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SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
EMILIA-ROMAGNA
Azienda Unita Sanitaria Locale di Parma

DELIBERAZIONE

OGGETTO: Interventi rientranti nel Piano Nazionale Ripresa e Resilienza (PNRR) e nel Piano

Complementare Missione 6 Salute (M6) Componente 1 (C1) 1.2.2. Centrali Operative
Territoriali (COT) e Componente 2 (C2) 1.1.1 Ammodernamento del parco tecnologico e
digitale ospedaliero (Digitalizzazione delle strutture ospedaliere (DEA Dipartimenti di
Emergenza e Accettazione di Livello | e II)) — Approvazione di elenco interventi, nomina dei
rispettivi RUP ed importi

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

RICHIAMATI:

il Regolamento (UE) 2020/2094 del Consiglio del 14 dicembre 2020 che istituisce uno strumento
dell’Unione Europea per la ripresa dell’economia dopo la crisi Covid-19;

il Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (di seguito semplicemente PNRR) approvato dal Governo
e trasmesso il 30 aprile 2021 alla Commissione Europa che contiene 6 missioni, tra cui la missione
6 relativa alla “Salute”, piano definitivamente approvato il 13 luglio 2021 con Decisione di
esecuzione del Consiglio Europeo;

il Decreto-Legge 6 maggio 2021 n.59 recante misure urgenti relative al fondo complementare al
PNRR e altre misure urgenti per gli investimenti, convertito con modificazioni dalla legge 1 luglio
2021 n.101, che approva il Piano Nazionale per gli Investimenti complementari (di seguito
semplicemente PNC), finalizzato ad integrare con risorse nazionali gli investimenti del PNRR;

il Decreto-legge 31 maggio 2021 n.77 recante Governance del PNRR e prime misure di
rafforzamento delle strutture amministrative e di accelerazione e snellimento delle procedure,
convertito con modificazioni dalla legge 29 luglio 2021 n.108, che individua, tra l'altro, i soggetti
attuatori degli interventi previsti dal PNRR, ricomprendendo in essi anche le Regioni;

la Delibera di Giunta Regionale 21 febbraio 2022 n. 219 recante PNRR missione 6 salute -
assegnazione alle Aziende Sanitarie ed enti del SSR delle risorse per la realizzazione degli
investimenti ed approvazione dei relativi interventi, che individua, tra I'altro, la suddivisione delle
risorse e gli interventi approvati relativamente alla missione 6 salute

PREMESSO che:

con decreto del Ministero del’Economia e Finanze del 6 agosto 2021 recante “Assegnazione delle risorse
finanziarie previste per l'attuazione degli interventi del PNRR” sono stati stanziati i fondi per I'attuazione
degli interventi relativi alla Missione 6 Salute (M6), tra cui sono individuate le seguenti due componenti ed
investimenti:

® Componente 1 (C1):

® |nvestimento 1.2.2. Implementazione di un nuovo modello organizzativo: Centrali Operative
Territoriali

® Componente 2 (C2);



® Investimento 1.1.1 Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero
(Digitalizzazione delle strutture ospedaliere (DEA Dipartimenti di Emergenza e Accettazione
di Livello I e 1))

nell’'ambito dei suddetti investimenti la Regione Emilia-Romagna (RER), con Delibera di Giunta Regionale
21 febbraio 2022 n. 219 recante PNRR missione 6 salute - assegnazione alle Aziende Sanitarie ed enti del
SSR delle risorse per la realizzazione degli investimenti ed approvazione dei relativi interventi, ha previsto
il riparto tra le Aziende Sanitarie Regionali dei fondi e del numero di interventi da realizzare, assegnando a
quest’Azienda per il versante ICT del PNRR:

® n.1intervento per COT — Interconnessione per un importo complessivo di 325.226,71 €
® n. 1 intervento per Digitalizzazione delle strutture ospedaliere (DEA Dipartimenti di Emergenza e
Accettazione di Livello | e Il)) per un importo complessivo di 2.481.763,77 €

gli obiettivi che I'Azienda si prefigge, in coerenza con le indicazioni ministeriali e regionali e le finalita del
finanziamento stesso, sono sostanzialmente:

® [’informatizzazione dei percorsi clinici sanitari e relativa documentazione con l'obiettivo della
trasformazione digitale del Dipartimento di emergenza e accettazione (DEA) di | livello oggetto di
intervento

® Jinterconnessione aziendale delle COT (Missione 6 Componente 1)

CONSIDERATO inoltre che:

® gli adempimenti procedurali propedeutici allammissione dei finanziamenti sono molteplici e devono
essere assolti in tempi stringenti;

® j documenti sono stati redatti tenendo conto degli obiettivi, delle prescrizioni e degli obblighi - fissati
dai regolamenti di attuazione del PNRR e PNC - che vengono di seguito riportati e che, come infra
sara indicato, sono richiamati nelle dichiarazioni che i Responsabili Unici dei Procedimenti (di
seguito semplicemente RUP) devono obbligatoriamente sottoscrivere per I'ammissione al
finanziamento; in particolare:

1. di garantire che, ai sensi dell'art. 9 del Regolamento (EU) 241/2021, in conformita con
quanto indicato dalla circolare del MEF n.33 del 31.12.2021, recante chiarimenti in merito a
“Addizionalita, finanziamento complementare e obbligo di assenza del c.d. doppio
finanziamento”, in caso di progetti di investimento sostenuti da altri programmi e strumenti
dell'Unione, il sostegno fornito nel’ambito del dispositivo per la ripresa e la resilienza (RRF)
non copre lo stesso costo;

2. che la realizzazione delle attivita progettuali prevede di non arrecare un danno significativo
agli obiettivi ambientali, ai sensi dell'articolo 17 del Regolamento (UE) 2020/852

3. che la realizzazione delle attivita progettuali & coerente con i principi e gli obblighi specifici
del PNRR relativamente al principio del “Do No Significant Harm” (DNSH) e, ove applicabili,
ai principi del Tagging clima e digitale, della parita di genere (Gender Equality), della
protezione e valorizzazione dei giovani e del superamento dei divari territoriali;



4. che l'attuazione del progetto prevede il rispetto delle norme comunitarie e nazionali
applicabili, ivi incluse quelle in materia di trasparenza, uguaglianza di genere e pari
opportunita e tutela dei diversamente abili;

5. che l'attuazione del progetto prevede il rispetto della normativa europea e nazionale
applicabile, con particolare riferimento ai principi di parita di trattamento, non discriminazione,
trasparenza, proporzionalita e pubbilicita;

6. che adottera misure adeguate volte a rispettare il principio di sana gestione finanziaria
secondo quanto disciplinato nel Regolamento finanziario (UE, Euratom) 2018/1046 e nell’art.
22 del Regolamento (UE) 2021/241, in particolare in materia di prevenzione dei conflitti di
interessi, delle frodi, della corruzione e di recupero e restituzione dei fondi che sono stati
indebitamente assegnati;

7. di disporre delle competenze, risorse e qualifiche professionali, sia tecniche che
amministrative, necessarie per portare a termine il progetto e assicurare il raggiungimento di
eventuali milestone e target associati;

8. di aver considerato e valutato tutte le condizioni che possono incidere sull’'ottenimento e
utilizzo del finanziamento a valere sulle risorse dell’lnvestimento M6.C1 - 1.2.2.
Implementazione di un nuovo modello organizzativo: Centrali Operative Territoriali e di
averne tenuto conto ai fini dell’'elaborazione della proposta progettuale;

9. di aver considerato e valutato tutte le condizioni che possono incidere sull’'ottenimento e
utilizzo del finanziamento a valere sulle risorse dell’lnvestimento M6.C2 - 1.1.1.
Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (Digitalizzazione delle
strutture ospedaliere (DEA Dipartimenti di Emergenza e Accettazione di Livello | e 1)) e di
averne tenuto conto ai fini dell’elaborazione della proposta progettuale;

10. di essere a conoscenza che '’Amministrazione centrale responsabile di intervento si riserva il
diritto di procedere d'ufficio a verifiche, anche a campione, in ordine alla veridicita delle
dichiarazioni rilasciate in sede di domanda di finanziamento e/o, comunque, nel corso della
procedura, ai sensi e per gli effetti della normativa vigente.

ACCERTATA dunque:

® |a necessita di adempiere, nella qualita di soggetto delegato, a tutte le prescrizioni propedeutiche all’
ammissione ai finanziamenti del PNRR e del PNC degli interventi proposti nei tempi
perentoriamente stabiliti;

® Visti gli interventi di cui all’elenco allegato (allegato n.1), elenco che riassume i dati salienti di
ciascuno di essi e individua i nominativi dei rispettivi RUP;

DATO ATTO che:

® per proseguire nell’iter per la richiesta di erogazione finanziamento i RUP degli interventi debbono
predisporre le Schede Intervento debitamente compilate e caricate sulla piattaforma informatica, gia
messa a disposizione da AGENAS (Agenzia Nazionale per i Servizi Sanitari Regionali);

® |e Schede Intervento devono essere caricate sulla piattaforma di AGENAS dai rispettivi RUP entro il
28 febbraio 2022;



RITENUTO necessario, in forza di quanto dianzi esposto, procedere all’'approvazione dell’elenco degli
interventi da finanziare con i fondi del PNRR e del Piano Complementare e dei dati in esso inseriti, ivi
compresa la nomina dei rispettivi RUP;

CONSIDERATO che I'elenco delle tecnologie informatiche da acquisire nell'ambito del finanziamento in
parola & stato condiviso con la Conferenza Territoriale Sociale e Sanitaria nella seduta del 25 febbraio
2022 e da questa approvate

RITENUTO, inoltre, di

® delegare i RUP (designati per ciascuno intervento) allo svolgimento di tutte le attivita propedeutiche

allammissione dei finanziamenti, ivi compresa I'implementazione di dati all'interno della piattaforma
informatica messa a disposizione da Agenas, al rilascio delle dichiarazioni e delle attestazioni
relative al rispetto delle prescrizioni e degli obblighi previsti dal PNRR, come meglio esplicitati in
premessa, e a quant’altro necessario per il perseguimento dei citati obiettivi;

dare mandato ai medesimi RUP, ognuno per la parte di propria competenza, di apportare tutte le
modifiche che si rendessero eventualmente necessarie e di attuare tutti gli adempimenti per il buon
fine dell’ operazione nel rispetto degli obiettivi e finalita prefissate;

ACQUISITO il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario per quanto di

rispettiva competenza;

Delibera

per le motivazioni esposte in premessa e che si intendono qui integralmente riportate:

1.

di approvare la programmazione degli interventi elencati nell’Allegato al presente atto Responsabili
Unici del Procedimento, Codici Unici di Progetto ed importi;

. di delegare i RUP, come individuati nell’elenco di cui al precedente punto 1), allo svolgimento di

tutte le attivita propedeutiche al’ammissione dei finanziamenti, ivi compresa l'implementazione della
piattaforma informatica messa a disposizione da Agenas, con:
® linserimento dei dati inerenti alle opere proposte (tra cui descrizione interventi, importi,
aspetti procedurali, tempi dei procedimenti, iter di affidamento ecc.),
® il rilascio delle dichiarazioni e attestazioni a proprio nome relative al pedissequo rispetto delle
prescrizioni e degli obblighi previsti dal PNRR, come meglio esplicitati in premessa;
® quant’altro necessario per il perseguimento dei suddetti obiettivi;
di dare atto che il presente provvedimento non comporta oneri aggiuntivi a carico dell’Azienda;
di individuare quale responsabile del procedimento I'ing. Marco Brambilla;
di dare mandato ai RUP degli interventi di apportare tutte le modifiche che si rendessero
eventualmente necessarie e di attuare tutti gli adempimenti per il buon fine dell’operazione nel
rispetto degli obiettivi e delle finalita prefissate;



6. di trasmettere il presente provvedimento alla Direzione Generale Cura della Persona, Salute e
Welfare;

Responsabile del procedimento ai sensi della L. 241/90:
Marco Brambilla



Titolo Intervento Costo Risorse CUP RUP
complessivo Finanziarie PNRR

Digitalizzazione del DEA di | livello 2.481.763,77 € 2.481.763,77 € D99J22000920001 | Marco Brambilla

Centrali Operative Territoriali - Azienda | 325.226,71 € 325.226,71 € D99J22000540001 | Marco Brambilla

USL di Parma - interconnessione




