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CONFERENZA UNIFICATA

Intesa, ai sensi dell'articolo 115, comma 1, lettera a) del decr to legislativo 31 marzo 1998,
n. 112, tra il Governo, le Regioni e le Province autonom @ di Trentoc e Bolzano e e
Autonomie locali sulla proposta del Ministro della salute di deliberazione del CIPE
concernente il riparto tra le Regioni, per I'anno 20186, delle r sorse previste dall'articolo 3-
ter, comma 7, del decreto legge 22 dicembre 2011, n. 2 1, convertito dalla legge 17
febbraio 2012, n. 9 (quota vincolata per il finanziamer o di parte corrente per |l
superamento degli ospedali psichiatrici giudiziari).

Rep. Attin. 4 ¢ F/cv ek 2 [1aleods

LA CONFERENZA UNIFICAT#

Nella odierna seduta del 22 dicembre 2016:

VISTO il decreto legislativo 15 dicembre 1997, n. 446, c¢1e, allarticolo 39, comma 1,
demanda al CIPE, su proposta del Ministro della sanita, d'ini ¢sa con la Conferenza Stato -
Regioni, I'assegnazione annuale alle Regioni e alle Provir ;e autonome delle quote del
fondo sanitario nazionale di parte corrente;

VISTQ larticolo 115, comma 1, lett. a), del decreto legislai vo 31 marzo 1998, n. 112, il
quale dispone che il riparto delle risorse per il finanziamento « el Servizio sanitario nazionale
avvenga previa intesa con la Conferenza Stato - Regioni;

VISTO larticolo 3-fer del decreto-legge 22 dicembre 211, n. 211, convertito con
modificazioni nella legge 17 febbraic 2012, n. 9, recante "Disposizioni per il definitivo
superamento degli ospedali psichiatrici giudiziari", il quale, a comma 7, ha previsto che, al
fine di concorrere alla copertura degli oneri di parte corrente ¢ ¢rivanti dal completamento del
processo di superamento degli ospedali psichiatrici giudiziar attraverso la realizzazione di
specifici progetti terapeutico-riabilitativi, ivi inclusi gli oneri derivanti dalle assunzioni di
personale qualificato da dedicare ai percorsi terapeutico riat litativi finalizzati al recupero e
reinserimento sociale dei pazienti provenienti dai menzionati ¢ spedali psichiatrici giudiziari, &
autorizzata la spesa nel limite massimo complessivo di 38 m ‘ioni di euro per I'anno 2012 e
55 milioni di euro a decorrere dal 2013;

VISTO larticolo 1 del decreto legge 25 marzo 2013, n. 24, convertito in legge, con
modificazioni, dall'articolo 1, comma 1, della legge 23 riaggio 2013, n. 57, recante
“Disposizioni urgenti in materia sanitaria”, che, nel fissare al * aprile 2014 la chiusura degli
ospedali psichiatrici giudiziari, ha ridotto 'autorizzazione di ¢ pesa prevista di 4,5 milioni di
euro per 'anno 2013 e di 1,5 milioni di euro per 'anno 2014,

VISTO larticolo 1 del decreto legge 31 marzo 2014, n. 52, converiito in legge, con
modificazioni, dalla legge 30 maggio 2014, n. 81, recante “Di jposizioni urgenti in materia di
superamento degli ospedali psichiatrici giudiziari”, che, nel irevedere lo slittamento at 31
marzo 2015 del termine della chiusura degli ospedali p:ichiatrici giudiziari ha ridotto
ulteriormente la suddetta autorizzazione di spesa per un am 1ontare di 4,38 milioni di euro
per 'anno 2014 e di 1,46 milioni di euro per I'anno 2015;
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CONFERENWZA UNIFICATA

VISTA la lettera in data 14 dicembre 2016, con la quale il Miiistero della salute ha inviato la
proposta di deliberazione CIPE indicata in oggetto, al f1e del perfezionamento della
prescritta intesa;

VISTA la nota in data 15 dicembre 2016, con la quale la pr posta di deliberazione CIPE di
cui trattasi & stata diramata alle Regioni, alle Province autoi ome di Trento e di Bolzano ed
alle Autonomie locali, nonché ai componenti del Tavolo di  onsultazione permanente sulla
sanita penitenziaria e del Comitato paritetico interistituzionalg ;

ACQUISITO, nel corsc dell'odierna seduta, 'assenso del ( overno, delle Regioni e delle
Province Autonome di Trento e di Bolzano e delle Autonomie locali;

SANCISCE INTESA

sulla proposta del Ministro della salute di deliberazione CIF E, Allegato A, parte integrante
del presente atto, concernente il riparto tra le Regioni, rer I'anno 2016, delle risorse
previste dallarticolo 3-ter, comma 7, del decreto legge 22 dicembre 2011, n. 211,
convertito dalla legge 17 febbraio 2012, n. 9 (quota vincol: ta per il finanziamento di parte
corrente per il superamento degli ospedali psichiatrici giudiz ari).

IL SEGRETA
Antgriio Nadge

DENTE
rico Costa




Direzione Generale della Programmazione Sanitaria
Ufficio IV DGPROGS
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Proposta di deliberazione per il C. PE

Oggetto: Fondo Sanitario Nazionale 2016 - proposta di ri artizione della quota destinata al
finanziamento di parte corrente per il superamento degli ospedal psichiatrici giudiziari. Richiesta
di intesa alla Conferenza Stato-Regioni, ai sensi dellarticolo 115, comma 1, lett.a) del decreto
legislativo 31 marzo 1998, n.112.

L’articolo 3-ter del decreto-legge 22 dicembre 2011, n. 2 1 convertito, con modilicazione
nella legge 17 febbraio 2012, n. 9 recante “Disposizioni per il defi vitivo superamento degli ospedali
psichiatrici giudiziari”, al comma 7 ha previsto uno specifico tanziamento per concorrere alla
copertura degli oneri di parte corrente derivanti dal completame ato del processo di superamento
degli ospedali psichiatrici giudiziari, ivi inclusi gli oneri derivati dalle assunzioni di personale
qualificato da dedicare ai percorsi terapeutico riabilitativi finali zati al recupero e reinserimento
sociale dei pazienti provenienti dagli ospedali psichiatrici giw iziari, in deroga alla normativa
nazionale in materia di contenimento della spesa del personale.

Alla copertura di detti oneri si provvede, ai sensi della cit.
complessivo di 38 miliomi di euro per 'anno 2012 e 55 milio
aftraverso lo stanziamento del capitolo di spesa denominato “T
nclle stato di previsione del Ministero delleconomia e delle fir
milioni di euro per ’'anno 2013, a 49,12 milioni di euro per "an
per I’'anno 2015 in ragione delio slittamento al 31 marzo 2015 del
psichiatrici giudiziari. :

La presente proposta provvede pertanto a ripartire le ris
2016 (55.000.000 euro), sulla base der medesimi criteri utilizz
relativo all’anno 20135, nonostante sia stata riconosciuta la nec
stessi attese le modifiche intercorse nel corso dell’anno 2016 nel

ta normativa, nel limite massimo
i di euro a decorrere dal 2013,
ndo sanitario nazionale™ iscritto
anze, importo poi ridotto a 50,5
0 2014 e a 53,54 milioni di euro
ermine di chiusura degli ospedali

wse di parte correntc per Panno
ti per la definizione del riparto
ssita di un aggiomamento degli
settore della sanita penitenziaria,

con particolare riferimento alla quasi cessata anivita degli O pedali Psichiatrici Giudiziari. 11
mancato raggiungimento in tempo utile di una convergenza tra |} regioni e le province autonome
sui nuovi criteri da adottare non ha, infatti, consentito di provve« ere alla convocazione del Tavolo
di consultazione permanente sulla sanitd penitenziaria di cui allal egato A al decreto del Presidente
del Consiglio dei ministri 1° aprile 2008, pubblicato nella Gazze a Ufficiale n. 126 del 30 maggio
2008, chiamato a fornire indicazioni vincolanti, at sensi dell’artic lo 1, comma 562, defla Legge 23
dicembre 2014, n. 190, sui criteri da applicare ai fini della predi posizione del riparto. Tuttavia, il
confronto tra le regioni sui temi legati alla rivisitazione dei criteri di riparto del finanziamento della
sanita penitenziaria proseguira, al finc di giungere ad una rideter ninazione dei criteri da applicare
in sede di predisposizione della proposta di riparto 2017 che non scludano la possibilita di operare
opportunc rimadulazioni tra le regioni in ragione deile somme 2 isegnate con la presentc proposta
relativa all’anno 2016. Lo stesso coordinamento interregionale p r gli aspetti economico-finanziari
ha proposto di effettuare il riparto in continuitd con l'anno 2015, n considerazione della imminente
chiusura dell'esercizio finanziario 2016, nella consapevolezza « he 1 criteri vadano ridiscussi ed
aggiornati, al fine di arrivare alla formulazionc di una proposia ser l'anno 2017, entro la fine del




mese di febbraio p.v. al fine di tenere conto dell’evoluzi ne normativa e della nuova
organizzazione territoriale a livello regionale, per effetto della cor :lusione del processo di chiusura
degh OPG.

Essendo prevista la definitiva chiusura degli ospedali psich atrici giudiziari dal 1 aprile 2015
ai sensi della normativa sopra richiamata, dovendo utilizzare pet le ragioni descritte, in cocrenza
con i criteri adottati nella proposta di riparto relativa all’anno 2 115, i dali relativi alle presenze
presso gl ospedali psichiatrici giudiziari, si ritiene di utilizzare i fini del presente riparto i dati
delia popolazione presente presso gli stessi ospedali al 31 dicembre 2014,

La presente proposta prevede quindi di ripartire il 50% d lle risorse disponibili sulla base
della popolazione residente in ciascuna regione e provincia autc oma alla data del 31 dicembre
2015 (dati ISTAT), ed il restante 50% sulla base del numero delle persone, internate negli ospedali

psichiatrici giudiziari, alla data del 31 dicembre 2014, suddivise |
comunticato dal Dipartimento defl’ Amministrazione Penitenziaria
nota n. 0318559 del 24 scttembre 2015,

Tali criteri si basano sull’assunzione che le spese
all’applicazione della richiamata normativa, per il Servizio sanit;
parte ali’attivazione delle nuove strutlure secondo quanto prev:
decreto-legge 211/11 ed in parte al rafforzamento della rete comp

ambulatoriali per la salute mentale, destinati ad accogliere una ¢
OFPG.

L'erogazione delle risorse oggetto della presente proposta
subordinata all’adozione del decreto del Ministro della salute, di
pubblica amministrazione e la semplificazione ¢ del Ministro d
approvazione dei programmi assistenziali regionali presentati, a
annm 2012 e 2013, per il completamento del processo di superal
giudiziari, comprensivi delle eventuali richieste di assunzione di pe
normativa vigente.

Con 1l presente atto si provvede, quindi, a ripartire la son
regioni a statuto ordinario ¢ delle regioni a statuto speciale (R
(PP.AA), assegnando la totalitd delle somme spettanti a tutte le
Regione Sardegna ed alla Regione Valle d’Aosta che hanno gié
rispettivamente ai sensi dell’articolo 6, comma 1, del d.igs. n. 140/
sensi dell’articolo 5 del d.1gs. 192/2010 (norma di attuazione).

Per le province autonome di Trento e Bolzane, in particolas
cui all’articolo 1, comma 3, del d.lgs. n. 252/2010 ¢ di cui all’artic
191/2009, chc prevedono che le somme siano comunque rese in
posti a carico dei rispettivi fondi sanitari provinciali (come espres

er regione di provenienza, come
lel Ministero della Giustizia con

di funzionamento conseguenti
rio nazionale, stuno correlate n
o dal citato articolo 3-ter del
2ssiva dei servizi residenziali ed
10ta degli attuali internati negli

in favore di ciascuna regione é
concerio ¢on il Mintsiro per la
N'economia e delle finanze, di
alere sulle disponibilita per gli
iento degli ospedali psichiatrici
sonale qualificato in deroga alla

ma complessiva in favore delle
'S} e delle province autonome
regioni a statuto ordinario, alla
completato detto trasferimento,
011 {norma di attuazione), ed ai

, si applicano le disposizioni di
lo 2, comma 109, della legge n.
isponibili e che gli oneri siano
iamente stabilito dal richiamato

articolo 3-ter, comma 6 del decreto-legge 22 dicembre 2011, n. 213 .

Per la Regione Friuli Venezia Giulia, il trasferimento delle ;
al trasferimento delle risorse da parte detl’ Amministrazione statale
compartecipazione ai tributi erariali che dovra essere determinata ¢
modifica dello statuto regionale, in applicazionc dclle procedu
274/2010 (Gazzetta Ufficiale n. 50 del 2 marzo 2011). Le rs
Vengono accantonate,

Relativamente alla Regione Sicilia le funzioni di sanita pe
trasferite ai sensi del decreto legislativo 15 dicembre 2015, n. 22
2016, nel quale si stabilisce, all’articolo 7, comma 2, che il Di
penitenziaria ed il Dipartimento della giustizia minorile del Minist

nzioni in materia ¢ subordinato
ramite Paumento della quota di
disposta da una legge statale di
e dell’articolo 7 del d.lgs. n.
rse assegnate a detta Regione

iteriziaria risultano essere state
, entrato in vigore il 5 febbraio
artimento dell’amministrazione
ro della giustizia sono chiamati




a svelgere, fino al sessantesimo giorno successivo alla data di en -ata in vigore del citato d.lgs. le
funzioni di uftici erogatori dei trattamenti economici in godiment ) per il personale trasferito, salvo
glt eventuali conguagli di competenza delle Aziende sanitarie | ‘ovinciali del Servizio sanitario
nazionale. In applicazione di quanto sopra richiamato, con il pre entc riparto viene effettivamente
riconosciuta in favore della Regione Sicilia la somma di 4.373.299,00 euro per i} periodo di
svolgimento della funzione che decorre dal 5 aprile 2016 (sessant :sime giorno successivo alla data
di entrata in vigore del d.lgs. 222/2015) al 31 dicembre 2016 p. ri al 74,04% dell’intcro importo
annuale di 5.860.456,00 euro individuato su base annua per la Reg one Sicilia.

Si allega la relativa tabella di riparto.

Roma,

I Ministro




MINISTERO DELLA SALUTE

DIREZIONE GENERALE DELLA PROGRAMMAZIONE SANITARIA

FSN 2016 - Semme di parte corrente per spperamento degli OPG {art.3-(er del decreto-legge 211411 convertito nella legge 9/2012)

Popolazione residente al 31.12.2015

n® INTERNATT

Pupoianonc reudente 30% QUOTA Arugerat QPG al 50% QUOTA TOTALE
5122005 COMPLESSIVA jiizaane COMPLESSIVA
o {ta) (2 (2a} 33=ila+1a)
Piemonte 4 404 246 1.996.457 41 1677.827 3.674.294
Valle d'Aosta 127.32% 57.719 V] 0 57.719
tombardia 10,008,345 4.536.835 120 4910.714 9.447.549
P.A. Balzano P.A. 1,059.114 480.102 4 163.690 643792 ()
Trento
Friuli Venezia Giulia 1.221.218] 553.584 8 327.381 880.965 (4
Liguria 1.571.053 712166 3 1.268.601 1.980.767
Emilia Romagna 4,448 146 2.016.367 25 1.023.065 3.039.432
Toscana 3.744.398 1,697,354 42 1.718.750 T 3.416.104
Umbria 891 181 403 977 7 286.458 $90.435
Marche 1.543.752 699.791 10 409.226 1.109.017
Lazio 5.888.472 2.669.274 86 3.519.345 6.188.619
Abruzzo 1.326.513 601,315 13 531.994 1.133.309
Molise — 312.027 141.443 6 245.536 386,979 —
Campania T 5.850.850 2652220 84 3.437.500 5.089.720
Puglia 4.077.166 1.848.200 18 736.607 2.584.807
Basilicata 573 694 260.058 5 204613 464,671
Calabria 1.970.521 893.247 30 1.227.679 2.120.926
Sicilia B 5.074.261 2.300.188 87 3.560.268 5.860.456 {**"
Sardegna 1.658.138 751.642 20 818.452 1.570.095
TOTALE 60.665.551 27.500.000 672 27.500.000 §5.000,000

{*} Province aulonome di Trento e di Bolzano: impert non trasferibili ex afticolo 2. comma 109, defla fegge 23 dicembre 2009, n. 181,

{**} Friuli Venazia Givlia - somme accarionate per funzione non irasfarita

("™} Repiong Sicilia: limperto trasferibile & pari a 4.339.289,00 sure, in corispandenza con il periodo di svalgimenlo della funzione (5 aprile-31 dicembre 2016}

FONTE DATI

Popolazione resideate al 31.12.2015: 1STAT

N® internati al 31.12.2014. Bati [orniti dal Diputimento deilAmministiazione Penitenziaria del Min Giustizia - nola n, 318559 del 24.09.2015
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