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Deliberazione della Giunta Regionale 2 agosto 2010, n. 1-415 
Approvazione dell'Accordo tra il Ministro della salute, il Ministro dell'economia e delle 
finanze e la Regione Piemonte per l'approvazione del Piano di rientro di riqualificazione e 
riorganizzazione e di individuazione degli interventi per il perseguimento dell'equilibrio 
economico ai sensi dell'articolo 1, comma 180, della legge 30 dicembre 2004, n. 311. 
 
A relazione del Presidente Cota e dell'Assessore Ferrero: 
 Visto l’articolo 1, comma 173, della legge 30 dicembre 2004 n. 311, il quale dispone che l’accesso 
al finanziamento integrativo a carico dello Stato di cui al comma 164 del medesimo articolo 1, 
rispetto al livello di cui all’Accordo Stato Regioni dell’8 agosto 2001, per l’anno 2004, rivalutato 
del 2 per cento su base annua a decorrere dall’anno 2005, è subordinato alla stipula di una specifica 
intesa, ai sensi dell’articolo 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003 n. 131, che contempli, per il 
rispetto degli obiettivi di finanza pubblica, ai fini del contenimento della dinamica dei costi, 
specifici adempimenti. 
 Visto l’articolo 1, comma 180, della richiamata legge n. 311/2004, che prevede che la regione 
interessata,  anche avvalendosi del supporto tecnico dell’Agenzia per i servizi sanitari regionali, 
procede ad una ricognizione delle cause ed elabora un programma operativo di riorganizzazione, di 
riqualificazione o di potenziamento del Servizio sanitario regionale, di durata non superiore al 
triennio; che i Ministri della salute e dell’economia e delle finanze e la singola regione stipulano 
apposito accordo che individui gli interventi necessari per il perseguimento dell’equilibrio 
economico, nel rispetto dei livelli essenziali di assistenza e degli adempimenti di cui alla intesa 
prevista dal comma 173.  
 Visto l’articolo 4 della legge 14 maggio 2005 n. 80, di conversione, con modificazioni, del decreto-
legge 14 marzo 2005 n. 35, che, al comma 1 lettera a), estende il disposto del comma 180 del 
richiamato articolo 1 della legge n. 311/2004 agli anni 2004 e precedenti. 
 Visto l’articolo 8 dell’Intesa Stato-Regioni del 23 marzo 2005, pubblicata sulla G.U. 7 maggio 
2005 n. 105, con cui si è convenuto che, in relazione a quanto disposto dall’articolo 1, comma 180, 
della legge 30 dicembre 2004 n. 311, a partire dall’anno 2005, con riferimento ai risultati di 
esercizio dell’anno 2004, per le regioni interessate che,  ai sensi di tale disposizione stipulano con i 
Ministri della salute e dell’economia e delle finanze, sentito il Ministro per gli affari regionali, 
l’apposito accordo che individui gli interventi necessari per il perseguimento dell’equilibrio 
economico, nel rispetto dei livelli essenziali di assistenza e degli adempimenti di cui alla intesa 
prevista dal comma 173 del medesimo articolo, la sottoscrizione dell’accordo è condizione 
necessaria per la riattribuzione del maggiore finanziamento anche in maniera parziale e graduale, 
subordinatamente alla verifica della effettiva attuazione del programma operativo, di 
riorganizzazione, di riqualificazione o di potenziamento del Servizio sanitario regionale. 
 Visto in particolare il comma 2 lettera a) che prevede che la sottoscrizione dell’accordo consente 
alla regione interessata l’accesso al maggior finanziamento con le seguenti modalità: 
a) spetta l’80 per cento del maggior finanziamento all’atto della sottoscrizione dell’accordo, il 
rimanente 20% subordinatamente alla verifica della effettiva attuazione del programma nel caso in 
cui la Regione risulti: 
- adempiente con riferimento all’equilibrio economico finanziario, verificato dal Tavolo tecnico 
degli adempimenti, al mantenimento dei Livelli di assistenza previsti dal decreto del Presidente del 
Consiglio dei Ministri 29 novembre 2001 e successive integrazioni e modificazioni, attuazione del 
Piano nazionale per la prevenzione e del Piano nazionale per l’aggiornamento del personale 
sanitario; 
- inadempiente con riferimento agli altri adempimenti di cui all’allegato 1 dell’Intesa; 



b) spetta il 40 per cento del maggior finanziamento, all’atto della sottoscrizione dell’accordo; il 
rimanente 60 per cento subordinatamente alla verifica della effettiva attuazione del programma, nel 
caso in cui la regione risulti inadempiente anche ad uno degli adempimenti di cui alla lettera a) 
primo trattino.   
 Vista l’Intesa tra il Governo, le regioni e le Province autonome di Trento e di Bolzano concernente 
il Patto per la salute per gli anni 2007-2009, condiviso dalla Conferenza delle Regioni e delle 
Province Autonome di Trento e di Bolzano il 28 settembre 2006, di cui all’Intesa Stato-Regioni del 
5 ottobre 2006. 
 Vista la legge 27 dicembre 2006 n. 296, articolo 1, comma 796, che, alla lettera b), stabilisce che 
gli interventi individuati dai programmi operativi di riorganizzazione, qualificazione o 
potenziamento del servizio sanitario regionale, necessari per il perseguimento dell'equilibrio 
economico, nel rispetto dei livelli essenziali di assistenza, oggetto degli accordi di cui all'articolo 1, 
comma 180, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, e successive modificazioni, come integrati dagli 
accordi di cui all'articolo 1, commi 278 e 281, della legge 23 dicembre 2005, n. 266, sono vincolanti 
per la regione che ha sottoscritto l'Accordo e le determinazioni in esso previste possono comportare 
effetti di variazione dei provvedimenti normativi ed amministrativi già adottati dalla medesima 
regione in materia di programmazione sanitaria; dispone ancora che il Ministero della salute, di 
concerto con il Ministero dell’economia e finanze, assicura l’attività di affiancamento delle Regioni 
che hanno sottoscritto l’accordo di cui all’articolo 1, comma 180, della legge 30 dicembre 2004, n. 
311, comprensivo di un Piano di rientro dai disavanzi, sia ai fini del monitoraggio dello stesso, sia 
per i provvedimenti regionali da sottoporre a preventiva approvazione da parte del Ministero della 
salute e del Ministero dell’economia e delle finanze, sia per i nuclei da realizzarsi nelle singole 
regioni con funzioni consultive di supporto tecnico, nell’ambito del Sistema nazionale di verifica e 
controllo sull'assistenza sanitaria (SiVeAS), di cui all’articolo 1, comma 288 della legge 23 
dicembre 2005, n. 266. 
 Visto il richiamato articolo 1, comma 796, che alla lettera e) prevede che, ai fini della copertura dei 
disavanzi pregressi nel settore sanitario, cumulativamente registrati e certificati fino all'anno 2005, 
al netto per l'anno 2005 della copertura derivante dall'incremento automatico delle aliquote, di cui 
all’articolo 1, comma 174, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, come da ultimo modificato dalla 
lettera c) del presente comma, per le regioni che, al fine della riduzione strutturale del disavanzo, 
sottoscrivono l'accordo richiamato alla lettera b) del presente comma, risultano idonei criteri di 
copertura a carattere pluriennale derivanti da specifiche entrate certe e vincolate, in sede di verifica 
degli adempimenti del Tavolo tecnico per la verifica degli adempimenti di cui all'articolo 12 della 
citata intesa 23 marzo 2005. 
 Visto l’articolo 4 del decreto legge 1 ottobre 2007 n. 159, convertito con modificazioni dalla legge 
29 novembre 2007 n. 222, che dispone che, qualora nel procedimento di verifica e monitoraggio dei 
singoli Piani di rientro, effettuato dal Tavolo di verifica degli adempimenti e dal Comitato 
permanente per la verifica dei livelli essenziali di assistenza, di cui rispettivamente agli articoli 12 e 
9 dell'Intesa Stato-regioni del 23 marzo 2005, con le modalità previste dagli accordi sottoscritti ai 
sensi dell'articolo 1, comma 180, della legge 30 dicembre 2004 n. 311 e s.m.i., si prefiguri il 
mancato rispetto da parte della regione degli adempimenti previsti dai medesimi Piani, in relazione 
alla realizzabilità degli equilibri finanziari nella dimensione e nei tempi ivi programmati, in 
funzione degli interventi di risanamento, riequilibrio economico-finanziario e di riorganizzazione 
del sistema sanitario regionale, anche sotto il profilo amministrativo e contabile, tale da mettere in 
pericolo la tutela dell'unità economica e dei livelli essenziali delle prestazioni, ferme restando le 
disposizioni di cui all'articolo 1, comma 796, lettera b), della legge 27 dicembre 2006 n. 296, il 
Presidente del Consiglio dei Ministri, con la procedura di cui all'articolo 8, comma 1, della legge 5 
giugno 2003 n. 131, su proposta del Ministro dell'economia e delle finanze, di concerto con il 
Ministro della salute, sentito il Ministro per gli affari regionali e le autonomie locali, diffida la 



regione ad adottare entro quindici giorni tutti gli atti normativi, amministrativi, organizzativi e 
gestionali idonei a garantire il conseguimento degli obiettivi previsti nel Piano. 
 Visto il comma 49 dell’articolo 2 della Legge 24 dicembre 2007 n. 244, che prevede che, in 
presenza della sottoscrizione dell'Accordo con lo Stato per il rientro dai deficit sanitari, ai sensi 
dell'articolo 1, comma 180, della legge 30 dicembre 2004 n. 311, alle regioni interessate che non 
hanno rispettato il patto di stabilità interno in uno degli anni precedenti il 2007 spetta l'accesso al 
finanziamento integrativo del Servizio sanitario nazionale a carico dello Stato previsto per l'anno di 
riferimento dalla legislazione vigente, nei termini stabiliti dal relativo piano. 
 Vista l’Intesa tra il Governo, le regioni e le Province autonome di Trento e di Bolzano concernente 
il Nuovo patto per la salute per gli anni 2010-2012, sottoscritta in data 3 dicembre 2009. 
 Visto l’articolo 2, commi da 67 a 105, della legge 23 dicembre 2009 n. 191, di recepimento della 
citata Intesa del 3 dicembre 2009.  
 Visti in particolare i seguenti commi dell’articolo 2 : 
- comma 67 che prevede che “ per  gli anni 2010 e 2011 si dispone un incremento rispettivamente di 
584 milioni di euro e di 419 milioni di euro rispetto al livello del finanziamento del Servizio 
sanitario nazionale a cui concorre ordinariamente lo Stato, pari a 104.564milioni di euro per l'anno 
2010 e a 106.884 milioni di euro per l'anno 2011, comprensivi della riattribuzione a tale livello di 
finanziamento dell'importo di 800 milioni di euro annui di cui all'articolo 22, comma 2, del decreto-
legge 1° luglio 2009, n. 78,convertito, con modificazioni, dalla legge 3 agosto 2009, n. 102, e 
successive modificazioni, nonche' dell'importo di 466 milioni di euro annui di economie sulla spesa 
del personale derivanti da quanto disposto dai commi 16 e 17 del presente articolo e dall'articolo 
1,comma 4, lettera a), della citata intesa Stato-regioni, e al netto dei 50 milioni di euro annui per il 
finanziamento dell'ospedale pediatrico Bambino Gesu' di cui all'articolo 22, comma 6,del citato 
decreto-legge n. 78 del 2009, convertito, con modificazioni, dalla legge n. 102 del 2009, nonche' 
dell'importo di 167,8 milioni di euro annui per la sanita' penitenziaria di cui all'articolo 2, comma 
283,della legge 24 dicembre 2007, n. 244. Con successivi provvedimenti legislativi e' assicurato 
l'intero importo delle risorse aggiuntive previste nella citata intesa Stato-regioni in materia sanitaria 
per il triennio 2010-2012. Per l'esercizio 2012 sono assicurate al Servizio sanitario nazionale risorse 
corrispondenti a quelle previste per il 2011, incrementate del 2,8 per cento”; 
- comma 80 che prevede che “gli interventi individuati dal piano sono vincolanti per la Regione, 
che e' obbligata a rimuovere i provvedimenti, anche legislativi, e a non adottarne di nuovi che siano 
di ostacolo alla piena attuazione del piano di rientro”; 
- comma 86 che prevede che :”l'accertato verificarsi, in sede di verifica annuale, del mancato 
raggiungimento degli obiettivi del piano di rientro, con conseguente determinazione di un disavanzo 
sanitario, comporta, oltre all'applicazione delle misure previste dal comma 80 e ferme restandole 
misure eventualmente scattate ai sensi del comma 83, l'incremento nelle misure fisse di 0,15 punti 
percentuali dell'aliquota dell'imposta regionale sulle attivita' produttive e di 0,30 punti percentuali 
dell'addizionale all'IRPEF rispetto al livello delle aliquote vigenti, secondo le procedure previste 
dall'articolo 1,comma 174, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, come da ultimo modificato dal 
comma 76 del presente articolo”; 
- comma 92 che dispone che per le regioni che risultano inadempienti per motivi diversi 
dall'obbligo dell'equilibrio di bilancio sanitario, si applicano le disposizioni di cui ai commi da 93 a 
97; 
- comma 93 che prevede che le regioni possono chiedere la sottoscrizione di un Accordo,con il 
relativo piano di rientro, approvato dalla regione, ai sensi dell'articolo 1, comma 180, della legge 30 
dicembre 2004, n. 311, e successive modificazioni, per le parti non in contrasto con la presente 
legge; 
- comma 94 che dispone che la sottoscrizione dell'Accordo di cui al comma 93 e la relativa 
attuazione costituiscono presupposto per l'accesso al maggior finanziamento dell'esercizio in cui si 
e' verificata l'inadempienza e di quelli interessati dal piano di rientro. L'erogazione del maggior 



finanziamento avviene per una quota pari all'80 per cento a seguito della sottoscrizione dell'accordo. 
Le restanti somme sono erogate a seguito della verifica positiva dell'attuazione del piano, con la 
procedura di cui all'articolo 1,comma 2, del decreto-legge 7 ottobre 2008, n. 154, convertito, con 
modificazioni, dalla legge 4 dicembre 2008, n. 189. In materia di erogabilita' delle somme restano 
ferme le disposizioni di cui all'articolo 1, commi 2 e 3, del citato decreto-legge n. 154 del 2008e 
all'articolo 6-bis, commi 1 e 2, del decreto-legge 29 novembre2008, n. 185, convertito, con 
modificazioni, dalla legge 28 gennaio2009, n. 2.  
- comma 95 che prevede che: “gli interventi individuati dal piano di rientro sono vincolanti per la 
regione, che e' obbligata a rimuovere i provvedimenti, anche legislativi, e a non adottarne di nuovi 
che siano di ostacolo alla piena attuazione del piano di rientro”;   
- comma 96, che dispone che la verifica dell'attuazione del piano di rientro avviene con periodicita' 
semestrale e annuale, ferma restando la possibilita' di procedere a verifiche ulteriori previste dal 
piano stesso o straordinarie ove ritenute necessarie da una delle parti. I provvedimenti regionali di 
spesa e programmazione sanitaria, e comunque tutti i provvedimenti aventi impatto sul servizio 
sanitario regionale indicati nel piano in apposito paragrafo dello stesso, sono trasmessi alla 
piattaforma informatica del Ministero della salute,cui possono accedere tutti i componenti degli 
organismi di cui all'articolo 3 della citata intesa Stato-Regioni in materia sanitaria per il triennio 
2010-2012. Il Ministero della salute, di concerto con il  Ministero dell'economia e delle finanze, 
nell' ambito dell'attivita' di affiancamento di propria competenza nei confronti delle regioni 
sottoposte al piano di rientro dai disavanzi, esprime un parere preventivo esclusivamente sui 
provvedimenti indicati nel piano di rientro.   
- comma 97 che prevede che “le regioni che avrebbero dovuto sottoscrivere, entro il 31dicembre 
2009, un accordo ai sensi dell'articolo 1, comma 180, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, e 
successive modificazioni, con il relativo piano di rientro, per la riattribuzione del maggior 
finanziamento, possono formalmente chiedere di sottoscrivere il medesimo accordo corredando la 
richiesta di un adeguato piano di rientro, entro il termine del 30 aprile 2010. In caso di mancata 
sottoscrizione dell'accordo entro i successivi novanta giorni, la quota di maggior finanziamento si 
intende definitivamente sottratta alla competenza della regione interessata”. 
 Visto l’esito del Tavolo di verifica degli adempimenti che per l’anno 2004 ha dichiarato la Regione 
Piemonte inadempiente a causa del mancato rispetto dell’equilibrio economico-finanziario. 
 Vista la nota n. 7741 del 28 aprile 2010, con la quale il Presidente della Regione Piemonte ha 
chiesto di sottoscrivere un Accordo contenente un Piano di rientro ai sensi dell’articolo 2, comma 
97 delle legge 191/2009, per l’attribuzione dei finanziamenti ancora non erogati per le annualità 
2004. 
 Dato atto che la sottoscrizione del suddetto Accordo è condizione necessaria per la riattribuzione 
alla Regione Piemonte del maggiore finanziamento anche in maniera parziale e graduale, 
subordinatamente alla verifica della effettiva attuazione del programma. 
 Considerato che in data 29 luglio 2010 è stato sottoscritto l’Accordo fra il Ministero della salute ed 
il Ministero dell’economia e delle finanze, sentito il Ministero per i rapporti con le Regioni e per la 
coesione territoriale, e la Regione Piemonte, che individua gli interventi necessari per il 
perseguimento dell’equilibrio economico, nel rispetto dei livelli essenziali di assistenza e degli 
adempimenti di cui alla intesa prevista dal comma 173 della legge 30 dicembre 2004, n. 311. 
 Considerato altresì che, ai sensi degli articoli 1 “Programma operativo per gli anni 2010-2012” e 5 
“Norme finali” dell’Accordo, il medesimo è stato sottoscritto nel presupposto che si verifichino le 
seguenti condizioni, il cui mancato effettivo verificarsi ne comporta l’automatica risoluzione: 
1. avvenuta approvazione da parte della Regione dell’Accordo unitamente all’allegato Piano di 
rientro di riqualificazione e riorganizzazione del Servizio Sanitario Regionale che ne costituisce 
parte integrante entro sette giorni dalla stipula dello stesso; 
2. adozione da parte della Regione entro il 30 settembre 2010 dei seguenti provvedimenti: 



− il provvedimento legislativo regionale relativo al conferimento al servizio sanitario regionale 
delle risorse di bilancio regionali nella misura idonea a conseguire gli obiettivi previsti nel Piano; 
− un programma analitico che contenga i dettagli dell’operatività degli interventi da effettuarsi per 
la realizzazione degli obiettivi individuati dal Piano; 
3. adozione da parte della Regione entro il 30 novembre 2010 dei provvedimenti relativi al riordino 
della rete ospedaliera. 
Alla luce del suddetto quadro normativo e pattizio, risulta pertanto necessario, con il presente atto, 
provvedere all’approvazione dell’Accordo tra il Ministro della salute, il Ministro dell’economia e 
delle finanze e la Regione Piemonte, allegato 1) al presente provvedimento a farne parte integrante 
e sostanziale, unitamente all’allegato Piano di rientro di riqualificazione e riorganizzazione e di 
individuazione degli interventi per il perseguimento dell’equilibrio economico ai sensi dell’articolo 
1, comma 180 della legge 30 dicembre 2004, n. 311 (allegato A) comprensivo degli Allegati 1) 
“Copertura finanziaria del disavanzo 2004 – Accertamento del disavanzo-profilo metodologico” e  
2) “Modelli di Conto Economico 2010-2012”, sottoscritto in data 29 luglio 2010. 
 Tutto ciò premesso; 
la Giunta Regionale a voti unanimi, 

delibera 
per le motivazioni in premessa esplicitate: 
− di approvare l’ Accordo tra il Ministro della salute, il Ministro dell’economia e delle finanze e la 
Regione Piemonte, allegato 1) al presente provvedimento a farne parte integrante e sostanziale, 
unitamente all’allegato Piano di rientro di riqualificazione e riorganizzazione e di individuazione 
degli interventi per il perseguimento dell’equilibrio economico ai sensi dell’articolo 1, comma 180 
della legge 30 dicembre 2004, n. 311 (allegato A) comprensivo degli Allegati 1) “Copertura 
finanziaria del disavanzo 2004 – Accertamento del disavanzo-profilo metodologico” e 2) “Modelli 
di Conto Economico 2010-2012”, sottoscritto fra le parti in data 29 luglio 2010; 
− di dare atto che le risorse necessarie a dar attuazione all’Accordo di cui sopra trovano copertura 
nell’ambito delle UPB della direzione Sanità. 
La presente deliberazione sarà pubblicata sul Bollettino Ufficiale della Regione Piemonte a norma 
dell’art. 61 dello Statuto e dell’art. 14 del D.P.G.R. n. 8/R/2002. 

(omissis) 
Allegato 

 


