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Anno 2026

REPUBBLICA ITALIANA
Regione Siciliana

ASSESSORATO DELLA SALUTE
Dipartimento per la Pianificazione Strategica
Struttura per I’attuazione del PNRR - Missione 6

Attuazione del Contratto Istituzionale di Sviluppo (CIS) del 30 maggio 2022, concernente la
realizzazione degli interventi finanziati nell’ambito del Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza
(PNRR) Missione 6 “Salute” — M6C2 11.1 Ammodernamento del parco tecnologico e digitale
ospedaliero - Sub-investimento M6C2 1.1.1.2 Rafforzamento strutturale SSN ("progetti in essere"
ex art.2, DL34/2020). Target M6C2-9 “Posti letto supplementari di terapia intensiva e semi-
intensiva”.

Presa d’atto della documentazione attestante il raggiungimento del target relativo a n. 35 Posti
letto supplementari di terapia intensiva e n. 26 semi-intensiva.

L’ASSESSORE

VISTO lo Statuto della Regione Siciliana;

VISTO la Legge 23 dicembre 1978, n.833, istitutiva del Servizio Sanitario Nazionale;

VISTO il D.Lgs. 30 dicembre1992, n.502, e s.m.i. sul riordino della disciplina in materia

sanitaria;

VISTA la L.R.14 aprile 2009, n.5 e s.m.i., di riordino del Sistema Sanitario Siciliano;

VISTO il comma 12 dell’art.47 della legge regionale 28 gennaio 2014 n.5 e s.m.i e I’art. 11 della
legge regionale 13 gennaio 2015 n.3 e s.m.i., che hanno recepito nell’ordinamento
contabile della Regione Siciliana le disposizioni contenute nel D.Lgs 23 giugno 2011,
n.118 e s.m.i., in materia di armonizzazione dei sistemi contabili e degli schemi di
bilancio delle regioni, degli Enti locali e dei loro organismi;

VISTO il D.Lgs. 7 marzo 2005, n. 82 e s.m.i (Codice dell' Amministrazione digitale);

VISTO il D.Lgs. 14 marzo 2013, n. 33;

VISTO il comma 6 dell’art. 98 della L.R. 7 maggio 2015, n.9, che ha sostituito il comma 5 dell’art.
68 della L.R. n. 21/2014, inerente alla pubblicazione dei Decreti Dirigenziali sul sito
internet della Regione Siciliana;

VISTA la L.R. n. 19 del 16 dicembre 2008, recante “Norme per la riorganizzazione dei
dipartimenti regionali. Ordinamento del Governo e dell’Amministrazione della
Regione”;

VISTO il D.P. 5 aprile 2022, n. 9, pubblicato nella G.U.R.S. n. 25 del 1° giugno 2022, di
approvazione del Regolamento di attuazione del Titolo II della citata L.R. n.19/2008,
con il quale sono stati rimodulati gli assetti organizzativi dei Dipartimenti regionali ai
sensi dell’articolo 13, comma 3, della L.R. 17 marzo 2016, n. 3;

VISTO l’art. 9 della L.R. n. 9 del 15 aprile 2021, riguardante lo snellimento dei controlli delle
Ragionerie Centrali;

VISTO il D.Lgs. 18 aprile 2016, n.50, “Codice dei Contratti Pubblici” (di seguito, per brevita,
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Codice), cosi come integrato e corretto dal Decreto Legislativo 19 aprile 2017, n.56,
dalla legge 14 giugno 2019, n.55, dalla legge 11 settembre 2020, n.120 e dalla legge 29
luglio 2021, n. 108;

VISTE le “linee guida n. 3”, di attuazione del predetto Codice, recanti: “Nomina, ruolo e compiti
del responsabile unico del procedimento per l’affidamento di appalti e concessioni”,
approvate dal Consiglio dell’ Autorita dell’ANAC nell’ Adunanza dell’11 ottobre 2017
con Deliberazione n.1007 e pubblicate sulla G.U. n. 260 del 7 novembre 2017;

VISTO il Decreto legislativo 31 marzo 2023, n. 36, denominato “Codice dei Contratti pubblici”,
pubblicato sulla G.U. n. 77 del 31 marzo 2023 - S.O. n.12;

VISTA la legge regionale 5 gennaio 2026 n. 1, recante “Legge di stabilita ragionale 2026/2028”,
pubblicata nel S.O. alla G.U.R.S. (p.1) n. 2 del 9 gennaio 2026;

VISTA la legge regionale 5 gennaio 2026, n. 2, recante “Bilancio di previsione della Regione
siciliana per il triennio 2026-2028”, pubblicata nel S.O. alla G.U.R.S. (p.1) n. 2 del 9
gennaio 2026;

VISTO il Decreto Ministeriale 2 aprile 2015, n.70 “Regolamento recante definizione degli
standard qualitativi, strutturali, tecnologici e quantitativi all’assistenza ospedaliera”;

VISTO il Decreto Assessoriale 1 luglio 2015, n.1181 di recepimento del predetto D.M. n.70/2015;

VISTO il Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 12 gennaio 2017 di definizione e
aggiornamento dei livelli essenziali di assistenza, di cui all’art. 1 comma 7, del Decreto
Legislativo 30 dicembre 21992, n.502;

VISTO il Decreto Assessoriale 11 gennaio 2019 n.22 e s.m.i. recante “Adeguamento della rete
ospedaliera al D.M. 2 aprile 2015, n.70;

VISTO il D.L. 19 maggio 2020, n.34 recante "Misure urgenti in materia di salute, sostegno al
lavoro e all'economia, nonché di politiche sociali connesse all'emergenza
epidemiologica da COVID-19", convertito, con modificazioni, dalla legge 17 luglio
2020, n. 77, e in particolare l'articolo 2, che ha previsto il piano straordinario di
riorganizzazione della rete ospedaliera mediante I'incremento dei posti letto di terapia
intensiva e semi-intensiva e il potenziamento delle aree di emergenza;

VISTO il Decreto del Direttore Generale della Programmazione Sanitaria del Ministero della
Salute n. 14397 del 14 luglio 2020, con il quale ¢ stato approvato il Piano regionale di
riorganizzazione della rete ospedaliera della Regione Siciliana adottato con Decreto
Assessoriale n. 614 dell'8 luglio 2020;

CONSIDERATO che I’art. 2 comma 10 del predetto decreto -legge 19 maggio 2020, n. 34,
demanda, altresi, al Commissario per 1’attuazione e il coordinamento delle misure di
contenimento e contrasto dell’emergenza epidemiologica Covid-19, o suo delegato,
I’attuazione degli interventi per il potenziamento dei reparti di terapia intensiva e semi-
intensiva e la rifunzionalizzazione delle aree di pronto soccorso.

VISTO il D.A. n. 960 del 21 settembre 2021 con il quale ¢ stato approvato il piano della rete
ospedaliera per I’emergenza Covid-19 ai sensi dell’art. 2 del D.L. 19 maggio 2020,
n.34 su proposta del Soggetto Attuatore del Commissario delegato ex ord. N.25/2020;

VISTA la nota prot. n. 41669 del 21 settembre 2021 con la quale il Dipartimento Pianificazione
Strategica ha trasmesso il predetto D.A. 960/2021 al Ministero della Salute — Direzione
Generale della Programmazione Sanitaria;

VISTA l'ordinanza di protezione civile n.25/2020 con la quale il Presidente della Regione
Siciliana viene nominato Commissario delegato ai sensi dell’art. 2 del D.L. n.34/2020;

CONSIDERATO che, con Disposizione n. 1 del 15 ottobre 2020, il Presidente della Regione
Siciliana, in qualita di Commissario delegato ha istituito la Struttura Tecnica di
Supporto e contestualmente individuato il Soggetto Attuatore e Coordinatore della
medesima struttura, individuando il Dipartimento Regionale per la Pianificazione
Strategica quale struttura dell’ Amministrazione regionale preposta al coordinamento
degli interventi oggetto dell’Ordinanza n. 25/2020;

CONSIDERATO altresi che nell’ambito della medesima disposizione n. 1 del 15 ottobre 2020, il
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Presidente della Regione Siciliana, in qualita di Commissario delegato ha stabilito, tra
I’altro, che Iistruttoria finalizzata alla richiesta di trasferimento delle risorse
finanziarie statali alla Regione debba essere predisposta dal Soggetto Attuatore e
controfirmata dal Dipartimento medesimo, in conformitd a quanto previsto dal
Capitolo 4, Sezione B del Disciplinare per I’attuazione economico-finanziaria ¢ la
relativa rendicontazione delle spese;

VISTA la nota prot. n. 19362/2021 con la quale la Direzione Generale della Programmazione
Sanitaria del Ministero della Salute, ai fini dell’istruttoria per il rilascio del nulla osta
alla rimodulazione, ha richiesto chiarimenti relativi agli interventi presenti nelle
Tabelle 2 e 5 allegate al D.A. 960/2021 ove la rimodulazione dei costi prevede anche
una modifica dei posti letto;

VISTO il D.A. n.1014/2021 “Correzione delle Tabelle 2 e 5 allegate al D.A. n. 960 del 21
settembre 2021 recante — Decreto di approvazione della Riorganizzazione delle
terapie intensive e sub intensive ai sensi dell’art. 2 del D.L. 19 maggio 2020, n.34 —
Abrogazione del D.A. n. 558/2021;

CONSIDERATO che con il Regolamento (UE) 2021/241 del Parlamento Europeo e del Consiglio
del 12 febbraio 2021, ¢ stato istituito il Dispositivo per la Ripresa e la Resilienza
(Recovery and Resilience Facility, RRF), che ha una durata di sei anni, dal 2021 al
2026, che costituisce la principale componente del programma Next Generation EU
(NGEU) ed ha I'obiettivo specifico di fornire agli Stati Membri il sostegno finanziario
al fine di conseguire le tappe intermedie e gli obiettivi delle riforme e degli investimenti
stabiliti nei loro piani di ripresa e resilienza;

VISTO il Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) valutato positivamente con decisione di
esecuzione del Consiglio ECOFIN del 13 luglio 2021;

VISTO il Decreto-legge 31 maggio 2021, n. 77, convertito, con modificazioni, dalla legge 29 luglio
2021, n. 108, concernente la governance del PNRR e le prime misure di rafforzamento
delle strutture amministrative e di accelerazione e snellimento delle procedure ed, in
particolare, I’articolo 6 che ha istituito presso il Ministero dell’economia e delle finanze
- Dipartimento della Ragioneria Generale dello Stato - un ufficio centrale di livello
dirigenziale generale, denominato Servizio centrale per il PNRR, con compiti di
coordinamento operativo, monitoraggio, rendicontazione e controllo del PNRR;

VISTO il Decreto del Ministro della salute, di concerto con il Ministro dell’economia e delle
finanze 15 settembre 2021 di istituzione dell’Unita di Missione del Ministero della
salute titolare di interventi PNRR;

VISTO il Decreto del 20 gennaio 2022 del Ministero della salute, pubblicato sulla G.U. n. 57 del 9
marzo 2022, recante “Ripartizione programmatica delle risorse alle regioni e alle
province autonome per i progetti del Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR) e
del Piano per gli investimenti complementari (PNC)”, con il quale sono state ripartitele
risorse a favore dei Soggetti Attuatori Regioni e Province Autonome, per come indicato nello
specifico allegato 1 che ha costituito parte integrante e sostanziale del medesimo Decreto
Ministeriale;

ACCERTATA l'assegnazione in favore della Regione Siciliana, in qualita di Soggetto Attuatore,

di risorse pari a € 123.309.660,00 destinate agli interventi di cui all'art. 2 del decreto-

legge 19 maggio 2020, n. 34, convertito, con modificazioni, dalla legge 17 luglio 2020,

n. 77, successivamente ricompresi nel Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR)

quali "progetti in essere" nell'ambito del Sub-investimento M6C2 1.1.1.2 —

Rafforzamento strutturale del Servizio sanitario nazionale, recepiti nel Piano Operativo

Regionale (POR) della Regione Siciliana, predisposto in attuazione del decreto del

Ministero della Salute 20 gennaio 2022 recante "Ripartizione programmatica delle

risorse alle Regioni e alle Province autonome per i progetti del Piano nazionale di

ripresa e resilienza (PNRR) e del Piano nazionale per gli investimenti complementari

(PNC)".
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CONSIDERATO che, in aderenza all'assegnazione delle risorse operata con il predetto Decreto
Ministeriale, la Regione Siciliana ha redatto il Piano Operativo Regionale (di seguito,
per brevita, anche, POR), che ¢ stato sottoscritto il 13 maggio 2022 dal Presidente della
Regione pro tempore e che contiene le Schede relative agli interventi da realizzare e gli
Action Plan per gli investimenti di attuazione regionale, che costituiscono 1
cronoprogrammi vincolanti di ogni singola Linea d’Investimento, con i principali steps
per il completamento degli interventi nel rispetto delle tempistiche previste;

CONSIDERATO che, in aderenza ai contenuti dello Statuto della Regione Siciliana e, con
particolare riferimento agli articoli 9 e 20, il citato POR della Regione Siciliana, con il
D.A. n. 406 del 26 maggio 2022, ¢ stato approvato dall’Assessore della Salute pro
tempore;

VISTO il Contratto Istituzionale di Sviluppo (CIS) sottoscritto il 30 maggio 2022 dal Ministro
della Salute pro tempore e dal Presidente della Regione Siciliana pro tempore ed
approvato con Decreto del Ministero della Salute del 21 giugno 2022 (All.19 -
Registrazione n.675 del 16 giugno 2022 - UCB - Uffici Centrali del Bilancio),
concernente la realizzazione degli interventi di competenza della Regione Siciliana,
finanziati nell’ambito del PNRR Missione 6 - Components 1 e 2 - e del PNC, sulla
scorta del citato POR, allegato al medesimo Contratto, unitamente alle complessive
Schede intervento, nel quale sono state riportate le informazioni anagrafiche e
finanziarie di ciascun intervento, le relative modalita attuative, il cronoprogramma e le
milestone ¢ 1 target stabiliti;

CONSIDERATA la Componente 2 — Innovazione, ricerca e digitalizzazione del servizio sanitario
nazionale — include per la Linea di investimento 1.1 misure finalizzate
all’«Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero» che prevede
I’intervento di rafforzamento strutturale del SSN, contemplante anche I’aumento della
dotazione di posti letto di terapia intensiva e semi-intensiva, secondo quanto indicato
dall’art. 2 del decreto-legge 19 maggio 2020 n. 34 recante “Misure urgenti in materia
di salute, sostegno al lavoro e all’economia, nonché di politiche sociali connesse
all’emergenza epidemiologica da COVID-19”, convertito in legge, con modificazioni,
dall’articolo 1, comma 1, legge 17 luglio 2020, n. 77

CONSIDERATO che, con Circolare n. 27, prot. 175451 del 21 giugno 2022, indirizzata alle
Amministrazioni Centrali titolari di misure PNRR, il Ministero dell’Economia e delle
Finanze - Dipartimento della Ragioneria Generale dello Stato, ha emanato le “Linee
guida per il Monitoraggio del PNRR” con le quali sono state fornite indicazioni
operative sulle modalita di espletamento degli adempimenti di monitoraggio con
riferimento: alla tipologia di informazioni rilevanti, alle principali funzionalita del
sistema, ai Soggetti coinvolti nel processo di monitoraggio a livello centrale e
territoriale ed ai rispettivi ruoli, alle tempistiche e modalita di utilizzo;

VISTA la necessita, l'esigenza e 'obbligo di alimentare correttamente il sistema informativo
utilizzato dal Ministero della salute, denominato ReGiS, che rappresenta la modalita
unica attraverso cui le Amministrazioni interessate a livello centrale e territoriale
devono adempiere agli obblighi di monitoraggio, rendicontazione e controllo delle
misure e dei progetti finanziati dal PNRR, con 1 dati di programmazione ed attuazione
finanziaria, fisica e procedurale relativi ai progetti di competenza regionale, che devono
essere registrati e aggiornati sulla piattaforma e resi disponibili per le Amministrazioni
titolari delle misure ai fini delle operazioni di controllo e validazione di competenza;

CONSIDERATO che il Presidente della Regione Siciliana, nella qualita di Commissario delegato
ex Ordinanza 25/2020, con Disposizione n.1 del 24 ottobre 2022 ha revocato la nomina
del Soggetto Attuatore pro tempore € ha contestualmente provveduto alla nomina di un
nuovo Soggetto Attuatore;

CONSIDERATO che, ai sensi della Delibera di Governo Regionale n.416/2023 sono stati attribuiti
al Dipartimento per la Pianificazione Strategica compiti di indirizzo, monitoraggio,
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controllo e riprogrammazione degli interventi;

VISTO il “Verbale di Consegna” datato 16 novembre 2023 con il quale I’ex Soggetto Attuatore del
Commissario Straordinario per le attivita di potenziamento della rete ospedaliera
siciliana, sulla base della Delibera n.415/2023, ha formalizzato il passaggio di consegne
al Dirigente Generale del Dipartimento Regionale per la Pianificazione Strategica;

CONSIDERATO che ai sensi della Delibera 416/2023, ¢ stata assegnata la titolarita degli interventi
alle Aziende Sanitarie, e pertanto le stesse diventano soggetti attuatori degli interventi
di cui al D.L. 34/2020 in raccordo con i R.U.P. dei progetti precedentemente nominati,
che sono stati confermati con la predetta Delibera di Governo Regionale;

VISTO che, con il D.P. n.564/GAB/2022, limitatamente all'attuazione degli Investimenti del PNRR
- Missione 6 - e del PNC previsti nel richiamato CIS, sono stati conferiti gli incarichi di
“Referente Unico della Regione Siciliana” ed ¢ stata istituitala Struttura tecnica di
supporto al citato Referente Unico;

CONSIDERATO che, nell’ambito del Contratto Istituzionale di Sviluppo (CIS) sottoscritto il 30
maggio 2022 tra il Ministro della Salute e il Presidente della Regione Siciliana, relativo
agli interventi finanziati dal PNRR — Missione 6, ¢ stato individuato il numero n. 256
Posti letto supplementari di terapia intensiva e n. 318 di semi-intensiva.

CONSIDERATO che, a seguito della Decisione di esecuzione del Consiglio dell'Unione europea dell'8
dicembre 2023, recante approvazione della revisione del Piano Nazionale di Ripresa e
Resilienza (PNRR), sono stati rideterminati gli obiettivi quantitativi connessi agli
investimenti della Missione 6 — Salute, prevedendo, tra l'altro, una riduzione dei target
nazionali relativi agli interventi del subinvestimento M6C2 — Investimento 1.1.1.2
"Rafforzamento strutturale del Servizio sanitario nazionale (progetti in essere ex art. 2 del
decreto-legge 19 maggio 2020, n. 34)", con conseguente riduzione dei posti letto oggetto
di rendicontazione da complessivi 7.700 posti letto (di cui 3.500 di terapia intensiva e 4.200
di terapia semi-intensiva) a complessivi 5.922 posti letto (di cui 2.692 di terapia intensiva
e 3.230 di terapia semi-intensiva);

CONSIDERATO che I’art.13 del predetto CIS, ha previsto la possibilita di procedere a modifiche
ed integrazioni contrattuali per volonta delle Parti contraenti, previa approvazione del
Ministero dell’Economia e delle Finanze;

CONSIDERATO che I’Amministrazione, nella qualita di Soggetto Attuatore, ha proposto alla
Direzione Generale della Programmazione Sanitaria del Ministero della Salute, le
seguenti rimodulazioni:

e D.A.n. 882/2024 “Rimodulazione del piano delle terapie intensive e sub intensive ex
D.A. 1014/2021 ai sensi dell’art. 2 del D.L. 19 maggio 2020, n.34, trasmesso con nota
prot. 37070 del 7 agosto 2024 al Ministero della Salute per I’apprezzamento;

e D.A. n.396/2026 “Rimodulazione del piano degli interventi di cui all’art.4 del D.L.
17 marzo 2020, n.18, convertito con modificazioni in legge 24 aprile 2020, n. 27 —
Modifica D.A. 453 del 30 aprile 2025;

e D.A.n.397/2026 “Rimodulazione del piano delle terapie intensive e sub intensive ex
D.A. 882/2024 ai sensi dell’art.2 del D.L. 19 maggio 2020, n.34;

PRESO ATTO che I'ultima rimodulazione, approvata con D.A. n. 397/2026, trasmessa alla
suddetta Direzione Generale della Programmazione Sanitaria ai tini della valutazione e
degli adempimenti di competenza, con nota prot. n. 17824 del 2 aprile 2026, ¢ ancora
in corso di approvazione;

PRESO ATTO che il sopra citato Decreto Assessoriale € volto alla riorganizzazione dei posti letto

e del piano dei costi ed ¢ rivolto alle Aziende del SSR che dovranno realizzare gli interventi
tenendo conto di:

e Potenziare ulteriormente i percorsi tesi al contenimento delle infezioni ospedaliere
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predisponendo percorsi e settori differenziati di accoglienza e di degenza nell’ambito del
singolo presidio;

e (QGarantire la sicurezza degli operatori che lavorano all’interno delle strutture
ospedaliere;

e  QGarantire la conclusione degli interventi entro e non oltre il 30 giugno 2026;

PRESO ATTO che, la vigente programmazione fa riferimento a quanto approvato con D.A. n. 397
del 31 marzo 2026, il quale prevede complessivamente n. 256 posti letto (PL) di Terapia
Intensiva e n. 318 posti letto (PL) di Terapia Sub-Intensiva;

CONSIDERATO che il PNRR ¢ un programma “performance-based” e non di spesa, incentrato
sul raggiungimento di milestone (traguardi qualitativi da raggiungere tramite una
determinata misura del PNRR - riforma e/o investimento- , che rappresenta un impegno
concordato con 1I’Unione europea) e target (traguardo quantitativo da raggiungere
tramite una determinata misura del PNRR -riforma e/o investimento-, che rappresenta
un impegno concordato con 1’Unione europea o a livello nazionale, misurato tramite
un indicatore ben specificato), di seguito, per brevita, anche M&T, entro una tempistica
prefissata e inderogabile e che, pertanto, il Ministero della salute, quale
Amministrazione centrale titolare, ha la piena ed esclusiva responsabilita
dell’attuazione delle riforme e degli investimenti previsti nella Missione 6 - ivi inclusi
gli interventi a regia per i quali le Regioni e le Province Autonome sono Soggetti
Attuatori - da dimostrarsi attraverso il raggiungimento dei M&T quali indicatori di
performance entro i tempi prefissati, in mancanza dei quali pud intervenire
I’interruzione dei pagamenti da parte della Commissione Europea (CE);

PRESO ATTO delle linee guida per comprovare il raggiungimento dei target M6C1-9 “Posti letto
supplementari di terapia intensiva e semi-intensiva’ e M6C2-8-ITA “Interventi di
ristrutturazione dei percorsi di Pronto Soccorso - PS” Investimento: ‘“Rafforzamento
strutturale SSN ("progetti in essere" ex art.2, DL34/2020) trasmesse con nota ministeriale
n. 7481 del 22 ottobre 2025, che identificano la documentazione comprovante
I’effettivo raggiungimento del target;

PRESO ATTO che, con successivo Addendum alle suddette Linee guida, ’'UMPNRR ha fornito
ulteriori indicazioni operative ai Soggetti Attuatori, finalizzate all’individuazione del
set documentale necessario a comprovare il raggiungimento del target europeo M6C2-
9, relativo all’Investimento: M6C2 I1.1 “Ammodernamento del parco tecnologico e
digitale ospedaliero”, Sub investimento “Rafforzamento strutturale SSN ("progetti in
essere" ex art. 2, DL 34/2020)”;

CONSIDERATO che con nota prot. n. 24010 del 12 maggio 2026 I’ Amministrazione in qualita
di Soggetto Attuatore ha trasmesso le predette Linee Guida agli Enti del SSR;

CONSIDERATO che, con la medesima nota prot. n. 24010 del 12 maggio 2026, ¢ stato richiesto
alle Aziende del SSR di provvedere alla profilazione dei Responsabili Unici del
Progetto (RUP) sul sistema ReGiS, al fine di consentire il caricamento della
documentazione prevista dalle citate Linee guida;

RILEVATO che, nell'ambito delle attivita di verifica propedeutiche alla certificazione del
raggiungimento del target, € emerso che non tutti i progetti risultano censiti sul sistema
informativo ReGiS;

RILEVATO che con D.A. n. 1002 del 5 agosto 2026 questa Amministrazione ha preso atto della
documentazione attestante il raggiungimento del target relativo a n. 138 Posti letto
supplementari di terapia intensiva e n. 142 posti letto di terapia semi-intensiva di
seguito riepilogati, rimandando all’UMPNRR del Ministero della Salute I’espletamento
delle conseguenti procedure di validazione;

Tabella Posti Letto Terapia Intensiva (D.A. n. 1002 del 5 agosto 2026):
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Numerc? PL ) _
w | e |, | T | e osbeson
397/2026
G47H21059200001 | ASP di Agrigento zi‘?\é‘r‘iz;jtigvannmi pre” 8 8 2;8;/%%26
667H21023030001 /:4.;.;.2} g:::gi(;lico-San [I\D/lr:rscigioOspedalierOS. 19 19 251/32?2%26
G77H21000330001 | ASP di Enna P.0. “Umberto I” di Enna 6 6 26%272%26
oromor [LoEmEA o G| s
G42C20000370001 ggs:nz G- Martinodi— | ) o *G. Martino 16 16 2'01/(())2:/321)62[6
ormaromeror AL Do o g
677H21000200001 ﬁg?éﬁi P.Glaccone di | ) 5P patermo 17 17 26(;82/1%;6%[
637H21000730001 | ASP di Siracusa zi'g'c Ll;;"berto rd 18 18 gbj‘gg/ggl%
(8821000060001 | ASP di Ragusa oo Magglorend 10 10| 7 192555
G58121000120001 | ASP di Ragusa \F;it?c'):;'euzzardi"di 8 8 26}35/728;:5
7mao00asonon | §AS OHER D1 | DeBedie el bombin© 2| 2] Gaosaons
TOTALE 138 138
Tabella Posti Letto Terapia Semi-Intensiva (D.A. n. 1002 del 5 agosto 2026):
Numero PL
aw | S | |t | o o
397/2026
G47H21000620001 Qfsgnz G- Martinodi | » oy *G. Martino 16 15 261/3)2?2?2[6
G47H21059200001 | ASP di Agrigento zi'ié:ééﬁtigvanmt)i Dio” 12 12 2‘2‘}2;/2%26
667H21023030001 /:4'3&%2} (é;:z:ic;lico-San |\P/IraerscigioOs,pedaueros. 16 16 251/32(/)2%?6
(6812100004001 é';;\:]'i’;'s‘Ga”baldidi AO Garibaldi- Nesima 10 10 26?373/;((;[26
G77H21000330001 | ASP di Enna P.0. “Umberto I” di Enna 8 8 261;272%«3216
G67H22000200001 é‘ié:iznmzzaro d AO Cannizzaro 16 16 261/22?2%62[6
aomor (LSS oM G | s
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Numero PL
Soggetto Attuatore - Terapia Semi- | n. PLTSI | Deliberazione
cup Delegato Presidio Intensiva D.A. | collaudati | aziendale
397/2026
. AOUP Catania - Presidio
A.O.U.P. G.Rodolico-San . n.1729 del
G67H21000120001 Marco di Catania OspeQahero Gaspare 5 5 24/06/2026
Rodolico
A.O.U.P. P.Giaccone di n.0041070 del
G77H22000460001 Palermo AOUP Palermo 25 25 30/06/2026
. AOUP Catania - Presidio
A.O.U.P. G.Rodolico-San . n. 1731 del
G97H22000660001 Marco di Catania OspeQahero Gaspare 15 15 24/06/2026
Rodolico
TOTALE 143 142

CONSIDERATO che, successivamente all’adozione del predetto D.A. n. 1002 del 5 agosto

Tabella Posti Letto Terapia Intensiva

2026, ulteriori Soggetti Attuatori Delegati hanno conseguito il certificato di collaudo e
adottato la delibera aziendale di raggiungimento del target, relativo a n. 35 Posti letto
supplementari di terapia intensiva e n. 26 semi-intensiva, come di seguito riportato:

Numero PL
Soggetto Attuatore - Terapia n.PLTI | Deliberazione
Ccup Delegato Presidio Intensiva D.A. | collaudati | aziendale
1014/2021
n. 781 del
G47H22000390001 | AO Papardo A.O. Papardo 11 11 30/06/2026
. P.O."A. Ajello" di Mazara n. 985 del
G97H22000670001 | ASP Trapani del Vallo 6 6 02/07/2026
. P.0."S. Elia" di n. 1258 del
(G98121000190001 | ASP Caltanissetta Caltanissetta 16 16 06/08/2026
. P.O. Gravina di n. 1360 del
G27H21012750001 | ASP Catania Caltagirone (CT) 2 2 30/06/2026
TOTALE 35 35
Tabella Posti Letto Terapia Semi-Intensiva:
Numero PL
Soggetto Attuatore - Terapia n.PLTSI | Deliberazione
cup Delegato Presidio Intensiva D.A. | collaudati | aziendale
1014/2021
. P.O. Gravina di n. 1360 del
G27H21012750001 | ASP Catania Caltagirone (CT) 16 16 30/06/2026
. San Vincenzo di n. 4664 del
G87H21000680001 | ASP Messina Taormina (ME) 4 4 14/08/2026
. P.O."S. Elia" di n. 1258 del
(G98121000190001 | ASP Caltanissetta Caltanissetta 12 6 06/08/2026
TOTALE 32 26

CONSIDERATO che i Soggetti Attuatori hanno provveduto, ovvero stanno provvedendo, al
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perfezionamento del set documentale previsto dalle linee guida ministeriali di riferimento
e al conseguente caricamento nella piattaforma informatica ReGiS, all’interno della sezione
relativa all’indicatore target corrispondente associato a ciascun CUP;;

RITENUTO pertanto di prendere atto della documentazione attestante il raggiungimento del
Target di ulteriori n. 35 Posti letto di Terapia Intensiva e n. 26 Posti letto di Terapia
Semi-Intensiva. rimandando al Ministero della Salute ’espletamento delle conseguenti
procedure di validazione.

CONSIDERATO che. in conformita alle Linee guida per comprovare il raggiungimento dei
farget M6C1-9 “Posti leito supplementari di terapia infensiva e semi-infensiva” e
M6C2-8-ITA “Inferventi di ristrutturazione dei percorsi di Pronto Soccorso - PS”,
relative all’Investimento “Rafforzamento strutturale SSN (progetti in essere ex art, 2
DL 34/2020)". frasmesse con nota ministeriale n. 7481 del 22 ottobre 2025, la
documentazione attestante il conseguimento dei predetti target deve essere oggetto di
presa d’atto da parte del Soggetto Attuatore per tutti i CUP di competenza. con allegata
la “Lista dettagliata dei posti letto di ferapia infensiva e semi-intensiva e delle relative
apparecchiature di ausilio alla ventilazione™ (Allegato 3 alle Linee guida):

CONSIDERATO. altresi. che il predetto Allegato 3 alle Linee guida costituisce la lista di
dettaglio dei posti letto di terapia intensiva e semi-intensiva realizzati nell’ambito degli
intervenfi. nonche delle relative apparecchiature di ausilio alla wventilazione. e
rappresenta pertanto parte integrante della documentazione necessaria a comprovare il
conseguimento del target;

RITENUTO. pertanto. di approvare 1’ Allegato 3. recante la Lista deffagliata dei posti lefto di
ferapia intensiva e semi-intensiva e delle relative apparecchiature di ausilio alla
ventilazione. quale parte integrante e sostanziale del presente provvedimento. nel quale
risultano ricompresi sia i n. 61 posti letto oggetto del presente provvedimento. di cui
al nuovo Decreto Assessoriale. sia 1 n. 280 posti letto gia ricompresi nel D.A. n. 1002
del 5 agosto 2026, per complessivi n. 341 posfi letto. ai fini della presa d’atto della
documentazione attestante il conseguimento dei target sopra richiamati.
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Per i motivi esposti in premessa, che qui si intendono integralmente riportati e trascritti, in
relazione al Contratto Istituzionale di Sviluppo (CIS), sottoscritto il 30 maggio 2022 dal Ministro
della Salute e dal Presidente della Regione Siciliana, concernente la realizzazione degli interventi
finanziati nell’ambito del PNRR Missione 6 - Componente 2 di competenza della Regione
Siciliana, di prendere atto delle attestazioni dei Soggetti Attuatori Delegati in relazione al
completamento di n. 35 Posti letto supplementari di terapia intensiva e n. 26 posti letto di terapia semi-

intensiva di seguito riportati:

Tabella Posti Letto Terapia Intensiva

Numero PL
Soggetto Attuatore - Terapia n.PLTI |Deliberazione
Ccup Delegato Presidio Intensiva D.A. | collaudati | aziendale
1014/2021
n. 781 del
G47H22000390001 | AO Papardo A.O. Papardo 11 11 30/06/2026
. P.O."A. Ajello" di Mazara n. 985 del
G97H22000670001 | ASP Trapani del Vallo 6 6 02/07/2026
. P.0."S. Elia" di n. 1258 del
(G98121000190001 | ASP Caltanissetta Caltanissetta 16 16 06/08/2026
. P.O. Gravina di n. 1360 del
G27H21012750001 | ASP Catania Caltagirone (CT) 2 2 30/06/2026
TOTALE 35 35
Tabella Posti Letto Terapia Semi-Intensiva:
Numero PL
Soggetto Attuatore - Terapia n.PLTSI | Deliberazione
Cup Delegato Presidio Intensiva D.A. | collaudati| aziendale
1014/2021
. P.O. Gravina di n. 1360 del
G27H21012750001 | ASP Catania Caltagirone (CT) 16 16 30/06/2026
. SanVincenzo di n. 4664 del
G87H21000680001 | ASP Messina Taormina (ME) 4 4 14/08/2026
. P.O."S. Elia" di n. 1258 del
(G98121000190001 | ASP Caltanissetta Caltanissetta 12 6 06/08/2026
TOTALE 32 26

Art. 2

Di prendere atto della documentazione predisposta da parte dei Soggetti Attuatori delegati contente,
tra I’altro, il certificato di collaudo e la delibera aziendale attestante il raggiungimento del target per
n. 35 Posti letto di Terapia Intensiva e di n. 26 Posti Letto di Terapia semi-Intensiva, rimandando
al’UMPNRR del Ministero della Salute I’espletamento delle procedure di validazione conseguenti.
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Di approvare 1’Allegato 3, recante la “Lista dettagliata dei posti letto di terapia intensiva e semi-
intensiva e delle relative apparecchiature di ausilio alla ventilazione”, predisposto in conformita
alle Linee guida per comprovare il raggiungimento del target M6C1-9 “Posti letto supplementari
di terapia intensiva e semi-intensiva”, trasmesse con nota ministeriale n. 7481 del 22 ottobre 2025,
quale parte integrante e sostanziale del presente provvedimento, nel quale risultano ricompresi i n.
61 posti letto oggetto del presente provvedimento, nonché i n. 280 posti letto gia ricompresi nel
D.A. n. 1002 del 5 agosto 2026, per complessivi n. 341 posti letto di terapia intensiva e semi-

intensiva.

Art. 4

Il presente provvedimento ¢ trasmesso al Responsabile del Procedimento di pubblicazione dei
contenuti sul sito istituzionale, ai fini dell'assolvimento dell'obbligo di pubblicazione on line, nonché
alla Gazzetta Ufficiale della Regione Siciliana per la pubblicazione per estratto e, dopo l'avvenuta
pubblicazione, all’Unita di Missione per 1’ Attuazione del PNRR del Ministero della Salute e agli Enti

del Servizio Sanitario Regionale.

28/08/2026

Il Referente Unico Regionale per il PNRR
(Ing. Massimiliano Maisano)

MAISANO
MASSIMILIANO
14.08.2026
11:14:56

uTtC

I1 Dirigente Generale DPS
(Dott.ssa Tatiana Agelao)

TATIANA AGELAO
REGIONE SICILIANA
28.08.2026 10:53:35
GMT+01:00

L’Assessore

(Dott. Marcello Caruso)
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