000,00

1.563.000,00

AQ Cannizzaro

Lavori di rifacimento e di ripristi-
no della copertura del corpo "D"
dell'edificio “F"

Ospedale  Cannizzaro-CA-

TANIA

327.000,00

327.000,00

AO Cannizzaro

Lavori di manutenzione straordi-
naria per rifacimento della U.O.
di Psichiatria presso l'edificio "I

Ospedale  Cannizzaro-CA-

TANIA

490.000,00

400.000,00

AQ Cannizzaro

Lavori di ristrutturazione del La-
horatorio di Analisi

Ospedale
TANIA

Cannizzaro-CA-

390.000,00

390.000,00

7

8

I

AQO Cannizzaro

AQ Cannizzaro

Lavori di rifacimento pavimenta-
zione in pve del Gruppo Parto &
del Gruppo Operatorio | presso
l'edificio "E”, con esclusione del~
le §8.00.nmn. 1e2

Ospedale Cannizzaro-CA-

TANIA

270.000,00

270.000,00

Lavori di spostamento e di rea-
lizzazione della nuova elisuper-
ficie

Ospedale Cannizzaro-CA-

TANIA

800.000,00

800.000,00

ASP
Enna

Completamento delle finiture, si-
stemazione delle parti esteme
del centro di riabilitazione inter-
provinciale muitidisciplinare di
Pergusa

Centro riabilitazione Pergu-
sa-ENNA

ASP
Enna

Lavori di ristrutturazione ed im-
piantistica per [I'Emodinamica
dellOspecale Umberte 1 di
Enna come da rete ospedaliera
regionale

P.O. Umberto I-ENNA

2.808.776,29

1.406.776,29

2.450.000,00

2.450.000,00

ASP
Enna

Lavori di ristrutturazione & mes-
sa a norma del Polivalente per
adibirle a Poliambulatorio del
Comune di Valguarmera

Ambulatorio-Valguarnera
Caropepe

4.000.000,00

1.000.000,00

1"

ASP
Messina

Punte nascita di S.Agata di Mili-
tello

PO S. Agata di Militello

1.150.000,00

1.150.000,00

4‘

12

AQUP Messina

Lavori di manutenzione straordi-
naria al quarto piano Pad E per
realizzare larea di degenza di
Ortopedia

Complesso Ospedaliero Po-
liclinico-MESSINA

1.076.994,00

1.076.994,00

13

ACUP Messina

Lavori per la realizzazione degli
ambulatorl per laftivita del DAI
di Medicine Specialistiche e Cn-
cologia Medica, presso il piano
terra de! Padiglione H dellA-
zienda”,

Complesso ospedaliero Po-
lictinico-MESSiNA

288.203,86

288,203,86

14

AOUP Messina

Completamente  edilizio/impian-
tistico ambulatorio piano T Padi-
glione H

Complesso ospedaliero Po- |
liclinico-MESSINA [

|

288.203,86

|
,_

288.203,86

18 |

| *Lavori per completamento delle
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AQUP Messina

degenze dellU.Q.C. di Neuro-
psichiatria Infantile, sita al Se-
condo Piano del Padiglione Ni
dellAzienda”.

Complesso ospedaliero Po-
liclinico-MESSINA

196.434,80

196.434,80

16

ASP Palermo

tavori di restauro Pad. 11 del-
I'ex P.O. Pisani per sistemazio-
ne di servizi sanitari di psichia-
tria -

ex PO Pisani via Pindemon-
te-PALERMO

1.000.000,00

1.000.000,00

17

ASP Palermo

Lavori di manutenzione straordi-
naria appartamenti 2°piano im-
mobile via del Carmine $8285
Caccamo. Realizzazione del
servizio di diagnosi e cura della
Sindrome delle Apnee Ostrutti-
ve del Sonno (OSAS)

Via del Carmine n. 44 - S8.
285 Caccamo-PALERMO

243.727,36

243.727,36

18

ASP Palermo

Lavori di manutenzione straordi-
naria palazzina SERT e DSM —
Distretto 37, via Ospedale Civi-
co Termini Imerese. Adegua-
mento strufturale dell'edificio

Via Ospedale Civico - Ter-
mini Imerese (PA)

373.600,00

373.600,00

19

AQUP Paolo
Giaccone

Lavori di adeguamento antin-
cendio del plesso di Clinica Me-
dica |

Policlinico -PALERMO

1.232.703,77

1.232.703,77

20

AQUP Paolo
Giaccone

Lavori di adeguamento antin-
cendio Dipartimento di Scienze
radiologiche- QOdontostomatolo-
gia

Policlinico -PALERMO

344.000,00

344.000,00

21

AOUP Paolo
Giaccone

Lavori di adeguamento antin-
cendio Dipartimento di Emer-
genza Urgenza 8ex Clinica Chi-
rurgica i)

Policlinico -PALERMO

761.425,00

761.425,00

22

AOUP Paolo
Giaccone

Lavori di adeguamento antin-
cendio del plesso di ORL e Or-
topedia

Policlinico -PALERMO

1.221.600,00

1.221.600,00

23

AOQUP Paolo
Giaccone

Lavori di adeguamento antin-
cendio del plesso di Clinica Me-
dica e Chirurgica IIi

Policlinico -PALERMO

1.365.425,00

1.366.425,00

24

AQUP Paolo
Giaccone

Lavori di adeguamento antin-
cendio del plesso di Clinica Me-
dica Il

Policlinico -PALERMO

216.700,00

216.700,00

25

AQUP Paolo
Giaccone

Completamento centrale distri-
buzione energia elettrica in MT

Policlinico -PALERMO

266.738,00

266.738,00

26

AOUP Paolo
Giaccone

Completamento degli allaccia-
menti delle Cabine di Media ten-
sione esistenti alla nuova rete di
Media tensione e batteria di
Gruppi Elettrogeni

Paliclinico ~PALERMO

1.433.262,00

1.433.262,00

27

ASP Ragusa

Completamento del Nuovo Pre-
sidio Ospedaliero G. Paolo 1! di
Ragusa

PO G. paoio [F-RAGUSA

34.861.512,51

34.861.512,51

28

ASP Trapani

lavori di riorganizzazione del-
'U.O. di Chirurgia Generale del
P.O. di Trapani

Ospedale S. Antonio Abate
-ERICE

361.192,66

361.192,66

29

ASP Trapani

Lavori di adeguamento dell’'U.0.,
Di Radiologia del PQ di Pantel-
leria per linstallazione del nuo-
vo Tomografo Assiale Compute-
rizzato

Ospedale B. NagarPAN-
TELLERIA

381.000,00

381.000,00
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Manutenzione straordinaria, ri-
funzionalizzazione e adegua-
mento deli'ex CRES di Monrea-
le.

CEFPAS

5.000.000,00

ex CRES-MONREALE } 5.000.000,00

Ristrutturazione, riconversione e
rifunzionaiizzazione, realizzazio- | SEDE CEFPAS-CALTANIS- 28.000.000,00
ne di un nuovo ingresso e viabi- SETTA

lita interna della
sede Cefpas

CEFPAS

32
L.R. n. 9/2020,
art. 5, cc.11e 12

33
AQ Cannizzaro
ARNAS Garibaldi
SEUS-Sicilia 118
36 | ARNAS Civico

Palermo

28.000.000,00

Esigenze sanitarie legate all'e- 20.000.000,00 299221747
mergenza COVID-19

BCT- Breast Cancer Ospedale Cannizzaro 7.935.500,00

ARNAS Garibaldi - 3.000.000,00
Soggetto attuato-
re ex Ord. n,

37 100.285.438,80
intensive/sub  intensive (DL
25/2020 34/2020)

4.935.500,00

Robot chirurgico

Bonus COVID operatori 118 (ex
art. 5, commi 8 e 9, LR n.
9/2020)

Integrazione oraria operatori Ci-
vico Palermo (ex art, 5, co. 13,
L.R. n. 9/2020)

Riorganizzazione delle terapie
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Allegato 7

Relazione livello di digitalizzazione
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REPUBBLICA ITALIANA
REGIONE SICILIANA

ASSESSORATO DELLA SALUTE
Dipartimento Regionale per la Pianificazione Strategica
Area 2 - “Controllo di gestione del S.S.R.”
Servizio 3 - “Gestione degli investimenti”

TRASMISSIONE A MEZZO PEC E/O MAIL

Prot. n. ~Z ‘l 5 Ij5 Palermo 9? P
? ? Iﬁi)ih ;’«D_ 4 i

OGGETTO: Piano Nazionale Ripresa e Resilienza (PNRR).

M6C2-7 Investimento 1.1 “Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero — sub
intervento digitalizzazione DEA I e II livello.

Relazione sintetica.

Al Ministero della Salute

Al Direttore Generale dell'Unita di Missione
per l'attuazione degli interventi del PNRR
PNRR@postacert.sanita.it

e, p.c. Al Ministero della Salute
Al Direttore Generale della Direzione Generale
della Programmazione Sanitaria
dgprog(@postacert.sanita.it

Al Sig. Assessore
Sede

In relazione alla nota n. 486 del 30/3/2022 con la quale codesta Unita di Missione ha
richiesto una relazione che descrivesse l'attuale livello di digitalizzazione degli Enti del Sistema
Sanitario Regionale e le valutazioni regionali poste in essere in ordine alla scelta dei progetti da
realizzare nelle singole strutture, si informa, in via preliminare, che, con precedenti note indirizzate
alla Direzione Generale in indirizzo, la scrivente Amministrazione ha gia rappresentato che gli
interventi programmati in ogni Presidio Ospedaliero, sedi DEA I ¢ II livello, avrebbero concorso al
raggiungimento del Livello 4 di informatizzazione, ovvero, alla completa disponibilita di:

1) LIS, RIS-PACS;
2) Sistema informativo per la gestione dell’attivita clinica di Pronto Soccorso;

3) Sistema informativo per la gestione dell’attivita clinica dei blocchi operatori;
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4) ADT e MPI servizi di farmacia informatizzati;

5) Prescrizione e somministrazione farmaci con sistema informatizzato;
6) Cartella clinica elettronica ospedaliera;

7) Repository;

8) Order entry.

Al fine di rappresentare l'attuale livello di digitalizzazione delle strutture aziendali
interessate, che ne evidenzi le reali esigenze e gli obiettivi, in termini di potenziamento del livello di
digitalizzazione, da conseguire con la realizzazione dei progetti proposti, si ¢ ritenuto, considerata
l'esigenza di produrre una relazione sintetica da correlare, comunque, alla numerosita degli
interventi aziendali, pari a n.203, di costruire la seguente specifica tabella nella quale, per ognuno
dei 18 Enti del SSR ed in relazione ai predetti 8 ambiti digitali corrispondenti al Livello 4 di
informatizzazione, sono stati riassunti, in via schematica, gli ambiti di intervento da finanziare con
risorse PNRR a fronte degli ambiti di intervento gia finanziati con altre risorse.

Dall'analisi di tale prospetto emerge induttivamente che l'esigenza prevalente a livello SSR ¢
rappresentata, da un lato dalla necessita di procedere alla digitalizzazione della “Cartella clinica
elettronica ospedaliera”, dall’altro, di provvedere alla gestione integrata della logistica del farmaco.

ADT e NPl || PRESCRIZIONE
AZENOA RisPACS || S0CCORSO || OPERATORI SnD | e EESr?rLE;mA ReposiToRY || el

ASP Agrigenio 0 0 0
ASP Caltanissetta o (/] (/] ] o /]
ASP Catania o (] ]
ASP Enns (] /] ]
ASP Messina 9 0 0
ASP Palermo ° 0 0 °
ASP Ragusa 0 0
ASP Siracusa (/] ] ] ] (/] (/] ]
ASP Trapani (/] ] ] o (]
A0 Cannizzaro (] ] < o ©
ARNAS Garibaldi /] o < o ] o
AOU Pollclinico CT (/] /] (/] ]
A0 Papardo (/] (/] /] /] o
AOU Policlinico ME /] @
A0 V.Sofla - Cervallo Q < < © o
A0 Civico o
AU Policlinico PA (/] /] o 9 (] ] °
IRCCS Bonino Pulejo o o Q 9 Q Q Q 0
LEGENDA @ nterventi da finanziare con risorse PNRR Interventi gi finanziati con altre risorse

A suffragio della citata analisi, ¢ stata elaborata 'ulteriore seguente tabella nella quale, per
ognuno dei 18 Enti del SSR, sono stati indicati, rispettivamente, il livello attuale di
informatizzazione, il GAP riscontrato rispetto all'ottimizzazione dei processi per il raggiungimento
del richiamato livello 4 ¢ le relative le azioni che saranno intraprese attraverso gli interventi
proposti. '
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LIVELLO LIVELLO
AZIENDA ATTUALE GAP AZIONI ATTESO
= Hardware/PDL = Dotazione ICT
ASE Aarigento " = Gestione farmaci = Digitalizzazione ciclo logistica 4
= Net .
ASP Caltanissetta 3 i v»fork . In.lr.ast.rultu.ra ret.e i 4
= Gestione farmaci = Digitalizzazione ciclo logistica
«N .
ASP Catania 2 fe(yvork : ; Inl.rastrullura re‘(e " 4
= Digitalizzazione processi = Reingegnerizzazione processi
= Digitalizzazione processi = Reingegnerizzazione processi
ASPEAHE 8 * Hardware/PDL = Dotazione ICT 4
- i 1 H . . t
ASP Messina 3 Sl'a:ure.zza |rfformat|ca ; BC &Dis' :j:sler Recm{ery 4
= Digitalizzazione processi = Manutenzione evolutiva SW
ASP Palermo 3 . Slcur.ezza mform.ahca . BF: & D'lstas.ler Rgcovery. . 4
= Gestione farmaci » Digitalizzazione ciclo logistica
= Storage = Soluzioni cloud
ASP.Raguss 2 = Digitalizzazione processi = Manutenzione evolutiva SW %
= Storage = Soluzioni cloud
ASP:Slracuss 2 = Digitalizzazione processi = Manutenzione evolutiva SW 4
ASPT . 2 » Sicurezza informatica = [nfrastruttura rete e soluzioni cloud 4
rapani = Digitalizzazione processi = Manutenzione evolutiva SW
« Digitali : : o ’ . ;
AO Cannizzaro 3 D}glta |zza'zwne pwcessn Remgegnerlzzazuone processi 4
= Sicurezza informatica » BC & Distaster Recovery
= Digitalizzazione processi = Manutenzione evolutiva SW
AREASSSEIhat: 3 = Hardware/PDL = Dotazioni ICT 8
. . ioni d
AOU Policlinico CT 3 i ; Soluleniclond 4
= Gestione farmaci = Digitalizzazione ciclo logistica
AO Papardo s R 4 il Sl S 4
= Digitalizzazione processi » Upgrading applicativi sanitari
bt 2 3 ) Di
AOU Policlinico ME 3 SI.Cl.Jre.ZZa |rrformat|ca ' BC & |sta.aster Recov.ery 4
= Digitalizzazione processi = Manutenzione evolutiva SW
» Hardware/PDL * Dotazione ICT
AR V:Solls Ceysllo % = Digitalizzazione processi = Manutenzione evolutiva SW 4
. = Network = Infrastruttura rete
A0iClvice 2 = Digitalizzazione processi » Manutenzione evolutiva SW 4
. d = Dotazioni IC
AOU Policlinico PA 3 Hardwarg/ROL olagonffCT 4
= Gestione farmaci = Digitalizzazione ciclo logistica
X . = Storage = Soluzioni cloud
IRCCS Bonina Pulejo o = Digitalizzazione processi = Manutenzione evolutiva SW 4

Ad ogni buon fine, si ritiene utile allegare I'elenco dei 203 interventi aziendali (Allegato),
dal quale si evincono i relativi “Titoli dei Progetti” ed i relativi costi previsti a valere sul PNRR e su
altre Fonti finanziarie, fermo restando che in sede di verifica ¢ stato accertato un errore di
caricamento in relazione all’intervento n. 181, per il quale si richiede la possibilita di poter
apportare la necessaria correzione attraverso I’apertura del portale dell’ AGENAS.

Si resta in attesa di fornire eventuali informazioni maggiormente dettagliate per singolo
intervento.

Il Funzionario Direttivo
(dott. Emanuyele Di Paola)

Il dirigente ad interim dell'Area 2

Il Referente regionale per l'attuaziongdel PNRR
(ing. Massimijffano Maisap0)

Ry
ﬂl..«‘: 2,

y:‘?f : 9 Ve
/ﬁ?‘ﬁﬂ‘ tigente Generale
.,if, % W

e%»ﬂ g

Assessorato Regiona

| SSRGS SR

ECWEUIIE
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ALLEGATO

1D Azienda Presidio DEA Titolo Progetto Importo Intervento Importo Altre
Ospedaliero PNRR (€/mgl} fonti(€/mgl)
. P.0. Fratelli
1 ASP Agrigento it DEAI ALTRI COMPONENTI APPLICATIVI DI BASE 202 -
arlapiano
2 ASP Agrigento P.0. Fratelli DEAI ALTRO 415 -
Parlapiano
3 ASP Agrigento P.0. Fratelli DEAI HW POSTAZIONI DI LAVORO (PDL, MOBILE, ECC..) 92 -
Parlapiano
4 ASP Agrigento P0. Fratelli DEAI NETWORK 140 -
Parlapiano
5 ASP Agrigento P.0. Fratelli DEAI REING. NETWORK AZIENDALI 289 -
Parlapiano
6 ASP Agrigento | F-0- Giovanni Paolo DEAI ALTRI COMPONENTI APPLICATIVI DI BASE 472 -
7 ASP Agrigento | F%- G"’"ﬁ""' Paolo DEAI ALTRO 403 -
8  ASP Agrigento | 7% G"’"ﬁ"”' Paolo DEAI HW POSTAZIONI DI LAVORO (PDL, MOBILE, ECC..} 249 -
9 ASP Agrigento | F-0- Giovanni Paolo DEAI NETWORK 368 -
10 ASP Agrigento | FO- Gi""lal"”i Paolo DEAI PIATTAFORMA APPLICATIVA DI CARTELLA CLINICA 870 -
N ASP Agrigente | T G""’ﬂ""' Paolo DEAI REING. NETWORK AZIENDALI 607 -
12 ASP Agrigento | F-O- Giovanni Paolo DEAI SERVICE MANAGEMENT (ITSM) 403 -
13 ASP Agrigento | PO Gi°"ﬂ""i Paolo DEAI STORAGE (FISICO E VIRTUALE) 795 -
. P.0. S. Giovanni di
14 ASP Agrigento Din DEAI ALTRI COMPONENTI APPLICATIVI DI BASE 541 -
15 ASP Agrigento | FO-5 %‘i‘:"a””' di DEAI ALTRO 46 -
6 ASP Agrigento | "0 S %'i‘;"a””' di DEAI HW POSTAZIONI DI LAVORO (PDL, MOBILE, ECC..) 300 -
17 ASP Agrigento | FO-S- %‘;"a””i di DEAI NETWORK 438 -
18 ASP Agrigento | "0 GD';"B””' di DEAI PIATTAFORMA APPLICATIVA DI CARTELLA CLINICA 119 -
19 ASP Agrigento | OS5 GD'i‘:"a””' di DEAI REING. NETWORK AZIENDALI 603 0,00
20 ASP Agrigento | P05 %‘i‘:]"a””i di DEAI SERVICE MANAGEMENT (ITSM) 428 -
21 ASP Agrigento | F-0-S-Giovannidi DEAI STORAGE (FISICO E VIRTUALE) 795 -

Dio
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P.0. Vittorio

22 ASP Caltanissetta | DEAI ALTRI COMPONENTI APPLICATIVI DI BASE 374
Emanuele di Gela
23 ASP Caltanissetta | _ "0- Vittorio DEAI BACKUP 217
Emanuele di Gela
26 ASP Caltanissetta | _ O Vittorio DEAI DBAAS 199
Emanuele di Gela
25 ASP Caltanissetta | _ ©O- Vittorio DEAI DISASTER RECOVERY 374
Emanuele di Gela
26 ASP Caltanissetta | _ "0- Vittorio DEAI HW POSTAZIONI DI LAVORO (PDL, MOBILE, ECC..) 99
Emanuele di Gela
1D Azienda Presidio DEA Titolo Progetto Importo Intervento Importo Altre
Ospedaliero PNRR (€/mgl) fonti(€/mgl}
) P.0. Vittorio IMPLEMENTAZIONE E INTEGRAZIONI NUOVO SISTEMA YNA CON ULTERIORI
21 | ASPCaltanissetta | p ol cle di Gela DEAI WOKSTATION DI REFERTAZIONE 99
28 ASP Caltanissetta | 0 Vittorio DEAI NETWORK 507
Emanuele di Gela
. P.0. Vittorio
29 ASP Caltanissetta ! DEAI PIATTAFORMA APPLICATIVA DI CARTELLA CLINICA 1024
Emanuele di Gela
30 ASP Caltanissetta | O Vittorio DEAI REING. NETWORK AZIENDALI 60
Emanuele di Gela
. P.0. Vittorio
31 ASP Caltanissetta ! DEAI SERVICE MANAGEMENT (ITSM) 348
Emanuele di Gela
. P.0. Vittorio
32 ASP Caltanissetta ; DEAI STORAGE (FISICO E VIRTUALE) 249
Emanuele di Gela
33 ASP Caltanissetta | F 00 riuniti S. Elia DEAII ALTRI COMPONENTI APPLICATIVI DI BASE 443
e Raimondi
34 ASP Caltanissetta | T 00 riuniti S. Elia DEA Il BACKUP 279
e Raimondi
35  ASP Caltanissetta | F¥-00: riuniti S. Elia DEA Il DBAAS 249
e Raimondi
36 ASP Caltanissetta | PT-00; riuniti S. Elia DEA Il DISASTER RECOVERY 398
e Raimondi
37 ASP Caltanissetta | F¥-00: riuniti S. Elia DEA Il HW POSTAZIONI DI LAVORO (PDL, MOBILE, ECC..) 148
e Raimondi
38 ASP Caltanissetta | PT-00; riuniti S. Elia DEAII NETWORK 786
e Raimondi
39 ASP Caltanissetta | P00 TiUniti . Elia DEANI PIATTAFORMA APPLICATIVA DI CARTELLA CLINICA 1253
40 ASP Caltanissetta | T 100 riuniti S. Elia DEAII REING. NETWORK AZIENDALI 80
e Raimondi
41 ASP Caltanissetta | 'F-00: riuniti S. Elia DEANI SERVICE MANAGEMENT (ITSM) 587
e Raimondi
42 ASP Caltanissetta | T 00 riuniti S. Elia DEAII SERVIZI PROGETTUALI EVOLUZIONE DC 124

e Raimondi




PP.OO. riuniti S. Elia

SISTEMA INTEGRATO MULTIDISCIPLINARE PER LA PIANIFICAZIONE

43 ASP Caltanissetta e Raimondi DEAII PRECHIRURGICA 656 -
44 ASP Caltanissetta | T -00- riuniti S. Elia DEA II STORAGE (FISICO E VIRTUALE) 378 -
e Raimondi
45 ASP Catania P.0. Acireale DEAI ALTRI COMPONENTI APPLICATIVI DI BASE 133 -
46 ASP Catania P.0. Acireale DEAI HW POSTAZIONI DI LAVORO (PDL, MOBILE, ECC..} 106 0,00
47 ASP Catania P.0. Acireale DEAI NETWORK 68 -
48 ASP Catania P.0. Acireale DEAI NETWORK 259 -
49 ASP Catania P.0. Acireale DEAI PIATTAFORMA APPLICATIVA DI CARTELLA CLINICA 321 -
50 ASP Catania P.0. Acireale DEAI REING. NETWORK AZIENDALI 266 -
51 ASP Catania P.0. Acireale DEAI SERVICE MANAGEMENT (ITSM) 66 -
52 ASP Catania P.0. Acireale DEAI STORAGE (FISICO E VIRTUALE) 159 -
53 ASP Catania P.0. Caltagirone DEAI ALTRI COMPONENTI APPLICATIVI DI BASE 1193 -
1D Azienda Presidio DEA Titolo Progetto Importo Intervento Importo Altre
Ospedaliero PNRR (€/mgl} fonti(€/mgl)

54 ASP Catania P.0. Caltagirone DEAI HW POSTAZIONI DI LAVORO (PDL, MOBILE, ECC..} 10 -
55 ASP Catania P.0. Caltagirone DEA I NETWORK 249 -
56 ASP Catania P.0. Caltagirone DEA I NETWORK 124 -
57 ASP Catania P.0. Caltagirone DEAI NETWORK 602 -
58 ASP Catania P.0. Caltagirone DEAI PIATTAFORMA APPLICATIVA DI CARTELLA CLINICA 430 -
59 ASP Catania P.0. Caltagirone DEAI REING. NETWORK AZIENDALI 343 -
60 ASP Catania P.0. Caltagirone DEAI SERVICE MANAGEMENT (ITSM) 137 -
61 ASP Catania P.0. Caltagirone DEAI STORAGE (FISICO E VIRTUALE) 99 -
62 ASP Catania P.0. Caltagirone DEAI STORAGE (FISICO E VIRTUALE) 99 -
63 ASP Catania P.0. Caltagirone DEAI STORAGE (FISICO E VIRTUALE) 165 -
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64 ASP Enna P.0. Umberto | DEAI AGGIORNAMENTO E POTENZIAMENTO SISTEMA RIS E PACS 756 -
65 ASP Enna P.0. Umberto | DEAI AGGIORNAMENTO ED AMPLIAMENTO LISS 2 -
EVOLUZIONE DATACENTER PER BUSINESS CONTINUITY E POTENZIAMENTO
66 ASP Enna P.0. Umberto | DEAI INFRASTRUTTURA SERVER 199 -
GESTIONE LOGISTICA DEL FARMACO E AUTOMAZIONE MAGAZZINO
67 ASP Enna P.0. Umberto | DEA I FARMACEUTICO 2988 -
INSTRASTRUTTURA DI RETE E WI-FI - AGGIORNAMENTO CABLAGGIO E
SOSTITUZIONE DEGLI SWITCH DI RETE NEI RACK DI REPARTO PER
68 ASP Enna P.0. Umberto | DEAI CONNETTIVITA GIGABIT (CLIENT) 610 -
69 ASP Enna P.0. Umberto | DEAI NAS E SAN PER POTENZIAMENTO STORAGE OSPEDALIERO 199 -
OTTIMIZZAZIONE E MESSA IN SICUREZZA DEGLI EVENTI E DEGLI ACCESSI PER
70 ASP Enna P.0. Umberto | DEAI LA 246 -
PROTEZIONE DEI CANALI E-MAIL, WEB E DATI
PIATTAFORMA SOFTWARE CARTELLA CLINICA, POTENZIAMENTO E
CONFIGURAZIONE DELLA PIATTAFORMA ESISTENTE SU TUTTI | REPARTI
n ASP Enna P.0. Umberto | DEA I OSPEDALIERI 1213 -
PIATTAFORMA SOFTWARE REPOSITORY DOCUMENTALE E PORTALE DI
72 ASP Enna P.0. Umberto | DEAI GESTIONE 510 -
CONSEGNA REFERTI ON LINE, POTENZIAMEMENTO INFRASTRUTTURA SERVER
PORTING DATACENTER SIO UMBERTO | E CARTELLA CLINICA IN CLOUD
OPPORTUNAMENTE DIMENSIONATO PER PIATTAFORME SOFTWARE AZIENDALE
B ASP Enna P.0. Umberto | DEAI ED IMPLEMENTAZIONE DI B.C. ED.R 922 -
POSTAZIONI DI LAVORO (PC STAMPANTE SCANNER ECT) DESTINATI ALL'USO
DEI
74 ASP Enna P.0. Umberto | DEAI REPARTI PER IMPLEMENTAZIONE E GESTIONE EVOLUTA DELLA CARTELLA 204 -
CLINICA, COMPRENSIVI DI 0 TABLET
75 ASP Enna P.0. Umberto | DEAI RIDONDANZA DATA CENTER PER BUSINESS CONTINUITY 497 -
SISTEMA DI AUTENTICAZIONE E CONTROLLO UTENTI PER ACCESSO REMOTO Al
76 ASP Enna P.0. Umberto | DEAI SISTEMI AZIENDALI ANCHE PER MODALITA IN SMART-WORKING 152 -
SISTEMA DI MONITORAGGIO E RACCOLTA DATI DOTATO DEL PROTOCOLLO PER
LA
7 ASP Enna P.0. Umberto | DEAI VALUTAZIONE PRECOCE DEI PAZIENTI A RISCHIO DEL CENTRO DI 149 )
PNEUMOLOGIA
78 ASP Enna P.0. Umberto | DEAI SOFTWARE ANATOMIA PATOLOGICA CON GESTIONE IMMAGIN| PACS 726 -
79 ASP Messina Po. ai’;i:‘e di DEAI FABBISOGNI ULTERIORI TECNOLOGIE (ES. NETWORKING) - NETWORK 405 -
) P.0. Generale di FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) - PIATTAFORMA
80 |  ASP Messina Milazzo DEAI APPLICATIVA DI CARTELLA CLINICA 276 -
1D Azienda Presidio DEA Titolo Progetto Importo Intervento Importo Altre
Ospedaliero PNRR (€/mgl) fonti(€/mgl}
)
' P.0. Generale di FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) - SERVICE
81 | ASPMessina Milazzo DEAI MANAGEMENT (ITSM) 209 -
! P.0. Generale di FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) - SERVIZI
82|  ASPMessina Milazzo DEAI PROGETTUALI EVOLUZIONE DC 388 -
! P.0. Generale di FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) - SOLUZIONE DI
83| ASP Messina Milazzo DEAI ACCESSO REMOTO 9 -
) P.0. Generale di FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) - SOLUZIONE DI
84|  ASP Messina Milazzo DEAI ACCESSO REMOTO 99 -
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P.0. Generale di

FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) - STORAGE (FISICO E

85 ASP Messina Milazzo DEAI VIRTUALE) 151
86  ASPMessina | O ?a;/fr‘:i’;m di DEAI FABBISOGNI ULTERIORI TECNOLOGIE (ES. NETWORKING) - NETWORK 726
' P.0. S. Vincenzo di FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) - PIATTAFORMA
87| ASP Messina Taormina DEAI APPLICATIVA DI CARTELLA CLINICA 276
) P.0. S. Vincenzo di FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) - SERVICE
88| ASPMessina Taormina DEAI MANAGEMENT (ITSM) 209
' P.0. S. Vincenzo di FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) - SERVIZI
89 |  ASP Messina Taormina DEAI PROGETTUALI EVOLUZIONE DC 388
) P.0. S. Vincenzo di FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) - SOLUZIONE DI
90 | ASP Messina Taormina DEAI ACCESSO REMOTO 9
' P.0. S. Vincenzo di FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) - SOLUZIONE DI
91| ASPMessina Taormina DEAI ACCESSO REMOTO 99
02 ASPMessing | PO S Vincenzo di DEAI FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS)- STORAGE (FISICO E -
Taormina VIRTUALE)
93 ASP Palermo P.0. di Cefald DEA| LAVORI DI REALIZZAZIONE DI NETWORK INFORMATICO 49
9%  ASP Palermo P.0. di Cefald DEAI PIATTAFORMA APPLICATIVA PER CARTELLA ELETTRONICA CITTADINO (CCE) 149
95 ASP Palermo P0. Ingrassia di DEAI ALTRI COMPONENTI APPLICATIVI DI BASE 243
Palermo
9%  ASP Palermo P'O'F',:?:f;fa di DEAI ALTRO (SOFTWARE DI INTEGRAZIONE E GESTIONE IMMAGINI) 425
97 ASP Palermo P'O'F',:?;f;i'a di DEAI LAVORI DI REALIZZAZIONE DI NETWORK INFORMATICO 91
98 ASP Palermo P'O'F',’;lgerf;iia di DEAI PIATTAFORMA APPLICATIVA PER CARTELLA ELETTRONICA CITTADINO (CCE) 40
99 ASP Palermo P'O'F',”grass'a di DEAI SERVICE MANAGEMENT (ITSM) 849
alermo
100 ASP Palermo P0. Villa delle DEAI BACKUP 60
Ginestre
P.0. Villa delle
101 ASP Palermo st DEAI LAVORI DI REALIZZAZIONE DI NETWORK INFORMATICO 932
102 ASP Palermo PO, Villa delle DEAI LAVORI DI REALIZZAZIONE DI NETWORK INFORMATICO 97
P.0. Villa delle
103 ASP Palermo Cinecti DEAI PIATTAFORMA APPLICATIVA PER CARTELLA ELETTRONICA CITTADINO (CCE) 85
104 ASP Palermo P-0. Villa delle DEAI STORAGE (FISICO E VIRTUALE) 179
Ginestre
05  ASPRagusa | 0:C-Paololl-M. DEAI HARDWARE PDL 525
Paterno Arezzo
106  ASPRagusa | 0 C-Paololl-M. DEAI ITSM/CSM/ITBM 1669

Paternd Arezzo
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P.0. G. Paolo Il - M.

Mé.C2 - 1.1.1. AMMODERNAMENTO DEL PARCO TECNOLOGICO E DIGITALE

107 ASPRagusa Paternd Arezzo DEAI OSPEDALE DEA | LIVELLO - RAGUSA 2737 0.60
1D Azienda Presidio DEA Titolo Progetto Importo Intervento Importo Altre
Ospedaliero PNRR (€/mgl) fonti(€/mgl}
P.0. Guzzardi di
108  ASP Ragusa Vit DEA| CARTELLA CLINICA E HIS 2,000 -
P.0. Maggiore di
109 ASP Ragusa ¢ DEA| GENETICA MEDICA E TERAPIA INTENSIVA -
Modica 2.013
10 ASPSiracusa | [-O-DiMaria DEAI DIGITALIZZAZIONE DEA I LIVELLO - PO AVOLA - NOTO -
Avola 3.525
. P.0. Umberto | di
M ASP Siracusa Sirmtuss DEA| DIGITALIZZAZIONE DEA I LIVELLO - PO UMBERTO | SIRACUSA 5.607 -
) P.0. A. Ajello di
112 ASP Trapani DEA| ADEGUAMENTO INFRASTRUTTURE HARDWARE, SOFTWARE, RETI LOCALI E WIFI -
Mazara del Vallo 183
13 ASP Trapani P0. A Ajello di DEA| AGGIORNAMENTO MODULO SOFTWARE DI CARTELLA CLINICA -
Mazara del Vallo 61
) P.0. A. Ajello di
N4 ASP Trapani DEA| ESTENSIONE SISTEMA RIS PACS CON MODULO DI CARDIOLOGIA ET AL. -
Mazara del Vallo 51
) P.0. A. Ajello di INTEGRAZIONE ED AMPLIAMENTO SISTEMI CLINICI CON SISTEMI DI
"5 ASPTrapani | yozara del Vallo DEAI TELEMEDICINA 33 -
) P.0. A. Ajello di
16 ASP Trapani Mo e il DEA| SISTEMI DI SICUREZZA INFORMATICA 73 -
P.0. Paolo
17 ASP Trapani B°&Zerlsl:‘l: di DEAI ADEGUAMENTO INFRASTRUTTURE HARDWARE, SOFTWARE, RETI LOCALI E WIFI 205 -
P.0. Paolo
. Borsellino di
18 ASP Trapani DEAI ADEGUAMENTO SISTEMA GESTIONALE PERCORSO SANGUE -
Marsala 192
P.0. Paolo
. Borsellino di
19 ASP Trapani Mool DEA| AGGIORNAMENTO MODULO SOFTWARE DI CARTELLA CLINICA 22 -
P.0. Paolo
. Borsellino di
120 ASP Trapani el DEA| ESTENSIONE SISTEMA RIS PACS CON MODULO DI CARDIOLOGIA ET AL. o -
P.0. Paolo
) Borsellino di INTEGRAZIONE ED AMPLIAMENTO SISTEMI CLINICI CON SISTEMI DI
2 ASP Trapani Marsala DEAI TELEMEDICINA 4 -
P.0. Paolo
122 ASP Trapani Borsellino di DEAI SISTEMI DI SICUREZZA INFORMATICA -
Marsala 92
123 ASPTrapani | N:0- Sant’Antonio DEA| ADEGUAMENTO INFRASTRUTTURE HARDWARE, SOFTWARE, RETI LOCALI E WIFI -
Abate di Trapani 610
. P.0. Sant' Antonio
124 ASP Trapani ' ¢ DEA| ADEGUAMENTO PERCORS! CLINICI ONCO-EMATOLOGICI -
Abate di Trapani 183
125 ASPTrapani | .0- Sant’ Antonio DEAI ADEGUAMENTO SISTEMA GESTIONALE PERCORSO SANGUE -
Abate di Trapani 192
. P.0. Sant' Antonio
126 ASP Trapani . ¢ DEA| AGGIORNAMENTO MODULO SOFTWARE DI CARTELLA CLINICA -
Abate di Trapani 244
127 ASP Trapani P.0. Sant’ Antenio DEAI ESTENSIONE SISTEMA RIS PACS CON MODULO DI CARDIOLOGIA ET AL. 141 -

Abate di Trapani
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P.0. Sant' Antonio

INTEGRAZIONE ED AMPLIAMENTO SISTEMI CLINICI CON SISTEMI DI

128 ASPTrapani Abate di Trapani DEAI TELEMEDICINA 92 N
. P.0. Sant' Antonio
129 ASP Trapani Abate di Trapani DEAI SISTEMI DI SICUREZZA INFORMATICA S0 -
130 AOE Cannizzaro | P.0.Cannizzaro DEA Il PIATTAFORMA DI INTEROPERABILITA' E SW A SUPPORTO 2.000 -
) ) POTENZIAMENTO DELLA RETE DI DISTRIBUZIONE DATI CLINICI - AOE
131 AOE Cannizzaro P.0. Cannizzaro DEA Il CANNIZZARG 5.817 -
132 AOE Cannizzaro | P.0.Cannizzaro DEA I POTENZIAMENTO PARCO TECNOLOGICO HW 526 0,02
133 AOE Cannizzaro | P.0.Cannizzaro DEA I SISTEMA DI INTEGRAZIONE DATI ELETTROMEDICALI E REPOSITORY AZIENDALE 1000 -
134 AOE Cannizzaro | P.0.Cannizzaro DEA I SISTEMA DIGITALIZZATO PER LA GESTIONE DEL PAZIENTE 400 -
1D Azienda Presidio Ospedaliero DEA Titolo Progetto Importo Intervento Importo Altre
PNRR (€/mgl) fonti(€/mgl)
135 ARNAS Garibaldi | ARNAS Garibaldi DEA N INTERVENTI SU RETE DATI AZIENDALE: ADEGUAMENTO INFRASTRUTTURALE E 549
TECNOLOGICO
136 ARNAS Garibaldi | ARNAS Garibaldi DEAI RINNOVO E POTENZIAMENTO LICENZE MULTIBRAND SALE SERVER CED - ARNAS 250
GARIBALDI
137 ARNAS Garibaldi | ARNAS Garibaldi DEAII RINNOVO E POTENZIAMENTO PC DESKTOP ARNAS GARIBALDI 732
138 ARNAS Garibaldi | ARNAS Garibaldi DEAII RINNOVO E POTENZIAMENTO SERVER RACKABLE SALE CED - ARANS GARIBALDI 860
139 ARNAS Garibaldi | ARNAS Garibaldi DEAII SISTEMA INFORMATIVO OSPEDALIERO (SI0) INTEGRATO 4075
g AOUPVittorio AOU Policlinico DEA N CONDIZIONAMENTO - LAVORI DI RISTRUTTURAZIONE - CABLAGGI - LINEE 199
Emanuele Vittorio Emanuele ELETTRICHE IN HA
141 AQUP Vittorio AOU Policlinico DEAII FIREWALL CENTRALE 182
Emanuele Vittorio Emanuele
g AQUPVitterio AQU Policlinico DEAII HARDWARE & SOFTWARE STORAGE AZIENDALE 646
Emanuele Vittorio Emanuele
13 AOUPVittorio AOU Policlinico DEAI IMPLEMENTAZIONE SISTEMA DI TRACCIABILITA DEI DISPOSITIVI MEDICI E -
Emanuele Vittorio Emanuele OTTIMIZZAZIONE DEI PROCESS! DI LOGISTICA DI FARMACIA. :
14~ AQUPVitterio AQU Policlinico DEAII OTTIMIZZAZIONE SERVIZI DEDICATI ALLO SMART WORKING 99
Emanuele Vittorio Emanuele
s~ AOUPVittorio AOU Policlinico DEAII POTENZIAMENTO CONNETTIVITA AZIENDALE 199
Emanuele Vittorio Emanuele
g AOUPVittorio AOU Policlinico DEA N PUNTI RETE - ESTENSIONE WIFI - AGGIORNAMENTO RETE - INFRASTRUTTURA DI 1202
Emanuele Vittorio Emanuele RETE PER STAMPE IN CONDIVISIONE DA REMOTO E WIFI -
147~ AOUPVittorio AOU Policlinico DEAII SISTEMA DI GESTIONE IN CLOUD DIFFUSO E CENTRALIZZATO 400
Emanuele Vittorio Emanuele
g~ AQUPVittorio AOU Policlinico DEAII SISTEMA DI GESTIONE PROGETTI 18

Emanuele

Vittorio Emanuele




AOQUP Vittorio

AOU Policlinico

149 A0Y DEAII SISTEMA INTEGRATO DI CONSERVAZIONE 182
Emanuele Vittorio Emanuele
159~ AQUP Vitterio AQU Policlinico DEAII SISTEMA INTEGRATO DI REFERTAZIONE 243
Emanuele Vittorio Emanuele
SISTEMI DI GESTIONE INTEGRATA DELLE AGENDE DI PRENOTAZIONE, DELLE
151 AOUP Vittorio AOU Policlinico DEA N POLTRONE INFUSIONALI E DELLE LISTE DI GOVERNO DEI PROCESSI ASSISTENZIALI 994
Emanuele Vittorio Emanuele DELLE SINGOLE UU.00.
152 AOUPVittorio AQU Policlinico DEA N SOFTWARE E SERVIZI DI DEMATERIALIZZAZIONE E DIGITALIZZAZIONE DELLE 462
Emanuele Vittorio Emanuele PROCEDURE AMMINISTRATIVE
153 AQUP Vittorio AOU Policlinico DEAII UPGRADE CARTELLA CLINICA INFORMATIZZATA E INTEGRAZIONE FSE 1314
Emanuele Vittorio Emanuele
154  AQUPVittorio AOU Policlinico DEAII UPGRADE E INTEGRAZIONE PDL E CLIENT DI ACCESSO LIS 277
Emanuele Vittorio Emanuele
155~ AQUP Vittorio AOU Policlinico DEAII UPGRADE E INTEGRAZIONE POSTAZIONI AVANZATE REFERTAZIONE RADIOLOGICA 348
Emanuele Vittorio Emanuele
156  AQUPVittorio AOU Polictinico DEAII UPGRADE HARDWARE DI GESTIONE DELLE SALE OPERATORIE o
Emanuele Vittorio Emanuele
157 ~ AQUP Vittorio AOU Policlinico DEAII UPGRADE SERVIZI DI LABORATORIO ANALISI 60
Emanuele Vittorio Emanuele
AOUP Vittorio CONDIZIONAMENTO - LAVORI DI RISTRUTTURAZIONE - CABLAGGI - LINEE
158 Emanuele P.0. San Marco DEA I ELETTRICHE IN HA 199
159 AO Papardo AO Papardo DEAI DISASTER RECOVERY 283
160 AO Papardo AQ Papardo DEAI FABBISOGNI ULTERIORI TECNOLOGIE (ES. NETWORKING) 318
161 AO Papardo AQ Papardo DEAI FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) 129
1D Azienda Presidio DEA Titolo Progetto Importo Intervento Importo Altre
Ospedaliero PNRR (€/mgl) fonti(€/mgl)
162 AQ Papardo AQ Papardo DEA| FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) 1370
163 AQ Papardo AO Papardo DEA| FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) 298
164 AQ Papardo AO Papardo DEA| FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) 561
165 AQ Papardo AO Papardo DEA| FABBISOGNO TECNOLOGIE INFORMATICHE (HW/SW/SVCS) 476
166 AQ Papardo AQ Papardo DEA| FABBISOGNO ULTERIORI TECNOLOGIE 716
167 AQ Papardo AQ Papardo DEA| IMPLEMENTAZIONE DI M.M.S. (FIREWALL -DMZ-ANTISPAM-ANTIVIRUS) 48
168 AQ Papardo AQ Papardo DEA| SEC. - SOLUZIONE DI ACCESSO REMOTO 199
SERVER,, SISTEMA STORAGE , SAN DI ELABORAZIONE BIPROCESSORE XEON
169 AO Papardo AQ Papardo DEAI SILVER 10 C, 256 GB RAM-SSD 480 GB 449
170 AO Papardo AQ Papardo DEA| SERVICE MANAGEMENT (ITSM) 474
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m AO Papardo AO Papardo DEAI SERVIZI PROGETTUALI EVOLUZIONE DC 199 -
172 AO Papardo AO Papardo DEAI SERVIZI PROGETTUALI EVOLUZIONE DC 597 -
173 AOUP 6. Marting | AOU Polictinico G DEAI AGGIORNAMENTO EMONET 132 0,00
174 AOUP G.Martino | AV ;"a“rfll::)'“’ G DEAII AGGIORNAMENTO SALA SERVER 778 0,00
175 AOUP G.Martino | ACU Policlinico G. DEAI AGGIORNMENTO PDL 664 .
Martino
17 AOUP G.Martino | A0V :’lloal:‘illr:rzw 6. DEAII ARCHIVIAZIONE LEGALE 619 -
177 AOUP G.Martino | ACU Polictinico G. DEAI cLouD 414 .
Martino
178 AOUP G.Martino | AOU Polictinico G. DEAII DISASTER RECOVERY 357 -
Martino
179 AOUP G.Martino | A%V ;"a“r‘“lr']'gw 6. DEAII INFRASTUTTURA DI RETE 1088 0,00
180 AOUP G.Martino | AQU Polictinico G. DEAI LICENZE OFFICE 393 -
Martino
181 AQUP G.Martino | AV ;"a“r‘“lr']'l"“ G DEAII PIATTAFORMA EDR DI CYBERSECURITY 91 74,19
182 AOUP G.Martino | AOU Policlinico G. DEAII RIS PACS 4923 -
Martino
183 AOUP G.Martino | AOU Polictinico G. DEA Il SISTEMI ELIMINA CODE 209 -
Martino
184 AORC‘erljeﬁZ”a - Tutti i PPOO. DEAI HW POSTAZIONI DI LAVORO (PDL, MOBILE, ECC..) 700 -
1g5 AOR Villa Sofia - Tutti i PP.OO. DEAI NETWORK E SICUREZZA 2.000 -
Cervello
186 AOR VllaSofia -y ppoo. DEAI PIATTAFORMA APPLICATIVA DI CARTELLA CLINICA 5.200 .
1g7 AOR Villa Sofia - Tutti i PPOO. DEAI SICUREZZA E DISASTER RECOVERY 500 -
Cervello
1gg AR Villa Sofia - Tutti i PPOO. DEAI SOFTWARE E VERTICALIZZAZIONI 1543 -
Cervello
1D Azienda Presidio DEA Titolo Progetto Importo Intervento Importo Altre
Ospedaliero PNRR (€/mgl) fonti(€/mgl)
189 ARNAS Civico ARNAS Civico DEAI ACQUISIZIONE FIRME DIGITALI, MARCHE TEMPORALI, TIMBRI DIGITALI 80 -
IMPLEMENTAZIONE STRUMENTI DI AUTOMAZIONE, DIGITALIZZAZIONE,
BUSINESS
190 ARNAS Civico ARNAS Civico DEAII PROCESS MANAGEMENT, BUSINESS INTELLIGENCE, DATA MANAGEMENT E 4363 -
REMOTIZZAZIONE A CASA DEL PAZIENTE DEI PROCESSI DI CURA E DEI SERVIZI
AL CITTADINO
. - POTENZIAMENTO, AMMODERNAMENTO, MIGRAZIONE AL CLOUD E MESSA IN
1911 ARNAS Civico ARNAS Civico DEANI SICUREZZA DELL'INFRASTRUTTURA ICT E DELLE PDL. 5500 -
A0U Policlinico P ACQUISIZIONE DI TABLET E PC PORTATILI INTEGRATI CON IL SISTEMA
192 AOUP P. Giaccone otictinico . DEAI INFORMATIVO 899 -

Giaccone

OSPEDALIERO ATTRAVERSO RETE WIFI




AOU Policlinico P.

CONSULENZA SISTEMISTICA E APPLICATIVA PER L'INTEGRAZIONE DEI VARI
DATABASE OSPEDALIERI E PER LA CREAZIONE DI UN APPLICATIVO WEB PER LA

193 | AOUPP. Giaccone Giaccone DEAN GESTIONE DEGLI OBIETTIVI DA ASSEGNARE AL PERSONALE 298 N
20U Policlinico P INTEGRAZIONE DEL SISTEMA RIS-PACS AZIENDALE CON WORKSTATIO
194 AOUP P. Giaccone Cioccaneeo T DEAII DEDICATE 146 -
ALLANALISI DI RM E TAC CON TECNOLOGIA DI Al (ARTIFICIAL INTELLIGENCE)
A0U Policlinico P SERVIZI DI FARMACIA INFORMATIZZATI CON  PRESCRIZIONE E
195  AOUP P. Giaccone G." \ctinico £ DEAII SOMMINISTRAZIONE 685 -
faccone FARMACI E MAGAZZINO AUTOMATICO PER FARMACI
) AOU Policlinico P. SERVIZI DI INSTALLAZIONE SOFTWARE PER LA PRODUTTIVITA INDIVIDUALE
196 | AOUP P. Giaccone Giaccone DEAN COMPRENSIVI DELLE LICENZE IN COMODATO D'USO 253 -
197 AGUP P. Giaccone | AU Policlinico P. DEAN SERVIZIO DI CONTROLLO SUL TRAFFICO DI RETE INCOMING E OUTGOING CON 298 }
: Giaccone SEGNALAZIONE DI EVENTUALI ANOMALIE (ATTACCHI INFORMATICI, VIRUS, .)
SERVIZIO DI GESTIONE DI INFRASTRUTTURE DI RETE WIRED E WIRELESS, DI
198 | AQUP P.Gi AOU Policlinico P. DEAL BUSINESS CONTINUITY, DI DISASTER RECOVERY, DI VIRTUALIZZAZIONE DI 1795
- laccone Giaccone SERVER E CLIENT E DI GESTIONE DATI SU DATABASE ORACLE : -
) AOU Policlinico P. SISTEMA INFORMATIVO OSPEDALIERO, CUP, PORTALE, IDENTITY MANAGEMENT,
199 | AOUP P. Giaccone Giaccone DEANI ADT, MPI, ORDER ENTRY: FUNZIONI DI PM 597 -
AOU Policlinico P SOFTWARE DI GESTIONE CARTELLA CLINICA, LIS, ATTIVITA CLINICA DI P.S. E DEI
200 AOUP P.Giaccone Ginceonm DEAII BLOCCHI OPERATORI INTEGRATO COL SISTEMA INFORMATIVO OSPEDALIERO 2983 -
(sl0)
) AOU Policlinico P. SOFTWARE DI GESTIONE DELLA CONTABILITA, DELLA CONTABILITA ANALITICA
201 | AOUP P. Giaccone Giaccone DEANI E BUSINESS INTELLIGENCE 1989 -
IRCSS Bonino AMMODERNAMENTO SERVIZI APPLICATIVI E POTENZIAMENTO SISTEMI
202 Pulejo P.0. Casazza DEAI INFORMATICI OSPEDALIERI 1568 0.00
IRCSS Bonino ! AMMODERNAMENTO SERVIZI APPLICATIVI E POTENZIAMENTO SISTEMI
203 Pulejo P.0. Piemonte DEAI INFORMATICI OSPEDALIERI 2961 0.0

TOTALE

139.780

74
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ALLEGATO: Dettaglio ulteriori fonti di finanziamento

Componente 1 - Investimento 1.1: Case della Comunita e presa in carico della persona

Ente SSR

Comune

Provincia

Importo Intervento

Fonte di finanziamento

(Altre fonti) [€]

188122000490006  |ASP MESSINA - RUP: LIPARI FORTUNATO BROLO MESSINA 1.337.325,00 | Bilancio aziendale
J44E22003060006 |ASP MESSINA - RUP: LIPARI FORTUNATO SAN PIERO PATTI MESSINA 100.000,00 | Bilancio aziendale
G62C22000160009 |[ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO SALEMI TRAPANI 744.379,21| Ex art.20 legge 67/88
500.000,00| Ex art.20 legge 67/88
G22€22000150009 |ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO PANTELLERIA TRAPANI ——
367.857,07| Bilancio aziendale
G92C22000100009 |[ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO MAZARA DEL VALLO TRAPANI 747.679,31| Ex art.20 legge 67/88
2.750.000,00| Ex art.20 legge 67/88
G82C22000140009 |[ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO MARSALA TRAPANI
615.563,09| Bilancio aziendale
2.150.000,00| Ex art.20 legge 67/88
G32C22000240006 |[ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO CASTELVETRANO TRAPANI
412.148,20| Bilancio aziendale
G75F22000510006 |ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO ALCAMO TRAPANI 3.042.117,81| Bilancio aziendale
G25F22000760006 |[ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO ggSLLE)I'LAMMARE DEL TRAPANI 526.245,13| Bilancio aziendale
G45F22000580006 |ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO CUSTONACI TRAPANI 817.502,41| Bilancio aziendale
G85F22000360006 |ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO MARSALA TRAPANI 290.888,51 | Bilancio aziendale
G32€22000250006 |ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO PARTANNA TRAPANI 255.859,41 | Bilancio aziendale
G95F22000520006 [ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO TRAPANI TRAPANI 283.596,11 | Bilancio aziendale
G52C22000190006 |[ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO ERICE TRAPANI 265.887,81 | Bilancio aziendale
J28122000140006 ASP MESSINA - RUP: LIPARI FORTUNATO S. SALVATORE DI FITALIA MESSINA 926.211,00 | Bilancio aziendale
C42€21002120006 |ASP AGRIGENTO-RUP:ERNESTO SFERLAZZA AGRIGENTO AGRIGENTO 906.958,00 | Bilancio aziendale
C62C21002030006 |[ASP AGRIGENTO-RUP:FRANCESCO MILIOTO ARAGONA AGRIGENTO 316.666,43 | Bilancio aziendale
C52C21001350006 |[ASP AGRIGENTO-RUP:FRANCESCO VASILE CANICATTI AGRIGENTO 143.610,79 | Bilancio aziendale
C€22€21001120006 ASP AGRIGENTO-RUP:JOSE' MASSIMILIANO NARO AGRIGENTO 128.986,00 | Bilancio aziendale
GALLETTO
(C32€21001690006 |[ASP AGRIGENTO-RUP:GIUSEPPE BIANCUCCI PALMA DI MONTECHIARO |AGRIGENTO 506.157,78 | Bilancio aziendale
C52C21001360006 |ASP AGRIGENTO-RUP:MAURO MICCICHE' RACALMUTO AGRIGENTO 180.254,05 | Bilancio aziendale
C62C21002050006 [ASP AGRIGENTO-RUP:ALESSANDRO DINOLFO RAFFADALI AGRIGENTO 114.512,64 | Bilancio aziendale
C72€21001400006 |ASP AGRIGENTO-RUP:FRANCESCO MILIOTO RAVANUSA AGRIGENTO 740.050,43 | Bilancio aziendale
F88122000520006 ASP CALTANISSETTA-RUP: SALVATORE MUSSOMELI CALTANISSETTA 810.000,00 | Bilancio aziendale
TUMMINELLI
F98122000260006 ASP CALTANISSETTA-RUP: LEONARDO MARIA NISCEMI CALTANISSETTA 310.000,00 | Bilancio aziendale
CORDARO
F58122000440006 ASP CALTANISSETTA-RUP: SALVATORE SERRADIFALCO CALTANISSETTA 2.190.000,00 | Bilancio aziendale

TUMMINELLI

ASP CALTANISSETTA-RUP: SALVATORE

F61B22001560006 |/ e SOMMATINO CALTANISSETTA 1.473.077,00 | Bilancio aziendale
F68122000200001 | ASP CATANIA-RUP:NICOLO ALBERIO ADRANO CATANIA 399.400,80 | Bilancio aziendale
F87H22001560006 |ASP CATANIA-RUP:GIOVANNI CASABLANCA BIANCAVILLA CATANIA 515.375,60 | Bilancio aziendale
F98122000210001 | ASP CATANIA-RUP:NICOLO ALBERIO BRONTE CATANIA 101.640,68 | Bilancio aziendale
F22C22000150006 |ASP CATANIA-RUP:ANTONINO MONTEMAGNO | CALTAGIRONE CATANIA 868.032,17 | Bilancio aziendale
F67H22001020006 |ASP CATANIA-RUP:ALPARONE MASSIMO CATANIA CATANIA 235.364,12 | Bilancio aziendale
F77H22001240006 |ASP CATANIA-RUP:ANDREA GULLOTTA FIUMEFREDDO DI SICILIA | CATANIA 169.400,80 | Bilancio aziendale
F82C22000200006 |ASP CATANIA-RUP:SIMONE FURNARI GIARRE CATANIA 314.347,78 | Bilancio aziendale
F97H22000840006 |ASP CATANIA-RUP:ANTONINO MONTEMAGNO | GRAMMICHELE CATANIA 142.185,40 | Bilancio aziendale
F17H22001050006 [ASP CATANIA-RUP:DANILO CATANIA GRAVINA DI CATANIA CATANIA 161.731,65 | Bilancio aziendale
F37H22000870006 |ASP CATANIA-RUP:ALPARONE MASSIMO LINGUAGLOSSA CATANIA 373.413,48 | Bilancio aziendale
F97H22000850006 |ASP CATANIA-RUP:ANTONINO MONTEMAGNO | MINEO CATANIA 243.070,73 | Bilancio aziendale
F57H22000880006 |ASP CATANIA-RUP:MARIO FAVARA PALAGONIA CATANIA 477.775,58 | Bilancio aziendale
F67H22001040006 |ASP CATANIA-RUP:GIOVANNI CASABLANCA PATERNO CATANIA 385.938,27 | Bilancio aziendale
F77H22001180006 [ASP CATANIA-RUP:DANILO CATANIA PEDARA CATANIA 151.198,00 | Bilancio aziendale
F87H22001640006 |ASP CATANIA-RUP:ANDREA GULLOTTA PIEDIMONTE ETNEO CATANIA 139.755,56 | Bilancio aziendale
F54E22000440006 [ASP CATANIA-RUP:DANILO CATANIA SAN GIOVANNI LA PUNTA  [CATANIA 161.349,50 | Bilancio aziendale
F64E22000290006 [ASP CATANIA-RUP:MARCO TOSTO SAN GREGORIO DI CATANIA [CATANIA 215.985,32 | Bilancio aziendale
F81B22001000006 [ASP CATANIA-RUP:DANILO CATANIA VIAGRANDE CATANIA 271.039,00 | Bilancio aziendale
J64E22000240006 | ASP MESSINA-RUP:GIANCARLO LAZZARI LIPARI MESSINA 750.000,00 | Bilancio aziendale
137H22001320006 | ASP RAGUSA-RUP:GIORGIO FRASCA ACATE RAGUSA 180.733,55 | Bilancio aziendale
148122000170006 | ASP RAGUSA-RUP:GIOVANNI LO SCALZO CHIARAMONTE GULF RAGUSA 70.547,25 | Bilancio aziendale
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167H22001000006 | ASP RAGUSA-RUP:GIORGIO FRASCA GIARRATANA RAGUSA 187.180,24 | Bilancio aziendale
173D22000350006 | ASP RAGUSA-RUP:ROSARIO CANNATA ISPICA RAGUSA 242.350,00 | Bilancio aziendale
184E22000470006 | ASP RAGUSA-RUP:ROSARIO CANNATA MODICA RAGUSA 204.880,75 | Bilancio aziendale
198122000080006 | ASP RAGUSA-RUP:GIOVANNI LO SCALZO MONTEROSSO ALMO RAGUSA 58.588,60 | Bilancio aziendale
137H22001330006 | ASP RAGUSA-RUP:GIORGIO FRASCA SANTA CROCE CAMERINA | RAGUSA 137.970,95 | Bilancio aziendale
J57H22000660001 |ASP SIRACUSA-RUP:PIETRO CAVALLO AUGUSTA SIRACUSA 82.516,82 | Bilancio aziendale
J67H22001150001 [ASP SIRACUSA-RUP:GINO CAVALLO LENTINI SIRACUSA 1.056.404,00 | Bilancio aziendale
J74E22000610001  |ASP SIRACUSA-RUP:SALVATORE GILIBERTO MELILLI SIRACUSA 56.198,85 | Bilancio aziendale
J87H22001060001 |ASP SIRACUSA-RUP:GIUSEPPE GALLO NOTO SIRACUSA 148.947,37 | Bilancio aziendale
138122000100001  |ASP SIRACUSA-RUP:SALVATORE CANCEMI SIRACUSA SIRACUSA 346.009,62 | Bilancio aziendale
SUB-TOTALE 32.802.865,63 €

Componente 1 - Investimento 1.2.1: Centrali Operative Territoriali (COT)

Importo Intervento

Ente SSR Comune Provincia (Altre fonti) [€] Fonte di finanziamento
J44E22003080006 |ASP MESSINA - RUP: LIPARI FORTUNATO PATTI MESSINA 92.080,00 | Bilancio aziendale
F77H22001390004 |ASP PALERMO-RUP: TINE FRANCESCO PALERMO PALERMO 12.947,00 | Bilancio aziendale
F77H22001360006 |ASP PALERMO-RUP: TINE FRANCESCO PALERMO PALERMO 12.947,00 | Bilancio aziendale
F77H22001400006 |ASP PALERMO-RUP: TINE FRANCESCO PALERMO PALERMO 12.947,00 | Bilancio aziendale
F77H22001380006 |ASP PALERMO-RUP: TINE FRANCESCO PALERMO PALERMO 12.947,00 | Bilancio aziendale
F77H22001410006 |ASP PALERMO-RUP: TINE FRANCESCO PALERMO PALERMO 12.947,00 | Bilancio aziendale
F77H22001420006 |ASP PALERMO-RUP: TINE FRANCESCO PALERMO PALERMO 67.694,00 | Bilancio aziendale
F77H22001370006 |ASP PALERMO-RUP: TINE FRANCESCO PALERMO PALERMO 12.947,00 | Bilancio aziendale
F77H22001430006 |ASP PALERMO-RUP: TINE FRANCESCO PALERMO PALERMO 67.694,00 | Bilancio aziendale
J64E22000280006 |ASP MESSINA - RUP: LIPARI FORTUNATO BARCELLONA P. DI GOTTO |[MESSINA 156.141,00 | Bilancio aziendale
F77H22001330006 |ASP PALERMO-RUP: TINE FRANCESCO PALERMO PALERMO 109.866,00 | Bilancio aziendale
F77H22001300006 |ASP PALERMO-RUP: TINE FRANCESCO PALERMO PALERMO 109.866,00 | Bilancio aziendale
F77H22001310006 |ASP PALERMO-RUP: TINE FRANCESCO PALERMO PALERMO 109.866,00 | Bilancio aziendale
F77H22001320006 |ASP PALERMO-RUP: TINE FRANCESCO PALERMO PALERMO 109.866,00 | Bilancio aziendale
F87H22001550006 [ASP CATANIA - RUP: SIMONE FURNARI GIARRE CATANIA 37.955,94 | Bilancio aziendale
G12C21001260006 |[ASP ENNA - RUP: SALVATORE CORDOVANA NICOSIA ENNA 25.408,00 | Bilancio aziendale
J51B22000970001 |ASP SIRACUSA - RUP: PIETRO CAVALLO AUGUSTA SIRACUSA 83.868,05 | Bilancio aziendale
J67H22001170001 |ASP SIRACUSA - RUP: GINO CAVALLO LENTINI SIRACUSA 100.462,00 | Bilancio aziendale
G91B24000030005 |ASP TRAPANI - RUP: FRANCESCO COSTA MAZARA DEL VALLO TRAPANI 10.000,00 | Bilancio aziendale
G71B24000070005 [ASP TRAPANI - RUP: FRANCESCO COSTA ALCAMO TRAPANI 10.000,00 | Bilancio aziendale
G81B24000000005 |ASP TRAPANI - RUP: FRANCESCO COSTA MARSALA TRAPANI 20.000,00 | Bilancio aziendale
G51B24000040005 |ASP TRAPANI - RUP: FRANCESCO COSTA ERICE TRAPANI 20.000,00 | Bilancio aziendale
G95F22000500006 |ASP TRAPANI - RUP: FRANCESCO COSTA TRAPANI TRAPANI 14.823,00 | Bilancio aziendale
G92C22000090006 |ASP TRAPANI - RUP: FRANCESCO COSTA MAZARA DEL VALLO TRAPANI 12.968,60 | Bilancio aziendale
G85F22000340006 |ASP TRAPANI - RUP: FRANCESCO COSTA MARSALA TRAPANI 13.798,20 | Bilancio aziendale
G75F22000500006 |ASP TRAPANI - RUP: FRANCESCO COSTA ALCAMO TRAPANI 14.164,20 | Bilancio aziendale
SUB-TOTALE 1.264.202,99 €

Componente 1 - Investimento 1.2.2: Implementazione Centrali Operative Territoriali (COT) Device

Importo Intervento

Ente SSR Fonte di finanziamento

(Altre fonti) [€]
38,77 | Bilancio aziendale

G76G22000090006 [ASP ENNA - RUP: VISCUSO CIRO

SUB-TOTALE 38,77

Componente 1 - Investimento 1.3: Rafforzamento dell’assistenza sanitaria intermedia e delle sue strutture (Ospedali di comunita)

Importo Intervento

Ente SSR Comune Provincia (Altre fonti) [€] Fonte di finanziamento
G85F22000350009 |ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO MARSALA TRAPANI 221.482,25 | Bilancio aziendale
G95F22000510009 |ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO TRAPANI TRAPANI 229.034,05 | Bilancio aziendale
G62C22000150006 |ASP DI TRAPANI - RUP: COSTA FRANCESCO SALEMI TRAPANI 220.872,25 | Bilancio aziendale
J44E22003100006 |ASP MESSINA-RUP: LAZZARI GIANCARLO MESSINA MESSINA 322.165,49 | Bilancio aziendale
F62C22000140001 |ASP PALERMO-RUP: TORRECCHIA DANIELE PALAZZO ADRIANO PALERMO 100.792,14 | Bilancio aziendale
F62C22000150001 |ASP PALERMO-RUP: TORRECCHIA DANIELE TERMINI IMERESE PALERMO 871.087,76 | Bilancio aziendale
F72€22000170001 |ASP PALERMO-RUP: TINE FRANCESCO PALERMO PALERMO 217.536,62 | Bilancio aziendale
F72C22000160001 |ASP PALERMO-RUP: TINE FRANCESCO PALERMO PALERMO 32.391,65 | Bilancio aziendale
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Importo Intervento

Ente SSR Comune Provincia (Altre fonti) [€] Fonte di finanziamento
F77H22001270001 [ASP PALERMO-RUP: IANDOLINO GIUSEPPE PALERMO PALERMO 1.560.945,49 | Bilancio aziendale
F77H22001290001 [ASP PALERMO-RUP: IANDOLINO GIUSEPPE PALERMO PALERMO 1.557.394,84 | Bilancio aziendale
128122000090006 |ASP RAGUSA-RUP: DI MARTINO MADDALENA RAGUSA RAGUSA 224.776,86 | Bilancio aziendale
SUB-TOTALE 5.558.479,40€

Componente 2 - Investimento 1.2.1: Verso un nuovo ospedale sicuro e sostenibile (Fondi PNRR)

Importo Intervento

Ente SSR Comune Provincia (Altre fonti) [€] Fonte di finanziamento
F82C22000140001 |ASP PALERMO - RUP: DI FRANZA GIUSEPPE PARTINICO PALERMO 822.737,11 Bilancio aziendale
J81B22001900001 |ASP SIRACUSA-RUP:ROSARIO BRECI NOTO SIRACUSA 601.317,83| Bilancio aziendale
176G21002990006 |AOUP P. GIACCONE-RUP:ALDO LA ROSA PALERMO PALERMO 615.046,75| Bilancio aziendale
SUB-TOTALE 1.879.796,15 €

Componente 2 - Investimento 1.1.2: Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (Grandi Apparecchiature)

Ente SSR Presidio Provincia Fonte di finanziamento

Importo Intervento (Altre fonti) [€]

C44E22000310006 ASP Agrigento | O San Giovanni di Dio - Agrigento 31.414,00 | Bilancio aziendale
Agrigento
C84E22000330006 ASP Agrigento P.O. Giovanni Paolo Il - Sciacca Agrigento 147.889,42 | Bilancio aziendale
C44E24000030006 ASP Agrigento Casa della comunita - Agrigento Agrigento 1.564,70 | Bilancio aziendale
F24E22000200009 ASP Catania P.0. "Gravina e San Pietro” - Catania 436.200,00 | Bilancio aziendale
Caltagirone
F44E22000160009 ASP Catania Zc?r.easlleMarta eS. Venera’ - Catania 518.810,60 | Bilancio aziendale
F64E22000330009 ASP Catania P.O. "SS. Salvatore" - Paterno Catania 504.339,69 | Bilancio aziendale
F64E22000340009 ASP Catania Poliambulatorio "S. Giorgio Catania 803.186,22 | Bilancio aziendale
Librino" - Catania
F74£22000220009 ASP Catania P.0. "Basso Ragusa Mario" - Catania 1.692.246,00 | Ex art.20 legge 67/88
Militello in val di Catania
F79)21015910006 ASP Palermo P.0. "Villa Delle Ginestre" - Palermo 17.209,13 | Bilancio aziendale
Palermo
F79J21015930006 ASP Palermo P.O. "G. F. Ingrassia" - Palermo Palermo 244.801,34 | Bilancio aziendale
129122000000001 ASP Ragusa P.O. "Giovanni Paolo II" - Ragusa | Ragusa 678.687,80 | Bilancio aziendale
129122000030001 ASP Ragusa P.O. "Giovanni Paolo II" - Ragusa Ragusa 3.368,19 | Bilancio aziendale
129122000040001 ASP Ragusa P.O. "Giovanni Paolo Il" - Ragusa Ragusa 5.351,00 | Bilancio aziendale
129J22001030001 ASP Ragusa P.0. "Giovanni Paolo II" - Ragusa Ragusa 108.085,48 | Bilancio aziendale
159122000050001 ASP Ragusa P.O. "Guzzardi" - Vittoria Ragusa 660.753,50 | Bilancio aziendale
189122000020001 ASP Ragusa P.O. "Maggiore" - Modica Ragusa 41.031,68 | Bilancio aziendale
159124000640006 ASP Ragusa P.O. "Guzzardi" - Vittoria Ragusa 798.455,00 | Bilancio aziendale
J39124001190006 ASP Siracusa P.O. “Umberto I” - Siracusa Siracusa 89.052,00 | Bilancio aziendale
B64E22000700006 AOE Cannizzaro P.O. "Cannizzaro" - Catania Catania 252.995,96 | Bilancio aziendale
B64E22000710006 AOE Cannizzaro P.O. "Cannizzaro" - Catania Catania 256.594,97 | Bilancio aziendale
H49)22001070006 AOUP G. Martino | Policlinico "G.Martino" - Messina | Messina 186.938,65 | Bilancio aziendale
H49)22001100006 AOUP G. Martino | Policlinico "G.Martino" - Messina | Messina 431.545,05 | Bilancio aziendale
H49)22001130006 AOQOUP G. Martino | Policlinico "G.Martino" - Messina | Messina 70.007,33 | Bilancio aziendale
H49J22001140006 AOUP G. Martino | Policlinico "G.Martino" - Messina | Messina 57.983,57 | Bilancio aziendale
H49J22001020001 AO Papardo P.O. "Papardo" - Messina Messina 25.619,47 | Bilancio Aziendale
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Ente SSR Presidio Provincia Importo Intervento (Altre fonti) [€] Fonte di finanziamento

H49J22001170006 AO Papardo P.O. "Papardo" - Messina Messina 173.105,76 | Bilancio Aziendale

H49J22001190006 AO Papardo P.O. "Papardo" - Messina Messina 150.280,55 | Bilancio Aziendale

H49J22001200006 AO Papardo P.O. "Papardo" - Messina Messina 34.154,88 | Bilancio Aziendale

H49J22001220006 AO Papardo P.O. "Papardo" - Messina Messina 75.079,61 | Bilancio Aziendale

7922001030001 AOUPP. Policlinico “P. Giaccone” - Palermo 119.331,77 | Bilancio aziendale
Giaccone Palermo

179122001050001 AOUPP. Policlinico *P. Giaccone” - Palermo 292.515,26 | Bilancio aziendale
Giaccone Palermo

179122001060001 AOUPP. Policlinico *P. Giaccone” - Palermo 2.888,04 | Bilancio aziendale
Giaccone Palermo

7922001090001 AOUPP. Policlinico “P. Giaccone” - Palermo 130.443,43 | Bilancio aziendale
Giaccone Palermo

147G22000010006 IRCCS Bonino IRCCS Centro Neurolesi ‘Bonino |\ o 582.907,67 | Bilancio aziendale
Pulejo Pulejo' - Messina

SUB-TOTALE 9.624.837,72 €
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Addendu

PNRR C1 1.1 Case della comunita e presa in carico della persona




REPUBBLICA ITALIANA
REGIONE SICILIANA

ASSESSORATO DELLA SALUTE
Dipartimento Regionale per la Pianificazione Strategica
Servizio 3 “Gestione degli Investimenti”

OGGETTO: PNRR C1 1.1 Case della comunita e presa in carico della persona. Addendum

Al Direttore Generale
Unita di missione per l'attuazione del PNRR
Ministero della salute

Dott. Stefano Lorusso

E p.c. Al Direttore Generale
Agenzia Nazionale per i Servizi Sanitari Regionali

Dott. Domenico Mantoan

LORO SEDI

Questa Amministrazione Regionale ha acquisito in data 30/04/2022 le risultanze del Progetto di
Fattibilita Tecnica ed Economica del nuovo Presidio Sanitario Polivalente di Alcamo, la cui

realizzazione ¢ prevista nell’ambito del Programma Poliennale ex art. 20 Legge n. 67/88.

L’Azienda Sanitaria Provinciale ha altresi verificato la possibilita di realizzare all’interno
dell’area ove sara realizzato il nuovo Ospedale per acuti, ulteriori strutture da destinare all’assistenza
territoriale, in conformita agli standards approvati dal Consiglio dei Ministri con la Delibera del

21/04/2022.

Cio premesso, questa Amministrazione intende procedere alla realizzazione di un ulteriore

Ospedale di Comunita nella citta di Alcamo, utilizzando allo scopo proprie risorse finanziarie, in

Assessorato Regionale della Salute — Piazza Ottavio Ziino, 24 - 90145 Palermo



aggiunta a quelle gia previste e finanziate nell’ambito del PNRR, presso le citta di Trapani, Marsala e
Salemi. Cio consentira una piu uniforme e capillare distribuzione dei servizi sanitari territoriali
all’interno della provincia di Trapani, con un conseguente innalzamento del livello qualitativo dei servizi

offerti all’utenza.

11 Dirigente del Servizio 3 n.q.
Responsabile approvazione Piano Operativo Regionale
(Ing. Massimiliano Maisano)

MASSIMILIANO Firmato digitalmente da

MASSIMILIANO MAISANO

MAISANO Data: 2022.05.05 16:57:35 +02'00'

Il Dirigente Generale DPS
(Ing. Mario La Rocca)
MARIO LA MARIO (A ROCCA
ROCCA mam 220505 700
L’ Assessore della salute
(Avv. Ruggero Razza)
RUGGERO  firmato digitalmente

da RUGGERO

BEN EDETTO BENEDETTO ITALO

RAZZA
ITALO Data: 2022.05.05
RAZZA 19:17:06 +02'00'
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