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ACCORDO DI PROGRAMMA INTEGRATIVO
PER IL SETTORE DEGLI INVESTIMENTI SANITARI

PROGRAMMA INVESTIMENTI EX ART. 20 LEGGE N. 67/88

VISTO [I’articolo 20 della legge 11 marzo 1988, n. 67 e successive modifiche, che autorizza
’esecuzione di un programma pluriennale di interventi in materia di ristrutturazione edilizia e di
ammodernamento tecnologico del patrimonio sanitario pubblico e di realizzazione di residenze
sanitarie assistenziali per anziani € soggetti non autosufficienti per I’importo complessivo di 24
miliardi di euro;

VISTO il decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, e, in particolare, I’articolo 5, bis come
introdotto dall’articolo 5 del decreto legislativo 19 giugno 1999, n. 229 e successivamente integrato
con I’art. 55 della legge 27 dicembre 2002 n. 289, il quale dispone che il Ministero della Sanita di
concerto con il Ministero del tesoro, del bilancio e della programmazione economica e d’intesa con
la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le Regioni e le Province Autonome di Trento e
Bolzano pud stipulare Accordi di programma con le Regioni per la realizzazione di interventi
previsti dall’articolo 20 della citata legge n. 67/88;

VISTO D’articolo 1, comma 2, del decreto legislativo 5 dicembre 1997, n. 430, come sostituito
dall’articolo 3 della legge 12 maggio 1999, n. 144, che trasferisce ai Ministeri competenti i compiti
di gestione tecnica, amministrativa e finanziaria gia attribuita al Comitato interministeriale per la
programmazione economica;

VISTA la deliberazione CIPE del 6 agosto 1999, n. 141, concernente il regolamento di riordino
delle competenze del CIPE, che individua tra le attribuzioni da trasferire al Ministero della Sanita,
le ammissioni al finanziamento dei progetti in edilizia e tecnologie sanitarie di cui all’articolo 20
della legge n. 67/88 e successive modificazioni;

VISTO il decreto legislativo 31 marzo 1998, n. 112;

VISTA la legge 27 dicembre 1997, n. 450, che rende disponibile, per la realizzazione degli
interventi di edilizia sanitaria ai sensi dell’articolo 20 della sopra citata legge n. 67 del 1988 la
somma di lire 2.500 miliardi, disponibilita rimodulata dalla legge 23 dicembre 1998, n. 449, come
integrata dal decreto-legge del 28 dicembre 1998, n. 450, convertito con modificazioni dalla legge
26 febbraio 1999, n. 39, che dispone ulteriori finanziamenti per 1’attuazione del programma di
investimenti;

VISTE le tabelle F ed E delle leggi finanziarie 23 dicembre 1999 n. 488, 23 dicembre 2000 n. 388,
28 dicembre 2001 n. 448, 27 dicembre 2002 n. 289, 24 dicembre 2003 n. 350, 30 dicembre 2004 n.
311, 23 dicembre 2005 n. 266, 27 dicembre 2006 n. 296, 24 dicembre 2007 n. 244, 22 dicembre
2008 n. 203, 23 dicembre 2009 n. 191, 13 dicembre 2010 n. 220, 12 novembre 2011 n. 183 e 24
dicembre 2012 n. 228, 27 dicembre 2013 n. 147, 23 dicembre 2014 n. 190 e 28 dicembre 2015
n.208;

VISTA legge 23 dicembre 1996, n. 662;

VISTO il decreto legge 17 maggio 1996, n. 280, convertito, con modificazioni, dalla legge 18
luglio 1996, n. 382;

VISTO il decreto legislativo 12 aprile 2006, n. 163;

VISTO il decreto legislativo 4 aprile 2008, n. 81;
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VISTA la legge 15 maggio 1997, n. 127,

VISTA la legge 7 agosto 1990, n. 241 e successive modificazioni e integrazioni;

VISTO il decreto legislativo 18 agosto 2000, n. 267,

VISTO il decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165 e successive modificazioni e integrazioni;
VISTO il Decreto del Presidente della Repubblica 20 aprile 1994, n. 367,

VISTA la delibera CIPE del 21 marzo 1997, n. 53, pubblicata in G.U. 30 maggio 1997, n. 124;

VISTA la delibera CIPE 6 maggio 1998, n. 52 “Programma nazionale straordinario di investimenti
in sanita, art. 20 della legge 11 marzo 1988, n. 67, secondo e terzo triennio”, pubblicata sulla
Gazzetta Ufficiale serie generale n.169 del 22 luglio 1998;

VISTA la circolare del Ministero della Sanita del 18 giugno 1997, n. 100/SCPS/6.7691;

VISTA la Legge 16 novembre 2001 n. 405 di conversione, con modificazioni, del decreto-legge 18
settembre 2001 n. 347, recante interventi urgenti in materia sanitaria;

VISTO il Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 29 novembre 2001, concernente i
Livelli Essenziali di Assistenza;

VISTO il Decreto del Presidente della Repubblica 7 aprile 2006, recante approvazione del Piano
sanitario nazionale per il triennio 2006-2008;

VISTA la deliberazione CIPE n. 65 del 2 agosto 2002, come modificata dalla deliberazione CIPE n.
63 del 20 dicembre 2004, pubblicata sulla Gazzetta Ufficiale serie generale n. 115 del 19 maggio
2005, “Prosecuzione del programma nazionale di investimenti in sanita, art. 20 della legge 11
marzo 1988, n. 67, art. 83, comma 3, della legge 23 dicembre 2000, n. 388”;

VISTA la delibera CIPE 18 dicembre 2008, n. 97 di riparto delle risorse finanziarie stanziate dalla
legge 24 dicembre 2007, n. 244, per la prosecuzione del programma pluriennale nazionale
straordinario di investimenti in sanita — art. 20 legge 11 marzo 1988, n. 67, e successive
modificazioni, che assegna alla regione Emilia-Romagna € 207.231.703,24;

VISTA la delibera CIPE 18 dicembre 2008, n. 98 di modifica della delibera CIPE n. 4/2008 di
riparto delle risorse finanziarie stanziate dalla legge 27 dicembre 2006, n. 296, per la prosecuzione
del programma nazionale straordinario di investimenti in sanita — art. 20 legge 11 marzo 1988, n.
67, e successive modificazioni, che assegna alla regione Emilia-Romagna € 163.576.871,80;

VISTO I’ Accordo tra Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e di Bolzano del 28
febbraio 2008 per la “Definizione delle modalita e procedure per ’attivazione dei programmi di
investimento in sanita” a integrazione dell’ Accordo del 19 dicembre 2002;

VISTO I’ Accordo di programma per il settore investimenti sanitari, sottoscritto il 23 dicembre 1999
dal Ministero della Salute e dalla Regione Emilia Romagna, di concerto con il Ministero del
bilancio e della programmazione economica e d’intesa con la Conferenza permanente per i rapporti
tra lo Stato, le Regioni e le Province Autonome;



VISTO I’Accordo di programma stralcio per il settore investimenti sanitari, sottoscritto il 1°
settembre 2004 dal Ministero della Salute e dalla Regione Emilia Romagna, di concerto con il
Ministero dell’economia e delle finanze e d’intesa con la Conferenza permanente per i rapporti tra
lo Stato, le Regioni e le Province Autonome;

VISTO I’ Accordo di programma stralcio per il settore investimenti sanitari, sottoscritto il 5 gennaio
2006 dal Ministero della Salute e dalla Regione Emilia Romagna, di concerto con il Ministero
dell’economia e delle finanze e d’intesa con la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le
Regioni e le Province Autonome;

VISTO I’Accordo di programma integrativo per il settore investimenti sanitari, sottoscritto il 20
novembre 2007 dal Ministero della Salute e dalla Regione Emilia Romagna, di concerto con il
Ministero dell’economia e delle finanze e d’intesa con la Conferenza permanente per i rapporti tra
lo Stato, le Regioni e le Province Autonome;

VISTO I’Accordo di programma integrativo per il settore investimenti sanitari, sottoscritto il 16
aprile 2009 dal Ministero della Salute e dalla Regione Emilia Romagna, di concerto con il Ministero
dell’economia e delle finanze e d’intesa con la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le
Regioni e le Province Autonome;

VISTO I’Accordo di programma integrativo per il settore investimenti sanitari sottoscritto il 1°
marzo 2013 dal Ministero della salute e dalla regione Emilia Romagna, di concerto con il Ministero
dell’economia e delle finanze e d’intesa con la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le
Regioni e le Province Autonome di Trento e di Bolzano;

VISTA !’Intesa tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e di Bolzano del 23
marzo 2005, ai sensi dell’art. 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003, n. 131, in attuazione dell’art.
1, comma 173, della citata legge 30 dicembre 2004, n. 311;

VISTA [I’Intesa tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e di Bolzano del 28
marzo 2006, ai sensi dell’art. 8, comma 6, della legge S giugno 2003, n. 131, in attuazione dell’art.
1, comma 173, della citata legge 30 dicembre 2004, n. 311;

VISTA [I’Intesa tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e di Bolzano del 5
ottobre 2006, ai sensi dell’art. 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003, n. 131, in attuazione dell’art.
1, comma 173, della citata legge 30 dicembre 2004, n. 311;

VISTA lintesa tra il Governo le Regioni e le Province autonome di Trento e di Bolzano del 3
dicembre 2009, concernente un nuovo Patto sulla salute;

VISTA [’intesa tra il Governo le Regioni e le Province autonome di Trento e di Bolzano del 10
luglio 2014, concernente un nuovo Patto sulla salute per gli anni 2014-2016;

VISTA la legge 23 dicembre 2005, n. 266 (finanziaria 2006) articolo 1, commi 310, 311 e 312, che
detta disposizioni per I’attuazione del programma straordinario di investimenti di cui all’art. 20
della citata legge n. 67 del 1988, e successive modificazioni;

VISTA la nota circolare del Ministero della salute prot. n. 2749/DGPROG/7-P/16.a.h dell’8
febbraio 2006, avente per oggetto “Programma investimenti, art. 20 legge n. 67 del 1988 —
Applicazione art. 1, commi 285, 310, 311 e 312, della legge 23 dicembre 2005, n. 266 (Finanziaria
2006)”;

VISTA la delibera dell’ Assemblea Legislativa della Regione Emilia Romagna n. 66 del 12 aprile
2016, con la quale sono stati approvati gli interventi previsti nel presente Accordo di Programma;
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PRESO ATTO che nel presente Accordo una quota pari al 20,58 % delle risorse & destinata al
potenziamento ed ammodernamento tecnologico, come disposto dall’art. 10 dell’Intesa
Stato/Regioni del 23 marzo 2005, relativo all’attuazione dell’art. 1, comma 188, della legge n.
311/2004;

VISTO lo stato di attuazione degli interventi relativi al programma di investimenti ex art. 20 della
legge n. 67/1988, presente agli atti dei Ministeri competenti;

ACQUISITO il parere favorevole del Nucleo di valutazione e verifica degli investimenti pubblici
in sanita del Ministero della Salute nella seduta del 23 giugno 2011, sul documento programmatico
complessivo;

DATO ATTO dell’addendum al Documento di programma formulato di intesa tra il Ministero
della salute e la Regione Emilia Romagna che definisce gli interventi da finanziare con le risorse
disponibili nel bilancio dello Stato;

ACQUISITA [P’Intesa con la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le Regioni e le
Province Autonome di Trento € di Bolzano, ai sensi dell’articolo 5 bis del D. Lgs. n. 502/1992,
come introdotto dal D. Lgs. n. 229/1999, in data :

I1 Ministero della Salute, di concerto con il Ministero del’Economia e delle Finanze, e la
Regione Emilia Romagna

STIPULANO IL SEGUENTE
ACCORDO DI PROGRAMMA INTEGRATIVO

Articolo 1
(Finalita ed obiettivi)

1. 11 presente Accordo di programma ¢ finalizzato all’ottimizzazione, anche in ragione della
novellazione normativa, dell'offerta locale dei servizi sanitari qualificando nel contempo i
servizi di alta complessita su base regionale.

Gli obiettivi sono:

Adeguamento funzionale della rete ospedaliera;
Adeguamento ed implementazione della rete territoriale;
Ammodernamento tecnologico;

Adeguamento normativo.

2. L’Accordo ¢& costituito da n. 25 interventi facenti parte del programma della Regione Emilia
Romagna per il settore degli investimenti sanitari ex articolo 20 della legge 11 marzo 1988 n.
67, dettagliatamente illustrati nelle schede tecniche allegate che costituiscono parte integrante
del presente Accordo e che recano, per ciascun intervento, le seguenti indicazioni:

a) isoggetti coinvolti nella realizzazione dell'intervento;

b) i contenuti progettuali;

c) il piano finanziario con indicazione dei flussi di cassa correlati all'avanzamento dei lavori,
delle fonti di copertura e dell'impegno finanziario di ciascun soggetto;

d) le procedure e i tempi di attuazione dell'intervento;

e) la data presunta di attivazione della struttura e di effettivo utilizzo delle tecnologie;

f) il responsabile dell’intervento.
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Articolo 2
(Impegno dei soggetti sottoscrittori dell’Accordo di programma)

I soggetti sottoscrittori del presente Accordo di programma integrativo sono:

per il Ministero della Salute: Dott. Renato Alberto Mario Botti, Direttore Generale della
Programmazione Sanitaria,

per il Ministero della Economia e delle Finanze: Dott.ssa Barbara Filippi, Dirigente Ufficio VIII
- IGESPES;

per la Regione Emilia Romagna: Dott.ssa Kyriakoula Petropulacos, Direttore Generale Sanita e
Politiche Sociali e per I'Integrazione;

I soggetti di cui al comma 1, ciascuno nello svolgimento delle attivita di propria competenza, si
impegnano a:

a) rispettare i termini concordati ed indicati nelle schede di intervento del presente
Accordo;

b) utilizzare, nei procedimenti di rispettiva competenza, tutti gli strumenti di
semplificazione e di snellimento dell’attivita amministrativa previsti dalla normativa
vigente;

¢) procedere periodicamente alla verifica dell’Accordo e, se necessario proporre, per il
tramite del soggetto responsabile di cui all’articolo 9, gli eventuali aggiornamenti ai
soggetti sottoscrittori del presente Accordo con particolare riferimento alle disposizioni
di cui all’art. 5, comma 3;

d) utilizzare appieno ed in tempi rapidi tutte le risorse finanziarie individuate nel presente
Accordo per la realizzazione degli interventi programmati;

e) rimuovere ogni ostacolo procedurale in ogni fase di attuazione dell’ Accordo, nel rispetto
della normativa nazionale e comunitaria.

Articolo 3
(Copertura finanziaria degli interventi)

L’onere complessivo derivante dal presente Accordo di programma integrativo ammonta a €
79.622.232,57 di opere analiticamente indicate nelle schede tecniche previste all'art. 1, comma
2, di cui: € 75.641.120,94 a carico dello Stato ed € 3.981.111,63 a carico della Regione. 1l piano
finanziario, dettagliatamente illustrato nelle schede richiamate, ¢ quello di seguito riportato:

STATO REGIONE TOTALE

€ 75.641.120,94 €3.981.111,63 € 79.622.232,57

L’importo a carico dello Stato di cui al comma 1, per un valore di € 75.641.120,94 ¢ per €
75.639.571,68 quota parte delle risorse assegnate alla Regione Emilia Romagna con delibera
CIPE n. 97/2008 € per € 1.549,26 quali risorse residue derivanti dalla delibera CIPE n. 52/1998,
stanziate a legislazione vigente.

. In attuazione degli interventi suddetti la Regione, dopo la sottoscrizione dell’Accordo di

programma, iscrivera a bilancio, nel rispetto dell’articolo 20 del decreto legislativo 23 giugno
2011, n. 118, le somme necessarie per la realizzazione degli interventi, secondo le fonti di
finanziamento esplicitate nel presente Accordo.

Qualora le richieste complessive di liquidazione degli stati di avanzamento lavori, presentate
dalle Regioni, superino le risorse finanziarie disponibili nell’anno, la Regione sostiene
’intervento con risorse proprie, successivamente rimborsabili.
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Articolo 4
(Soggetto beneficiario dei finanziamenti)

I soggetti beneficiari dei finanziamenti statali e regionali di cui al presente Accordo hanno
natura giuridica pubblica, come disposto dalla normativa relativa al programma di investimenti
in edilizia e tecnologie sanitarie.

Articolo 5
(Procedure per I’attuazione dell’Accordo di programma )

L’approvazione, la modifica e 1’aggiornamento dei progetti oggetto del presente Accordo,
nonché I’attuazione di cui all’articolo 1, comma 2, avviene nel rispetto delle disposizioni
stabilite dal decreto-legge 2 ottobre 1993, n. 396, convertito, con modificazioni, dalla legge 4
dicembre 1993, n. 492, secondo la procedura stabilita dall’Accordo tra il Governo, le Regioni e
le Province Autonome di Trento e di Bolzano del 28 febbraio 2008 per la “Definizione delle
modalita e procedure per I’attivazione dei programmi di investimento in sanita” a integrazione
dell’ Accordo del 19 dicembre 2002.

Per gli interventi oggetto del presente Accordo di programma integrativo la Regione inoltra al
Ministero della Salute, I’istanza di finanziamento prevista dalle disposizioni riportate al
precedente comma 1, previa approvazione del progetto.

In relazione alle disposizioni di cui al precedente comma 1, le eventuali variazioni del
programma, anche sostitutive, in sede di attuazione del medesimo, comprese eventuali
articolazioni funzionali di un unico intervento (suddivisione di un intervento in sub interventi),
devono essere comunicate al Ministero della Salute, accompagnate da una specifica relazione
esplicativa, per la valutazione di competenza ministeriale sulla conformita delle variazioni agli
obiettivi generali dell’Accordo. A seguito di valutazione positiva da parte della competente
Direzione Generale del Ministero, la Regione procede all’adozione delle modifiche
dell’Accordo stesso per le vie formali, nei modi previsti dalla normativa regionale, previa
validazione dei dati relativi agli interventi, utilizzando il sistema Osservatorio.

Articolo 6
(Procedure per Uistruttoria)

. Per gli interventi oggetto del presente Accordo, di cui alle schede allegate, sara acquisita in atti,

dalla Regione Emilia-Romagna, al momento della valutazione del progetto per I’ammissione al
finanziamento, la documentazione che ne garantisce:
~ il rispetto della normativa vigente in materia di appalti e della relativa normativa europea;
- il rispetto delle norme in materia di requisiti strutturali, tecnologici e organizzativi di cui
al DPR 14 gennaio 1997 e alla normativa regionale di attuazione.

Dette garanzie consentono di procedere con immediatezza alla fruizione delle risorse da parte
della Regione Emilia Romagna o delle Aziende appositamente delegate, contestualmente alla
acquisizione, da parte del Ministero della Salute, delle dichiarazioni di cui alla legge n.
492/1993.

Articolo 7

(Indicatori)

La Regione Emilia Romagna nell’allegato documento programmatico ha riportato alcuni
indicatori (n. strutture ospedaliere attive, n. posti letto, n. posti letto per acuti per 1000 abitanti,
tasso di ospedalizzazione, ecc.) per analizzare ’offerta dei servizi sanitari ed altri indicatori per
analizzare I’offerta di tecnologie a seguito degli interventi previsti nel presente Accordo.
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2. La Regione Emilia Romagna ha individuato come strumenti di valutazione degli interventi
previsti nel presente Accordo indicatori per il monitoraggio ed indicatori di efficacia ed
efficienza.

Articolo 8
(Comitato Istituzionale di Gestione e attuazione)

1. Al fine di adottare iniziative e provvedimenti idonei a garantire la celere e completa
realizzazione dei progetti nonché 1’eventuale riprogrammazione e riallocazione delle risorse, €
istituito il "Comitato istituzionale di gestione e attuazione", composto di n. 6 membri di cui 3 in
rappresentanza del Governo e n. 3 in rappresentanza della Regione Emilia Romagna.

2. II Comitato istituzionale & presieduto dal Ministro della Salute o suo delegato.

3. Il Comitato istituzionale si riunisce almeno una volta l'anno sulla base della relazione
predisposta dal responsabile dell’ Accordo, di cui all’articolo 9. La convocazione ¢ disposta dal
Presidente, anche a richiesta della rappresentanza regionale.

4. Al fine di consentire l'attivitd di monitoraggio e di vigilanza, demandate al Ministero della
Salute, la Regione trasmette al Ministero della Salute, con cadenza annuale, I'aggiornamento
delle informazioni relative ai singoli interventi facenti parte del presente Accordo.

5. In caso di ingiustificato ritardo nell’attuazione dell’Accordo di programma nonché nella
realizzazione e nella messa in funzione delle opere relative, fermo restando quanto previsto
dall’art. 5-bis, comma 3, del D. Lgs. 502/92 e successive modifiche e integrazioni, e dall’art. 1,
comma 310, della legge 266/2005, il Ministero della Salute assume iniziative a sostegno della
Regione Emilia-Romagna al fine di rimuovere le cause delle criticita riscontrate e, se
necessario, adotta, sentita la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le Regioni ¢ le
Province Autonome di Trento e Bolzano, idonee misure straordinarie, programmatiche e
gestionali.

Articolo 9
(Soggetto responsabile dell’Accordo)

1. Ai fini del coordinamento e della vigilanza sull'attuazione del presente Accordo si individua
quale soggetto responsabile dell'attuazione dell'Accordo I’Ing. Fabio Rombini, Responsabile
del Servizio Strutture e Tecnologie in ambito Sanitario, Socio-Sanitario e Sociale della
Regione Emilia Romagna.

2. Il soggetto di cui al comma 1 ha i seguenti compiti:

a) garantire il monitoraggio sullo stato di attuazione dell'Accordo, segnalando ai soggetti
firmatari del presente Accordo eventuali scostamenti rispetto ai tempi, alle risorse e alle
modalita di esecuzione previsti,

b) promuovere le eventuali azioni ed iniziative necessarie a garantire 1'attuazione delle opere
programmate;

¢) redigere una relazione, da presentare al comitato di cui all’articolo 8, che conterra le
indicazioni di ogni ostacolo amministrativo o tecnico che si frapponga alla realizzazione del
progetto, con la proposta di iniziative correttive da assumere; la relazione deve evidenziare i
risultati ottenuti € le azioni svolte;

d) segnalare ai sottoscrittori del presente Accordo eventuali situazioni di ritardo, inerzia ed
inadempimento a carico di uno dei soggetti coinvolti nell'attuazione dell'Accordo
medesimo;

€) promuovere iniziative di conciliazione in caso di controversie insorte tra i soggetti coinvolti
nell'esecuzione degli interventi.
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La relazione, di cui al precedente punto c), indica inoltre le eventuali variazioni apportate al
programma e riporta in allegato le schede di cui alﬂarticolo 1, comma 2, conseguentemente
modificate, ai sensi del citato articolo 5, comma 3. |

Articolo 10
(Soggetto responsabile dell’intervento)

1. Per le finalita di cui al presente Accordo, nelle schede di cui all'articolo 1, comma 2, viene
indicato il responsabile dell’intervento.

2. 1l responsabile di cui al comma 1 & designato dal soggetto attuatore degli interventi ed ha i
seguenti compiti:

a) segnalare al responsabile dell'Accordo gli eventuali ritardi o gli ostacoli tecnico-
amministrativi che impediscono la regolare attuazione dell'intervento, esplicitando eventuali
iniziative correttive assunte;

b) compilare, con cadenza annuale, la scheda di monitoraggio dell'intervento e trasmetterla al
responsabile dell'Accordo;

c) fornire al responsabile dell'Accordo qualsiasi informazione necessaria a definire lo stato di
attuazione dell'intervento e comunque ogni altra informazione richiesta dal responsabile
medesimo.

Articolo 11
(Disposizioni generali)

1. II presente Accordo di programma ¢ vincolante per i soggetti sottoscrittori.

2. L'Accordo rimane in vigore sino alla realizzazione delle opere in esso previste € pud essere
modificato o integrato per concorde volonta dei sottoscrittori, salvo quanto previsto all'articolo
5, comma 3. Alla scadenza dell'Accordo, il soggetto responsabile ¢ incaricato delle eventuali

incombenze relative alla definizione dei rapporti pendenti e delle attivita non ultimate.

Per:

II Ministero della Salute:

IT Ministero dell’Economia e delle Finanze:

La Regione Emilia - Romagna:

Roma,




APb.01 - Interventi di adeguamento normativo

080.080101.U.096 ASL Piacenza ospedale di Bobbio €1.097.250,00 € 57.750,00 € 1.155.000,00
APb.02 - Ammodernamento tecnologie
biomediche € 3.325.000,00 € 175.000,00 € 3.500.000,00
080.080101.U.097 ASL Piacenza
APb.03 - Realizzazione nuovo Day-Hospital R
; ievi € 4.750.000,00 € 250.000,00 € 5.000.000,00
080.080902.H.079 AQ. Parma Oncoematologico e Centro Prelievi
APb.04 - Realizzazione di Casa della Salute di €760.000.00 c a0 00 € 500.000.00
080.080102.U.074  |ASL Parma Fornovo Taro o 1 ¥y
APb.05 -  Miglioramento  sismico e
ridistribuzione  funzionale Corpo  Storico € 665.000,00 € 35.000,00 € 700.000,00
dell’Ospedale di Borgo Val di Taro
080.080102.U.075 ASL Parma
APb.06 - Realizzazione 2° lotto funzionale MIRE
. - .450.000,00 550.000, 11.000.000,00
080.080903.H.063  |A.O. Reggio Emilia ~ Maternita Infanzia Reggio Emilia €10 € 00 €11.000
APb.0O7 - Realizzazione Casa della Salute di
080.080103.U.093  |ASL Reggio Emilia Casalgrande (RE) €1.045.000,00 € 55.%00,00 €1.100.000,00
APb.08 - Realizzazione Casa della Salute di
X . € 1.235.000,00 € 65.000,00 € 1.300.000,00
080.080103.U.094  |ASL Reggio Emilia Castelnovo Sotto (RE)
APb.09 - Ristrutturazione e adeguamento
antincendio del fabbricato poliambulatoriale di € 665.000,00 € 35.000,00 € 700.000,00
080.080103.U.095 ASL Reggio Emilia Carresgio
APb.10 - Ristrutturazione spazi per Senologia
080.080904.H.078  |A.0. Modena clinica e screening mammografico €950.000,00 €50.000,00 €1.000.000,00
APb.11 - Interventi di ammodernamento
080.080904.H.079 A0. Modena tecnologico ed impianti il € 475.000,00 € 25.000,00 € 500.000,00
APb.12 - Ammodernamento tecnologie cos T €50.000,00 €1.000.000,00
080.080904.H.080 A.O. Modena biomediche ed informatiche T D VR
APb.13 - interventi edilizi, strutturali ed
impiantistici per la ristrutturazione del Corpo
02 dell'Ospeadie di Mirandola e I'adeguamento €1.900.000,00 €100.000,00 €2.000.000,00
080.080104.U.095  |ASL Modena del centro ptrelievi
APb.14 - Ammodernamento tecnologie ICT
080.080104.U.096 ASL Modena €1.425.000,00 € 75.000,00 € 1.500.000,00
APb.15 - Ammodernamento tecnologie
080.080104.U.097 ASL Modena biomediche € 1.900.000,00 € 100.000,00 € 2.000.000,00
APb.16 - Riordino e riqualificazione delle]
strutture dell'Area Pediatrica nell'ambito del
Polo Materno - Infantile (Padiglioni 4, 10, 13,| € 18.129.800,00 €954.200,00 €19.084.000,00
16) - secondo stralcio funzionale -
080.080908.H.082 A.Q.S. Orsola BO
APb.17 - Nuovo pronto soccorso Ospedale di
.230.000, .000, .400.000,00
080.080108.U.096 ASL Bologna Bentivoglio €3.230.000,00 €170.000,00 €3.400.000,
APb.18 - Ammodernamento tecnologie
080.080108.U.097 ASL Bologna i € 1.520.000,00 € 80.000,00 € 1.600.000,00
Istituto Ortopedico APb.19 - Acquisto apparecchiature biomediche
080.080960.1.074 Rizzoli € 1.092.500,00 € 57.500,00 € 1.150.000,00
APb.20 - Interventi per il miglioramento della
sicurezza nei presidi ospedalieri dell'Azienda € 855.000,00 € 45.000,00 € 900.000,00
080.080106.U.066 ASL Imola USL di Imola
APb.21 - Acquisizione Risonanza Magnetica
7.500,00 52.500,00 1.050.000,00
080.080909.1.009 A.0.U. Ferrara {1,5T) €99 € €
APDb.22 - Ristrutturazione/Manutenzione|
straordinaria ex Ospedale Sant'Anna per| € 950.000,00 € 50.000,00 € 1.000.000,00
080.080109.U.076 ASL Ferrara funzioni territoriali
APb.23 - Implementazione e adeguamento
normativo distribuzione principale impianto € 570.000,00 € 30.000,00 € 600.000,00
080.080109.U.077 ASLFerrara elettrico ospedale del Delta (Lagosanto)
APb.24 - Ristrutturazione e adeguamento
blocchi  operatori e aree intensive.
Completamento dotazione tecnologica aree €12.350.000,00 €650.000,00 € 13.000.000,00
080.080114.U.001  |AUSL deila Romagna emergenza e urgenza
W2 - Ammodemamento sistemi e € 4.354.070,94 €229.161,63 €4.583.232,57
080.080114.U.002 AUSL della Romagna tecnologie di diagnostica per immagini 354.070, e I
€75.641.120,94 | €3.981.111,63 | € 79.622.232,57
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Identificazione dell’Accordo

L’art. 2, comma 279, della Legge 244/2007 (Legge Finanziaria 2008) elevo a complessivi 23 miliardi di euro
lo stanziamento finanziario previsto dall’art. 20 della Legge n. 67 dell’ 11 marzo 1988, rendendo disponibili
ulteriori 3.000 milioni di euro per la prosecuzione dei Programmi regionali di riqualificazione strutturale e
tecnologica delle strutture del Servizio sanitario nazionale.

La Regione, con deliberazione di Assemblea Legislativa n. 185 del 22 luglio 2008, provvide al recepimento
dell’Accordo Stato-Regioni del 28 febbraio 2008 relativo alle modalita e procedure per I'attivazione dei
programmi di investimento in sanita attraverso gli Accordi di Programma.

Tali risorse aggiuntive furono ripartite tra le Regioni con Delibera Cipe n. 97/2008; alla Regione Emilia-
Romagna fu assegnato il finanziamento complessivo di € 207.231.703,24 per la prosecuzione del proprio
programma di riqualificazione strutturale e tecnologica. Di seguito la Regione Emilia-Romagna con
deliberazione di Assemblea Legislativa n. 277 del 4 febbraio 2010 provvide all'approvazione di un
programma di ripartizione di dette risorse, individuando 71 interventi ritenuti prioritari.

L’Accordo di Programina sottoscritto il 01 marzo 2013

Successivamente con nota prot. 1782 del 21 gennaio 2013 il Ministero della Salute comunicava
che a seguito della modificata disponibilita del finanziamento statale per la copertura di Accordi di
Programma, I'importo assegnato alla Regione Emilia-Romagna per il finanziamento degli interventi
ritenuti prioritari, era paria € 131.592.131,56.

La Regione Emilia-Romagna con deliberazione di Assemblea Legislativa n. 120 del 18 giugno 2013, approvo
it nuovo elenco, che passa da 71 a 51, degli interventi da finanziarsi con dette risorse rimodulate,
mantenendo tuttavia gli obiettivi strategici previsti dall’originaria proposta di Accordo di Programma.
Rispetto ai 71 interventi previsti nell’'originaria proposta di Accordo di Programma, dei 51 previsti
successivamente 17 sono rimasti invariati e 34 sono stati aggiornati nel solo quadro economico (restando
inalterata la tipologia).

| criteri utilizzati per definire I’elenco dei 51 interventi da finanziarsi sono stati:

- la strategicita dell’intervento nell’lambito degli obiettivi generali e specifici previsti dalla originaria
proposta di Accordo di Programma;

- il mantenimento degli interventi originariamente previsti. In quest'ultimo caso, qualora a seguito della
rimodulazione del finanziamento statale ne risultasse ridotto il Quadro Economico, la piena
funzionalita ed efficacia degli interventi e stata garantita dalla loro articolazione per lotti “funzionali e
funzionanti” .

Di seguito la tabella relativa agli interventi realizzati o in corso di realizzazione finanziati con Accordo di
Programma 01 marzo 2013.



: Realizzazione Casa della Salute Distretto di ~ 950.000,00
Us! Piacenza
Levante

Adeguamento funzionale e messa in sicurezza  950.000,00
Usl Piacenza  delle ‘strutture sanitarie del Distretto di
Ponente

50.000,00  1.000.000,00

Interventi
incendi

Osp Parma

-

Acquisizione apparecchiature sanitarie ed 3.040.000,00 16
Osp Parma arredi da destinare al Dipartimento
Polispecialistico.

SRR - ch

Ristrutturazione  ed ammodérhamento 8.609.206,73 453.116,14 9.062.322,87
tecnologico per riqualificazione = funzionale
corpi del monoblocco storico.

Osp Reggio
Emilia

Ust Reggio Realizzazione Casa della Salute Distretto di  1.900.000,00 100.000,00 2.000.000,00
Emilia Reggio Emilia zona ovest.
= S

Manutenzione  straordinaria presso la  656.450,00  34.550,00 691.000,00
Usl Reggio struttura di via delle Ortolane a Reggio Emilia

Emilia per -la realizzazione del nuovo Centro di

odontoiatria e otorinolaringoiatria

Ammodernamento attrezzature diagnostico-

Osp Modena terapeutiche

Realizzazione di un nucleo di cure primarie 5.510.000,00 290.000,00

Ust Modena strutturale a Modena

Opere per la messa in sicurezza Ospedale 1.450.000,00

Usl Modena Pavullo nel Frignano

Interventi di adeguamento funzionale e 976;744,60 ' >51.407,6A 1028152,21

Uslivagena normativo Ospedale di Carpi

Aéq/s;;isizione e\messa in éewizio di di.spo;sitivi 950.000,00 50.000,00 1.000.000,60
hardware e nuove funzionalita applicative per

5

Ust Modena



il sistema informatico/informativo sanitario

Cdmpletamento delle' aree/ desﬁnate a 3.245.951,78 170.839,57 3.416.791,35
diagnostica, sale operatorie, degli spazi di
supporto e di accoglienza del Polo Cardio -

Toraco - Vascolare

Osp Bologna

-
i
|
B

Ust Bologna

10.084.684,13

Istituto Adeguamenti normativi e miglioramento 3.241.506,40 3.412.112,00
Ortopedico comfort reparti di degenza
Rizzoli

Intéf\;lento di mandtenz:oné straordinaria 2.956.828,&52 155.306,77 3.106.135,3'9H
Usl Imola reparto di geriatria e lungodegenza Ospedale
di Imola

4 !c(“ e 3 i
Potenziamento di
radioterapia

Ompletam

égnostica per immagini e 1.026.000,00 54.000,00 ~ 1.080.000,00
Osp Ferrara

Us| Ferrara Realizzazione Casa della Salute a Bondeno .520.000,00 80.000,00 1.600.000,00

Usl Ferrara 1.925.088,82

i i

Ristrutturazione area ospedale Sant' Anna per
funzioni territoriali Aziende Sanitarie
Sistema Inf

SR ;
100.000,00

Usi Ferrara

tella clinica . _

Ammodernamento tecnologico 1.546.790,00 81.410,00 1.628.200,00
Usl Ravenna \ e R

appafecchnature sanitarie e informatiche

mento ¢ e del Presidio
Ospedaliero di Faen; * .
Acquisto di attrezzature ed arredi per le 1.947.993,91 102.525,99 2.050.519,90
Usl Ravenna  attivitd sanitarie e per I'ampliamento delle

reti hub and spoke di Area Vasta Romagna

i

Acquisizione  attrezzature per  attivita 636.500,00 33.500,00 670.000,00
Usl Forli chirurgica, internistica e comfort per il
paziente

[Acqusione— tecia




Ristrutturazione Casa della Salute Grande del
Presidio sanitario di Forlimpopoli

-

Acquisizione attrezzature per il rinnovamento

tecnologico della rete hub and spoke di Area
Vasta Romagna

Opere di miglioramento strutturale ed
impiantistico dell'Ospedale di Cesena

Il Quadro Finanziario dell’Accordo di Programma sottoscritto il 01 marzo 2103

Oltre al finanziamento statale assegnato dalla Delibera CIPE n. 97/2008 ed al finanziamento regionale alla
realizzazione degli interventi hanno concorso anche risorse derivanti dai bilanci delle Aziende sanitarie per

€11.113.045,78 e per € 500.000,00 da un Comune.

fonti

131.592.131,56 6.925.901,66 11.113.045,78 500.000,00 150.131.079,00

Tabella 2 - Ripartizione Finanziamenti Accordo di programma sottoscritto il 01 marzo 2013




Accordo di Programma Addendum all’Accordo di Programma sottoscritto
il 01 marzo 2103

Il Ministero della Salute con nota DGPROGS 0021158-P-21/07/2015 ha comunicato la disponibilitad degli
stanziamenti per il Programma investimenti ex art. 20, L.67/88 chiedendo al contempo se la Regione Emilia-
Romagna intendesse confermare gli interventi contenuti nel Programma gia presentato al Ministero o se
“alla luce del tempo trascorso dalla originaria programmazione, proporre I'aggiornamento dei contenuti
progettuali originari”.

Con nota PG/2015/535957 del 28 luglio 2015 la Direzione Generale Sanita e Politiche Sociali e per
I'integrazione della Regione Emilia-Romagna, stante il tempo trascorso dalla originaria programmazione e il
parzialmente mutato quadro esigenziale, in considerazione delle sopravvenute normative di settore quali:

o Decreto 02 aprile 2015, n. 70 “Regolamento recante definizione degli standard qualitativi,
strutturali, tecnologici e quantitativi relativi all'assistenza ospedaliera” ;

e Decreto 19 marzo 2015 “Aggiornamento della regola tecnica di prevenzione incendi per la
progettazione, la costruzione e l'esercizio delle strutture sanitarie pubbliche e private di cui al
decreto 18 settembre 2002,

ha risposto che le residue risorse statali pari a € 75.639.571,68, disponibili per la sottoscrizione di un
Accordo di Programma Addendum all'Accordo di Programma sottoscritto it 01 marzo 2013 (di seguito
Accordo di Programma - Addendum), sarebbero state utilizzate per un aggiornamento degli interventi a
suo tempo programmati .

Gli obiettivi dell’Accordo di Programmma - Addendum

Gli obiettivi che con I'attuazione dell’Accordo di Programma - Addendum - si intendono raggiungere sono i
medesimi obiettivi dell’Accordo di Programma originario sia in termini di obiettivo generale che di obiettivi
specifici.

Obiettivo generale

Obiettivo generale del Programma é contribuire all’attuazione del Piano sociale e sanitario regionale
attraverso il mantenimento e il miglioramento di un Servizio sanitario regionale che deve essere al
contempo universale nelle garanzie, e locale nella capacita di soddisfare le aspettative e le preferenze dei
singoli e delle comunita.

Obiettivi specifici

Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

L'obiettivo specifico che si intende raggiungere con questa tipologia di interventi & dato: dalla
ridistribuzione degli spazi all'interno delle strutture ospedaliere a seguito della progressiva rimodulazione
dell’offerta sanitaria; dalla creazione di ambienti con caratteristiche proprie dell’edilizia e dell’'impiantistica
ospedaliera che al contempo assicurino accoglienza e comfort.




Adeguamento ed implementazione della rete territoriale

L'obiettivo specifico & il contributo ad implementare un sistema regionale che permetta percorsi di cura
integrati ospedali-territorio, nella consapevolezza che la continuita e la prossimita delle cure sono elementi
irrinunciabili per poter dare risposte adeguate ai bisogni complessi della popolazione.

Ammodernamento tecnologico

Y

L'obiettivo specifico & accrescere lefficienza e I'efficacia dell’offerta di prestazioni sanitarie al fine di
adeguare la capacita di diagnosi ai progressi scientifici e garantire complete condizioni di sicurezza per il
paziente e per gli operatori. Per raggiungere questo obiettivo, unitamente allammodernamento
tecnologico delle apparecchiature sanitarie, alcuni interventi prevedono I'implementazione di tecnologie
informatiche, hardware e software.

Adeguamento normativo

Obiettivo specifico & garantire ai cittadini la piena fruibilita in sicurezza dell’offerta sanitaria. Elementi
essenziali per raggiungere questo obiettivo sono: la messa a norma delle strutture sanitarie {(prevenzione
incendi e misure antisismiche); gli adeguamenti derivanti dall’evolversi della normativa edilizia ed
impiantistica; gli adeguamenti derivanti dalla rifunzionalizzazione degli spazi.

Di seguito un sintetico aggiornamento dell’analisi socio sanitaria a sua tempo effettuata per dare conto
della coerenza dell’'obiettivo generale e degli obiettivi specifici perseguiti con il contesto socio sanitario che
nel frattempo si & andato delineando.



Interventi non finanziati dall’Accordo di Programma sottoscritto il 1
marzo 2013 nella proposta di Accordo di Programma - Addendum

Per una migliore e complessiva identificazione del contesto e a sottolineare la continuita tra I’Accordo di
Programma sottoscritto il 1 marzo 2013 e I'Accordo di Programma - Addendum proposto si elencano nella
tabella seguente gli interventi non finanziati con I’Accordo di Programma del 1 marzo 2013.

Completamento DH Oncologico e Centro  2.850.000,00  150.000,00  3.000.000,00
ambulatonale 1° hvello

UslReggio  Realizzazione Casa della Salute di  1.045.000,00  55.000,00  1.100.000,00
Emilia Casalgrande

Ammodernamento tecnologlco impianti 950.000,00 50.000,00 1.000.000,00
Osp Modena elettrici @ meccanici strutture sanitarie ed
ammmlstratlve

Opere edili ed impiantistiche di  3.325.000,00 175.000,00  3.500.000,00
Usl Modena  miglioramento e completamento di aree
dell’ ospeda!e di Bagglovara ‘

Ristrutturazione  ed  adeguamenti  2.375.000,00  125.000,00  2.500.000,00
Osp Bologna impiantistici degenze polo medico.
Padughonez

i

Ristrutturazione  ed  ampliamento  2.987.750,00  157.250,00  3.145.000,00

Usl Bologna ospedale di Lonano

léfituto lntervenﬁ her adeguaménto antincendio 1.691.000,00 89.000,00 1.780.000,00
Ortopedico compendio monumentale

Rizzoli

inter:vento di manutenzione straordinaria 1.601.700,00 84.300,00 1.686.000,00

Usl Imola reparto di medlcma Ospedale di Imola

Usl Interventi edili ed impiantistici sulle sedi 864.500,00

Romagna del dipartimento di cure primarie

10



Realizzazione laboratori  di ugéhia | 1.292.000,00 68.000,00
ospedale di Rimini ed ospedale di Riccione

{Interventi per Area Vasta Romagna)

1.360.000,00
Usl

Romagna

Tabella 3 - interventi non finanziati con Accordo di Programma del 1 marzo 2013

Pare anche utile sottolineare che negli oltre cinque anni trascorsi dalla originaria programmazione degli
interventi in elenco, pur cambiando alcune condizioni di contesto normative ed organizzative (richiamate
esplicitamente nei paragrafi seguenti) e pur essendo occorsi significativi eventi quali il terremoto del
maggio 2012, ad oggi la maggior parte degli interventi saranno realizzati con minime e fisiologiche
variazioni nelle modalita esecutive e negli importi con I’Accordo di Programma - Addendum. Nella tabella di
seguito riportata questi interventi appaiono con la dicitura “FINANZIATO”. Altri interventi come: AP0O6-
AP13-AP26-AP62-AP68-AP70 e AP71 risultano “NON FINANZIATI” dalla proposta di Accordo di Programma
- Addendum perché sono stati gia realizzati con fondi regionali o fondi aziendali. Si segnala in particolare
lintervento AP 26 “Ampliamento ed adeguamento del comparto operatorio ospedale di Mirandola”

realizzato con fondi per la ricostruzione post sisma. Gli altri interventi sono stati parzialmente realizzati o
saranno realizzati quando le diponibilita finanziarie lo permetteranno (in particolare AP 36
“Ristrutturazione ed adeguamenti impiantistici degenze polo medico. Padiglione 2” dell’'Azienda
Ospedaliero Universitaria di Bologna). L'unico intervento o meglio parte di intervento che non sara
realizzato sara I'AP 40 “.....ampliamento ospedale di Loiano”

e

Sono previste modifiche di . carattere

Osp Parma Completamento DH Oncologico e FINANZIATO,

Centro ambulatoriale 1° livello ‘ architettonico e distributivo rispetto il
progetto  preliminare del. . precedente
intervento  programmato. Il centro
ambulatoriale sara sostituito con un centro

lievi

Realizzazione Casa della Salute di L'intervento viene realizzato come previsto.
Casalgrande

Osp Ammodernamento  tecnologico FINANZIATO L'intervento & stato rimodulato in "Interventi
Modeéna impianti - elettrici e meccanici di ammodernamento tecnologico ed
strutture sanitarie ed impiantistico”.

amministrative




i
3

Usl Opere edili ed impiantistiche di NON FINANZIATO Gli interventi in parte sono stati realizzati ed

Modena miglioramento e completamento in parte non risultano prioritari a seguito
di aree  dell'ospedale di degli eventi sismici del maggio 2012.

Baggiovara

Osp Ristrutturazione ed adeguamenti NON FINANZIATO E' stata data la prioritd agli interventi
Bologna impiantistici  degenze  polo sull'area  ostetrico - ginecologica e
medico. Padiglione 2 pediatrica. L'intervento sara realizzato nel

momento In cui si disporra della necessarie

risorse finanziarie.
" 3 5

Usl Ristrutturazione ed ampliamento NON FINANZIATO Intervento superato e sostituito
Bologna ospedale di Loiano nell’addendum in seguito al DM 70/2015 e
conseguenti mutate indicazioni regionali.
Alcuni interventi urgenti di ristrutturazione
nell’ospedale di Loiano sono stati eseguiti
con fondi aziendali.

i

Istituto Interventi per adeguamento NON FINANZIATO L'intervento sard realizzato nel momento in

Ortopedico antincendio compendio cui si disporrd della necessarie risorse
Rizzoli monumentale finanziarie.

Usl Imol intervento di  manutenzione
straordinaria reparto di medicina
Ospedale di Imola

= RS = i b» p " S
Usl Interventi edili ed impiantistici NON FINANZIATO L'intervento verra realizzato con altre
Romagna sulle sedi del dipartimento di cure modalita di finanziamento.

primarie

. . N ‘ &i@
Usl Realizzazione laboratori di NON FINANZIATO L'intervento & stato realizzato con fondi
Romagna urgenza ospedale di Rimini ed aziendali.

ospedale di Riccione {interventi

per Area Vasta Romagna)

Tabella 4 - Interventi non finanziati con PAccordo di Programma del 1 marzo 2013 e finanziati nellAccordo di
Programma - Addendum

L’elenco completo degli interventi da realizzare con la proposta dell’Accordo di Programma - Addendum &
riportata a pagina 23 del presente documento.
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Aggiornamento del contesto demografico della Regione Emilia-Romagna

Vengono rappresentati di seguito grafici, tabelle ed indici, aggiornati rispetto i dati presenti nel documento
programmatico relativo al precedente Accordo di Programma.

Il territorio e la popolazione

Il territorio dell’Emilia-Romagna si caratterizza per una pressoché equa suddivisione tra la zona
montagnoso-collinare e la zona pianeggiante come si evince dalla Figura 1.

™ Montagna interna
i Coilina interna
# Collina itoranea

@ Pianura

%

Figura 1 - Superficie per zona altimetrica’

La popolazione residente in Emilia-Romagna al 1 gennaio 2015 é di 4.457.115 con una aumento pari circa al
3% in pit rispetto a quella rappresentata nel precedente Accordo di Programma, relativa al 1 gennaio 2009.

Pare opportuno riportare nei grafici seguenti la suddivisione della superficie della Regione Emilia-Romagna
per zone altimetriche con relative popolazione residente; cio al fine di dare conto di alcuni interventi su
strutture sanitarie ubicate in zona montana (Ospedale di Bobbio, Ospedale di Borgo Val di Taro).

% Pianura
# Collina

# Montagna

Figura 2 — Popolazione residente per zona aitimetrica e provincia

! http://statistica.regione.emilia-romagna.it/ - Territorio - Data ultimo aggiornamento: 01/10/2014 - Fonte: ISTAT




La struttura demografica3
La strutture demografica al 01/01/2015 & la seguente:

110 m Maschi @ Femmine
100
S0

80

O T | T T 1

40000 30.000 20000 10000 G 16000 20000 30.000 40000
Figura 3 ~ Popolazione per eta e sesso

2 http://statistica.regione.emilia-romagna.it/ - Territorio e abitanti - Data ultimo aggiornamento: 12/06/2015 - Fonte:

Regione Emilia-Romagna

3 http://statistica.regione.emilia-romagna.it/ - Popolazione - Data ultimo aggiornamento: 01/01/2015 - Fonte: ISTAT
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i1 Servizio Sanitario Regionale: organizzazione e patrimonio immobiliare,

impiantistico e tecnologico

Rispetto a quanto rappresentato nel precedente Accordo di Programma le Aziende USL di Forli, Ravenna,
Cesena e Rimini sono state unificate in un’unica Azienda USL della Romagna. Inoltre sono stati istituiti due
IRCCS oltre listituto Ortopedico Rizzoli di Bologna. Il Servizio sanitario regionale & pertanto attualmente
costituito da: 10 Aziende Usl, 1 Azienda Ospedaliera, 4 Aziende Ospedaliero-Universitarie, da 3 IRCCS:
Istituto Ortopedico Rizzoli di Bologna, Istituto delle Scienze Neurologiche di Bologna (interno all'Ausl
Bologna) e I'lstituto in tecnologie avanzate e modelli assistenziali in oncologia di Reggio Emilia (interno
all'Aosp di Reggio Emilia).

M Area Vasta Emilia Nord
M Area Vasta Emilia Centrale

# Azienda Usl! della Romagna
# Azienda Unita sanitaria locale
& Azienda Ospedaliera e Ospedaliero-Universitaria
# |stituto di ricovero e cura a carettere scientifico

Figura 4 - Il Servizic Sanitario Regionale

| principali indicatori del Servizio Sanitario regionale sono di seguito rappresentati.

Gli ospedali e i posti letto*

* Fonte: Flussi informativi Ministero della Sanita - Mod. HSP12 e HSP13. Elaborazione del 11/11/2015
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73 24 1.566

303 21 0 324 0 0 0 0 324
413 16 87 516 116 75 191 707
618 80 10 708 0 0 0 0 708
2.752 49 310 3111 1132 219 159 1510 4.621
12.393 668 1163  14.224  2.857 890 797 4544 18.768

Tabelia 5 — Posti letto per Azienda Sanitaria e per disciplina {(gruppi)

| posti letto relativi alle strutture pubbliche della Regione Emilia-Romagna al 31 gennaio 2014 sono pari a
14.224 con una diminuzione pari circa al 12% rispetto a quella rappresentata nel precedente Accordo di
Programma, relativa 31 gennaio 2009. | posti letto relativi alle strutture private accreditare sono pari a
4.544. La riorganizzazione della rete ospedaliera secondo quanto previsto dal DM 2 aprile 2015 n. 70 &
orientata al raggiungimento del riferimento normativo di 3,7 posti letto per mille abitanti. Per adeguare la
dotazione di posti letto della regione alle previsioni del DM, occorre portarsi, entro il 31 dicembre 2016 ad
un numero totale di posti letto pari a 17.330. Concorrono al proseguimento dell’obiettivo i seguenti
elementi:

e miglioramento del livello di efficienza;

¢ riconversione delle attivita gia previste in day hospital, day surgery e ordinario programmato (0-1

giorno) al regime ambulatoriale;
e percorsi di riconversione degli Ospedali di Comunita {0SCO).

157.488

378.371
0,278 |

78.465

28.04

Tabeila 6 - Il patrimonio immobiliare - strutture ospedaliere

Gli Ospedali di Comunita

Gli Ospedali di comunita (DGR 221\2015) sono strutture intermedie tra I'assistenza domiciliare e I'ospedale,
un ponte tra i servizi territoriali e I'ospedale per tutte quelle persone che non hanno necessita di essere
ricoverate in reparti specialistici ma necessitano di un’assistenza sanitaria che non potrebbero ricevere a
domicilio. Le persone assistite sono pazienti, prevalentemente con patologia cronica, provenienti da una
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struttura ospedaliera, per acuti o riabilitativa, che clinicamente possono essere dimessi da ospedali per
acuti, ma non sono in condizione di poter essere adeguatamente assistiti a casa; pazienti fragili e/o cronici
provenienti dal domicilio.

Gli Ospedali di comunita sono quindi strumento di integrazione ospedale-territorio e di continuita delle
cure, erogate sulla base di una valutazione multidimensionale della persona da assistere, attraverso un
piano integrato e individualizzato di cura. L’assistenza & erogata in moduli assistenziali di norma di 15-20
posti letto; la responsabilita del modulo & di un responsabile Infermieristico, la responsabilita clinica &
affidata a medici di famiglia o altri medici, mentre I'assistenza & garantita da infermieri presenti
continuativamente nelle 24 ore, coadiuvati da altro personale (operatori socio-sanitari) e altri professionisti

quando necessario.
Le Case della Salute

Le Case della Salute, istituite con DGR 291\2010, sono un presidio del Distretto, la cui gestione complessiva
¢ affidata al Dipartimento di Cure Primarie che coordina le attivita erogate e cura le interfacce con gli altri
dipartimenti. La Casa della Salute ¢ la sede di accesso e di erogazione dei servizi sanitari, socio-sanitari e
socio-assistenziali per la popolazione dell’ambito territoriale di riferimento del Nucleo di Cure Primarie
(NCP), secondo il paradigma della medicina d’iniziativa, con la presa in carico globale delle persone e
favorendo I’ empowerment della comunita.

Le tipologie esistenti sono tre: “piccola”, “media”, “grande”.

Nella Casa della Salute “piccola” viene garantito I'accesso H 12 alle seguenti funzioni: orientamento (punto
informativo), accesso (prenotazione di visite ed esami); valutazione del bisogno; assistenza del medico di
medicina generale; assistenza del pediatra di libera scelta; assistenza infermieristica (ambulatorio
prestazionale e ambulatorio infermieristico per la gestione integrata della cronicita); assistenza specialistica
a supporto dei percorsi; assistenza ostetrica; e assistenza sociale.

Nella Case della Salute “media/grande” viene garantito I'accesso H 12 alle funzioni presenti nella Casa della
Salute piccola e alle seguenti funzioni: orientamento (punto informativo), accesso (CUP/sportello unico,
sportello sociale), valutazione del bisogno, punto unico di accesso socio-sanitario, unita valutazione
multidimensionale; di supporto (punto prelievi, distribuzione ausili protesici, distribuzione farmaci);
assistenza collettiva in ambienti di vita e lavoro (es. vaccinazioni, screening); assistenza a favore della
donna, dell'infanzia e adolescenza, e delle famiglie (consultorio familiare), assistenza per problemi di salute
mentale e di dipendenze patologiche, una pit ampia offerta di assistenza specialistica e di diagnostica
strumentale ecografica e radiologica rispetto alle CdS piccole (eventualmente anche chirurgia
ambulatoriale); recupero e rieducazione funzionale; coordinamento dell’assistenza domiciliare; rete cure
palliative. Inoltre, i professionisti della Casa della Salute organizzano e/o partecipano ad attivita di
promozione della salute individuale e collettiva. In ogni Casa della Salute media/grande le singole funzioni
sopra elencate presentano livelli variabili di complessita, nei termini di accesso (disponibilita oraria) e di
attivita svolte (es. singolo ambulatorio / intero servizio). Nella Casa della Salute media/grande possono
essere facoltativamente presenti strutture semi-residenziali e/o residenziali sanitarie (es. ospedale di
comunita, hospice) e socio-sanitarie rivolte a diverse tipologie di persone (es. anziani, disabili, non
autosufficienti, persone con problemi di salute mentale e di dipendenze patologiche). Per quanto riguarda
il servizio di continuita assistenziale (ore notturne e giorni pre-festivi e festivi) si prevede che in ogni ambito
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distrettuale, sulla base della densita della popolazione, almeno una Casa della Salute media/grande
garantisca la risposta H 24, ovvero abbia al suo interno il servizio di continuita assistenziale.

La scelta della tipologia di Casa della Salute & in relazione ai bisogni e alla densita della popolazione del
territorio di riferimento e alle caratteristiche del territorio stesso (es. area urbana/rurale, di pianura/collina,
montagna). Dal 2011, a livelio regionale, viene svolto un monitoraggio annuale sullo sviluppo delle Case
della Salute nei singoli territori.

A novembre 2015 in Emilia-Romagna sono 72 le Case della Salute gia funzionanti e ne risultano
programmate 50. Rispetto al 2011, quando le Case della Salute funzionanti erano 42, si registra un
incremento pari al 71%. La popolazione che potenzialmente accede alle Case della Salute funzionanti & circa
1 milione e 680 mila abitanti, circa il 38% del totale della popolazione residente in regione.

Il patrimonio tecnologico

Le tecnologie biomediches

La regione Emilia-Romagna, al 31 dicembre 2014, possedeva un parco tecnologico consistente in circa
165.000 apparecchiature biomediche per un valore di 1,25 Miliardi di Euro con una obsolescenza media di
quasi 10 anni {Tabella 7) con valore medio per abitante di circa € 280 e un valore per posto letto di circa €
87.500.

165.145 | €1.245.292.107,03 9,81

Tabeila 7 ~ Il patrimonio tecnologico - dati complessivi regionali

Considerando che gli interventi riguardanti I'ammodernamento tecnologico si configurano come rinnovo
del parco tecnologico per sostituzione, si riporta nel grafico successivo I'obsolescenza per Azienda Sanitaria.

* Fonte: Flusso informale Osservatorio Tecnologie al 31/12/2014
®Solo apparecchiature aggreganti
"Valore apparecchiature aggreganti e accessorie calcolato sulla valorizzazione
¥Solo apparecchiature aggreganti calcolato a partire dalla data di consegna/collaudo (media aritmetica calcolata su
mese) rispetto alla data di rilevazione coincidente con il 31/12/2014
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BEBE Obsolescenza  =sswemedip RER: 9,8 anni
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9,38 10,19 8,17

14 1342

i2

Figura 5 - I patrimonio tecnologico - obsolescenza complessiva

L'obsolescenza media’ delle apparecchiature, calcolata sull’intero parco tecnologico, & di circa 9,8 anni ed &
un valore in lieve crescita a seguito del fisiologico calo degli investimenti cui si & assistito nel corso degli
ultimi anni. L'obsolescenza media (9,8 anni) non cambia se si considerano solo ASL (9,82) e solo AOSP e
IRCCS (9,8 anni).

Le Grandi Tecnologie, ovvero le apparecchiature importanti ai fini dell'erogazione dei Livelli Essenziali di
Assistenza (LEA), installate nelle province della Regione Emilia Romagna sono™ le seguenti:

2,43 1,04 2 069 O 0,00
1,80 6 1,35 2 045 0 0,00
1,69 6 1,12 2 037 0 0,00
1,71 8 1,14 ' 5 071 1 0,14
1,99 9 090 6 060 1 0,10
1,97 6 1,69 2 05 0 0,00
1,02 3 076 0 000 0 0,00
151 5 1,26 3 076 1 0,25
2,38 2 059 2 059 0 0,00
1,82 48 1,08 24 054 3 0,07

Tabella 8- 1l patrimonio tecnologico - strumentazione per bioimmagini, radioterapia e per chirurgia endoscopica
robotizzata

° Media aritmetica calcolata sulla data di consegna/collaudo rispetto al 31/12/2014
' Rilevazione Flusso “Grandi Apparecchiature” al 31/12/2014
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Tabella 8 - il patrimonio tecnologico - strumentazione per medicina nucleare

Le tecnologie informatiche

L'Information Communication Tecnology (ICT) & lo strumento necessario e strategico, nel rispetto della
Vision della Regione Emilia-Romagna, per l'innovazione dei processi organizzativi a livello ospedaliero,
nell’ambito delle cure primarie e dei servizi di supporto e funzionale al miglioramento della sicurezza e
della qualita dei processiassistenziali e diagnostici.

Tra i principali ambiti di intervento dell'ICT rientrano le azioni del percorso di dematerializzazione delle
prescrizioni specialistiche e farmaceutiche, I'evoluzione dell'infrastruttura Backbone SOLE, la realizzazione
nelambito del sistema infrastrutturale regionale SOLE - Sanita OnLinE dell’applicativo unico di Scheda
Sanitaria Individuale (SSI) in uso in particolare ai Medici di Medicina Generale, I'adeguamento delle
piattaforme per I'utilizzo dell’identita digitale (SPID), la realizzazione di un applicativo unico per la gestione
delle risorse umane (GRU), la realizzazione di un sistema unitario per la Gestione informatizzata dell’Area
Amministrativa Contabile (GAC) e la realizzazione di un unico applicativo per la gestione dei Servizi
Trasfusionali dell’intera Regione.

Gli interventi che saranno realizzati in ambito ICT con I'Accordo di Programma — Addendum saranno
coerenti con quanto in precedenza illustrato.
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Coerenza interna dell’Accordo di Programma - Addendum

Definito il contesto in termini di dotazione di strutture ospedaliere e territoriali, di posti letto e di
tecnologie € possibile definire l'incidenza percentuale sul Programma del fabbisogno finanziario per
obiettivi specifici e per tipologia di intervento secondo i grafici sotto riportati.

# nuova costruzione M ristrutturazione % acquisto tecnologie M manutenzione straordinaria

Figura 6 - Fabbisogno finanziario per tipologie

8 Adeguamento furzionale dedla rete ospedaiera B Ammodernamente tecnciogico
5 Adeguamento nor mativo @ Adeguamentc ed implementazione rete territoriale

Figura 7 - Fabbisogno finanziario per obiettivi specifici
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Gli interventi dell’Accordo di Programma - Addendum

Gli interventi proposti nell’Accordo di Programma - Addendum sono elencati nel prospetto in Tabella 10. Di
ciascun intervento e stata predisposta una scheda che georeferenzia I'intervento, illustra le principali
caratteristiche tecniche, definisce gli aspetti economico finanziari e fornisce indicazioni sulla
programmazione per la sua realizzazione.

Gli interventi significativamente piu importanti dal punto di vista economico sono:

® APb.06 - Realizzazione 2° lotto funzionale MIRE — Maternita Infanzia Reggio Emilia;

e APb.16 - Riordino e riqualificazione delle strutture dell'Area Pediatrica nelllambito del Polo
Materno - Infantile (Padiglioni 4, 10, 13, 16) del’Aosp di Bologna - secondo stralcio funzionale -;

e APb.24 - Ristrutturazione e adeguamento blocchi operatori e aree intensive. Completamento
dotazione tecnologica aree emergenza e urgenza dell'Ausl della Romagna.

| tre interventi sommano 43.080.000,00€.
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Usl Piacenza

Usl Piacenza

Osp Parma

Usl Parma

Usl Parma

Osp Reggio
Emilia
Usl Reggio
Emilia

Usl Reggio
Emilia
Usl Reggio
Emilia

Osp Modena

Osp Modena

Osp Modena

Usl Modena

Usl Modena

Us! Modena
Osp Bologna

Usl Bologna
Usl Bologna

istituto

Ortopedico
Rizzoli
Usl Imola

Osp Ferrara

Usl Ferrara

Usl Ferrara

Usl Romagna

Usl Romagna

Bobbio
Ammodernamento tecnologie biomediche

Realizzazione nuovo Day-Hospital Oncoematologico e
Centro Prelievi

Realizzazione di Casa della Salute di Fornovo Taro
Miglioramento sismico e “ridistribuzione funzionale
Corpo Storico dell’'Ospedale di Borgo Val di Taro
Realizzazione 2° lotto funzionale MIRE — Maternita
Infanzia Reggio Emilia

Realizzazione Casa della Salute di Casalgrande (RE)

Realizzazione Casa della Salute di Castelnovo Sotto
(RE)

Interventi di adeguamento normativo ospedale di :"

Ristrutturazione e adeguamento antincendio del .

fabbricato poliambulatoriale di Correggio
Ristrutturazione spazi per Senologia clinica e screening
mammografico

interventi  di ammodernamento tecnologico ed;
impiantistico
Ammodernamento  tecnologie  biomediche ed

informatiche

Interventi edilizi, strutturali ed impiantistici per la
ristrutturazione del Corpo 02 dell’'Ospedale di
Mirandola e 'adeguamento del centro prelievi,
Ammodernamento tecnologie ICT

Ammodernamento tecnologie biomediche

Riordino e riqualificazione delle strutture dell'Area
Pediatrica nell'ambito del Polo Materno - Infantile
(Padiglioni 4, 10, 13, 16) - secondo stralcio funzionale -
Nuovo pronto soccorso Ospedale di Bentivoglio

Ammodernamento tecnologie biomediche

Acquisto apparecchiature biomediche

Interventi per il miglioramento della sicurezza nei
presidi ospedalieri dell'Azienda USL di Imola
Acquisizione Risonanza Magnetica (1,5T)
Ristrutturazione/Manutenzione straordinaria ex
Ospedale Sant'Anna per funzioni territoriali
Implementazione ed . adeguamento - normativo
distribuzione principale impianto elettrico ospedale
del Delta (Lagosanto)

Ristrutturazione e adeguamento blocchi operatori e
aree intensive. Completamento dotazione tecnologica
aree emergenza e urgenza

Ammodernamento sistemi e tecnologie di diagnostica
per immagini

i

€1.097.250,00

€ 3.325.000,00
€ 4.750.000,00

€ 760.000,00
€ 665.000,00

€10.450.000,00

€ 1.045.000,00

€1.235.000,00

€665.000,00

€ 950.000,00

€ 475.000,00

€ 950.000,00

€ 1.900.000,00

€1.425.000,00
€ 1.900.000,00
€ 18.129.800,00

€ 3.230.000,00
€1.520.000,00
€1.092.500,00

€ 855.000,00

€ 997.500,00
€950.000,00

€ 570.000,00

€ 12.350.000,00

€ 4.354.070,94

€57.750,00

€ 175.000,00
€ 250.000,00

€40.000,00
€ 35.000,00

€ 550.000,00

€ 55.000,00

€ 65.000,00

€ 35.000,00

€ 50.000,00

€ 25.000,00

€ 50.000,00

€ 100.000,00

€ 75.000,00
€ 100.000,00
€954.200,00

€ 170.000,00
€ 80.000,00
€ 57.500,00

€ 45.000,00

€ 52.500,00
€ 50.000,00

€ 30.000,00

€ 650.000,00

€229.161,63

€ 1.155.000,0(

€ 3.500.000,0(
€5.000.000,0(

€ 800.000,0(
€ 700.000,0(

€ 11.000.000,0(

€ 1.100.000,0(

€ 1.300.000,0(

€ 700.000,0(

€ 1.000.000,0(

€ 500.000,0(

€ 1.000.000,0(

€ 2.000.000,0(

€ 1.500.000,0(
€ 2.000.000,0(
€ 19.084.000,0(

€ 3.400.000,0(
€ 1.600.000,0(
€ 1.150.000,0(

€ 900.000,0(

€ 1.050.000,0(
€ 1.000.000,0(

€ 600.000,0(

€ 13.000.000,0(

€4.583.232,5:

Tabelia 10 - Interventi dell'Accordo di Programma ~ Addendum
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La descrizione dei tre principali interventi

Realizzazione 2° lotto funzionale MIRE - Maternitd Infanzia Reggio Emilia

La progettazione del nuovo padiglione ospedaliero MIRE trae le premesse dai cambiamenti socio-culturali
avvenuti in ambito Materno-iInfantile nel corso dell’ultimo decennio, e dai cambiamenti socio-demografici
della Provincia di Reggio Emilia; tali cambiamenti rendono necessaria una rivalutazione della qualita
dell'assistenza e della quantita dei servizi offerti alle donne, ai neonati e, in generale, ai pazienti in eta
pediatrica al fine di adeguare I'offerta ai mutati bisogni e di garantire risposte appropriate, efficaci e
moderne, in ambienti con pil elevati standard di comfort alberghiero e sempre maggiori garanzie per la
sicurezza e la salute degli operatori, nel rispetto della normativa vigente in materia di autorizzazione e
accreditamento delle strutture sanitarie.

Nella provincia di Reggio Emilia negli ultimi anni si & assistito ad un incremento della popolazione (+18,8%
dal 1999 al 2014), il piu alto registrato in Regione e tra i piu alti in Italia, correlato ad un costante
incremento dell’afflusso di popolazione immigrata e ad un aumento della natalita (10 - 11%o).

A tale aumento di natalita si & associata una maggiore complessita, sia per 'aumento di nascite premature
e gravidanze patologiche, con conseguenti problemi in eta pediatrica, sia per profonde modificazioni della
struttura familiare e sociale.

Ultimamente si & infatti modificato il ruolo della donna nella nostra societa e questo ha portato a
procrastinare I'epoca della ricerca di maternita, proiettandola oltre i 30 anni, con un conseguente aumento
di nascite premature e/o patologiche, oltre che un aumento al ricorso alla procreazione medicalmente
assistita. L'Azienda Ospedaliera di Reggio Emilia come centro HUB, risponde ai bisogni assistenziali delle
donne con condizione di rischio della gravidanza. Dal 1998 al 2014 il numero dei ricoveri ostetrico-
ginecologici si & piu che raddoppiato passando da non piu di 3.500 a 7.455 tra degenza ostetrica (2892
ricoveri), degenza ginecologica (1.011 ricoveri) e day hospital ostetrico e ginecologico (3.552 ricoveri).

La realizzazione del MIRE si inserira in un contesto di riorganizzazione del settore Materno-infantile della
provincia di Reggio Emilia, secondo i modelli delle reti cliniche integrate fra ospedale e territorio e hub &
spoke. La nuova struttura sara sede di insegnamento, in una relazione istituzionalizzata con I'Universita di
Modena e Reggio Emilia.

La proposta progettuale si articola su quattro piani fuori terra ed un seminterrato e dispone di una
superficie operativa di circa 15.500 m* (oltre a circa 700 m? per cunicoli tecnici interrati). 1l Quadro
Economico per la realizzazione dell’edificio e delle opere di completamento (sistemazioni esterne ed
allacciamenti) prevede la scansione dell'intervento in tre lotti funzionali, secondo un criterio di progressiva
autonomia e funzionalita dal punto di vista tecnico e sanitario, e correlata alla erogazione dei rispettivi
finanziamenti. Il costo complessivo dell’intervento & € 37.361.250.

Il primo lotto funzionale per € 14.000.000 ¢ stato finanziato dalla Regione Emilia-Romagna (delibera di
Assemblea Legislativa n. 42 del 27 ottobre 2015). Il secondo lotto funzionale per € 11.000.000 & oggetto di
questa proposta di Accordo di Programma. |l terzo lotto per un valore di € 12.361.250 sara realizzato nel
momento in cui si renderanno disponibili le risorse finanziare necessarie.

Di seguito una sintetica descrizione dell'intervento secondo la suddivisione per lotti funzionali.
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L'impianto distributivo del MIRE & il seguente:

Piano Seminterrato
- Locali tecnici;
- Spogliatoi; depositi; sala riunioni.

Piano Terra
- Camera Calda;
- Atrio ingresso/Accettazione/Segreteria Dipartimentale Unificata;
- Ambulatori accettazione ricoveri per urgenze ostetrico-ginecologiche;
- Blocco Travaglio-Parto (6 sale travaglio parto con annessa sala operatoria dedicata alle urgenze
ostetriche);
- Blocco operatorio (4/5 sale operatorie);
- Ambulatorio chirurgico ginecologico di Day Surgery;
- Terapia Intensiva, semintensiva e minima neonatale (19 postazioni + 3 isolamenti).

Piano Primo
- Degenza ordinaria e Day Hospital di Area pediatrica (36 p.l.: 28 p.l. + 4 p.l. OB + 4 p.l. a soffietto);
- Ambulatori/Studi medici.

Piano Secondo
- Degenza Ordinaria della Struttura Complessa di Ostetricia e Ginecologia (36 p.l.) ;
- Degenza Ordinaria e Day Surgery di Ginecologia Chirurgica Oncologica (22 p.l. di DO e 6 p.l. di DS);
- Studi/Ambulatori.

Piano Terzo
- Procreazione Medicalmente Assistita e Day Surgery (8 p.l.).

La progettazione e la realizzazione dell'intervento sara rispondente alla normativa in materia di: protezione
antisismica; protezione antincendio; sicurezza antinfortunistica; igiene dei luoghi di lavoro; eliminazione
delle barriere architettoniche.

1’ Lotto funzionale

Nel primo lotto funzionale sono compresi i lavori per la realizzazione al grezzo dell'intero edificio (strutture
portanti e tamponamenti esterni) ed il completamento delle finiture del piano primo (Pediatria), della
passerella di collegamento con il padiglione Centro Oncologico Reggio Emilia (CO-RE) al piano primo, e delle
scale costituenti vie di esodo da piano primo a terra; sono inoltre comprese le opere impiantistiche
elettriche e meccaniche minime per la messa in funzione del piano primo, oltre che i parcheggi di
competenza del lotto.

Ai fini della utilizzabilita della struttura gia a partire dal 1’ Lotto di intervento si specifica che:

- il reparto di Degenza di Pediatria al piano primo, nonché I'area adibita ad Ambulatori e Studi Medici
in adiacenza, sono raggiungibili da tutti gli utilizzatori (personale, pazienti, pubblico) a partire dai
percorsi orizzontali e verticali generali dell’Ospedale, attraverso 'esistente CO-RE e la nuova
passerella di collegamento (prevista al grezzo a piano terra ed al finito al piano primo), allineata con
la passerella di collegamento tra CO-RE e monoblocco ospedaliero esistente;
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- la presenza di adeguate vie di esodo a luogo sicuro & garantita dalla realizzazione al finito dei corpi
scala dal piano terra al primo; mentre non & prevista I'attivazione di accessi diretti al pubblico
dall’esterno né la realizzazione della camera calda;

- le aree tecniche e di supporto poste al Piano Seminterrato sono connesse alle alimentazioni
tecniche ed ai percorsi logistici generali del’Ospedale mediante due collegamenti interrati che
immettono ai percorsi tecnici del CO-RE;

2' Lotto funzionale

Nel secondo lotto funzionale sono compresi i lavori per la realizzazione delle finiture del piano terra (Blocco
Operatorio, Terapia Intensiva Neonatale, Blocco Travaglio-Parto, passerelia di collegamento al CORE) e del
piano secondo (degenze di Ostetricia e Ginecologia), nonché della camera calda al piano terra; sono inoltre
comprese le opere di implementazione delle centrali generali dell'Ospedale per I'allacciamento definitivo
del MIRE, oltre che i parcheggi di competenza del Iotto.

Nel dettaglio le opere comprese nel 2’ Lotto sono le seguenti:

e EDIFICIO
- Piano terra: completamento delle finiture dell'intero piano; camera calda.
- Piano secondo: completamento delle finiture dell’intero piano.
- Area esterna: realizzazione delle opere minime per I'accessibilita del fabbricato dall’esterno.
e ALLACCIAMENTI E OPERE ESTERNE
- Realizzazione delle nuove centrali in raddoppio delle centrali tecnologiche generali
dell’Ospedale (nuova costruzione).
- Fornitura ed installazione della cabina di trasformazione al completo dei nuovi quadri MT,
trasformatori, quadri BT, ecc.

- Fornitura ed installazione di n. 1 nuovo gruppo elettrogeno.

- Fornitura ed installazione di n. 2 UPS per servizi vitali (parallelo ridondante).

- Completamento della sottostazione teleriscaldamento per la parte idrico-sanitaria.
- Realizzazione nuova centrale vuoto endocavitario.

- Realizzazione prima parte della nuova centrale idricosanitaria.

- Parcheggi: realizzazione a raso in quota minimale afferente al 2’ Lotto.

In merito alla utilizzabilita della struttura al completamento del 2’ Lotto di intervento, insieme alle correlate
opere di completamento, si specifica che:

- & prevista la realizzazione concomitante della piastra tecnologica (piano terra) relativa al Blocco
Operatorio di ginecologia — ostetricia, Blocco Parto, Terapia Intensiva Neonatale, unitamente ai
reparti di degenza di ginecologia ed ostetricia, conferendo adeguata autonomia funzionale al
Dipartimento Ostetrico - Ginecologico;

- e prevista la realizzazione al piano terra dell’area di accoglienza — reception conferendo autonomia
anche gestionale al Dipartimento;

- per le rimanenti funzioni logistiche generali, compresi gli spogliatoi del personale, I'edificio in
concomitanza alla attivazione del 2’ Lotto si servira dei servizi generali dell'Ospedale;

- tutte le funzioni sono connesse ai fini tecnologici, logistici e sanitari mediante i percorsi gia descritti
(nuova passerella e collegamenti interrati) ai percorsi generali dell’Ospedale e del CO-RE;
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- la presenza di adeguate vie di esodo dai piani attivati a luogo sicuro, & garantita dalla realizzazione
al finito dei corpi scala dal piano terra al secondo; in merito agli accessi all’edificio dall’esterno sono
previste nel 2’ lotto le sole opere di sistemazione esterna minimali e la realizzazione delle camera
calda;

- ai fini della funzionalita tecnologica, & previsto invece il completamento delle centrali di
alimentazione e reti di fornitura del MIRE, ad esclusione delle opere non strettamente
indispensabili (per ridondanza);

- pertanto resta garantita dal punto di vista sanitario la piena funzionalita dei piani attivati.

3’ Lotto funzionale

In sintesi, nel terzo lotto funzionale sono compresi la realizzazione del piano interrato (spogliatoi,
magazzini, depositi, ecc.), il completamento delle finiture del piano terzo (PMA); opere di completamento
delle centrali e sistemazione dell’area esterna (parcheggi di competenza del lotto, giardino di inverno
pediatria, ecc.).

Ai fini della utilizzabilita della struttura al completamento del 3’ Lotto di intervento si specifica che:

- Sono intese completate le opere inerenti il funzionamento dell’edificio con le garanzie di
ridondanza per gli opportuni servizi;

- Eintesa raggiunta la autonomia funzionale, con il completamento del piano seminterrato per aree
di servizi generali di pertinenza dell’edificio (spogliatoi personale, depositi, sale riunioni, ecc.; sono
esclusi locali per diagnostiche);

- Sono intese completate le opere di sistemazione esterna;

- E inteso completato il nuovo parcheggio a raso, in conformita agli accordi da intraprendersi con i
competenti uffici comunali.

Rior dmo e nquahhcazwne delle strutture dell’Ar gg Pedldtl‘l(.a nell’ambito del Polo Materno -

L’Azienda Ospedaliero Universitaria di Bologna ha predisposto nel corso del 2015 uno studio di fattibilita
“RICONFIGURAZIONE FUNZIONALE E ARCHITETTONICA DELL’AREA PEDIATRICA NELL'AMBITO DEL POLO
MATERNO - INFANTILE” che prevede la riqualificazione completa delle strutture afferenti all’area materno-
infantile, 'ampliamento del Padiglione 4 — Ginecologia — Ostetricia per ospitare le attivita pil tecnologiche
(comparto operatorio, area travaglio e parto, pronto soccorso ostetrico e ginecologico, ecc.), la galleria
multifunzionale sulla quale si affacceranno i principali accessi dei padiglioni circostanti e che ricoprira
Fimportante funzione di gestire e distribuire i flussi pedonali in sicurezza fra i Padiglioni 4 (Ostetricia-
Ginecologia), 8 (Ematologia), 10 (Gozzadini, quale punto di accesso), 13 (Pediatria) e del futuro Polo
Oncologico, attraverso un efficiente sistema di organizzazione dei percorsi senza che vengano a crearsi
promiscuita fra differenti tipologie di utenza.

1’ Lotto funzionale

il 1’ lotto funzionale prevede alcuni interventi prioritari nel Padiglione 4 — Ostetricia e Ginecologia
(collocazione della Neonatologia al 2° piano, ristrutturazione della degenza di Ostetricia, riqualificazione del
Comparto Operatorio e del blocco Travaglio e Parto, realizzazione di spazi per la PMA, ecc.) e nel Padiglione
13 — Pediatria, 2° e 3° piano (ristrutturazione del Comparto Operatorio, della Terapia intensiva, della
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degenza di Chirurgia Neonatale e del direzionale di Chirurgia Pediatrica) per un quadro economico pari a
22.715.390 € finanziati per 17.000.000 € con fondi regionali e per 5.715.390 € con fondi aziendali.

2’ Lotto funzionale

I 2° stralcio funzionale & rivolto principalmente all’area pediatrica, ovvero ai Padiglioni 13 e 16, in quanto
gli interventi afferenti al 1° straicio funzionale consentono di operare una sostanziale riqualificazione
dell’area materno - infantile (rifunzionalizzazione e parziale ampliamento - sopraelevazione del Padiglione
4) e dell'area pediatrica (secondo e terzo piano del Padiglione 13).

Nel merito con gli interventi proposti (2’ Lotto funzionale) si va ad intervenire nelle seguenti aree:

area pediatrica afferente al Padiglione 13, e piu precisamente nell’ambito delle Unita Operative e
Dipartimentali relative alle funzioni di Pronto Soccorso Pediatrico e Pediatria d’Urgenza, Radiologia
Pediatrica, Neuropsichiatria Infantile e Chirurgia Pediatrica:

* adeguare l'attuale sistema veicolare e pedonale degli accessi in emergenza ed urgenza, sia dei
mezzi di soccorso, sia dei privati, al fine di migliorare le condizioni di accoglienza ed informazione,
nonché |'operativita e la gestione del presidio. In tale contesto di adeguamento si prevede altresi la
realizzazione di una nuova camera calda e relative rampe di accesso e correlate sistemazioni
esterne;

* operare al piano rialzato la radicale riqualificazione, anche mediante interventi di ampliamento,
dellarea di Emergenza, Urgenza, Osservazione e Degenza breve relativa al Pronto Soccorso
Pediatrico;

* ampliare, sempre al piano rialzato, I'offerta diagnostica per immagini e di radiodiagnostica
mediante la riqualificazione e I'ampliamento dell’attuale area di Radiologia con la creazione di un
collegamento diretto all'area di Emergenza Urgenza;

e migliorare, in corrispondenza dell'ingresso est posto al piano rialzato, le aree comuni destinate
all'accoglienza, informazione ed orientamento dell’'utenza, sia elettiva che in emergenza, mediante
la riqualificazione architettonica e I'implementazione del comfort ambientaie e delle attrezzature di
arredo e di ristorazione, nonché per mezzo del potenziamento degli impianti ascensori a servizio
del pubblico e dell'offerta dei locali destinati ad attesa e correlati servizi igienici;

e operare la ristrutturazione radicale delle aree di degenza poste ai piani primo, secondo e terzo,
perseguendo anche I'obiettivo di ridurne i posti letto, al fine di dotare ogni singolo ambiente di
degenza di specifico servizio igienico, nonché migliorare le condizioni di comfort ambientale e
psicologico;

nell’area pediatrica ubicata al Padiglione 16, e piu precisamente nel’ambito delle Unita Operative e
Dipartimentali relative alle funzioni di Pronto Soccorso Pediatrico e Pediatria d’Urgenza, Neuropsichiatria

Infantile e del Comparto Poliambulatoriale:

e accorpare, al piano rialzato, mediante radicale riqualificazione funzionale ed architettonica I'intera
offerta poliambulatoriale, attualmente presente all'omologo piano del prospiciente Padiglione 13;

e creare un collegamento tra il padiglione 16 al padiglione 13 mediante la costruzione di un volume
collocato in corrispondenza della camera calda Pronto Soccorso Pediatrico;

¢ collocare, sempre al piano rialzato, I'area operativa di Neuropsichiatria Infantile afferente ai
Disturbi del Comportamento Alimentare (DCA). L'intervento & previsto in corrispondenza della
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porzione di edificio direttamente accessibile dall’esterno ed esattamente sottostante al day
hospital della medesima funzione assistenziale (D.H. DCA}, anch’essa oggetto di interventi di
miglioramento distributivo ed impiantistico;

e intervenire sull'intero piano primo per operare I'adeguamento distributivo, architettonico ed
impiantistico di due specifiche aree assistenziali: la prima afferente al day hospital dell’'U.O. di
Pediatria d’Urgenza; la seconda, come gia precisato al precedente punto, inerente I'area del day
hospital afferente ai percorsi assistenziali per i disturbi dei comportamenti alimentari nell’ambito
dell’'U.0. di Neuropsichiatria Infantile.

La realizzazione dell’intervento nel suo insieme prevede gli obiettivi di adeguamento alla prevenzione
incendi e di adeguamento / miglioramento sismico.

In particolare per 'adeguamento sismico, la progettazione strutturale si configura nel contesto normativo
delle NTCO8 come conseguenza della classificazione sismica del territorio. Le Unita strutturali di nuova
realizzazione devono essere in grado di soddisfare completamente le azioni di tipo statico e devono
presentare un livello di sicurezza, nei confronti dell'azione sismica, totale. Le Unita strutturali esistenti
possono essere soggetti ad interventi diretti sulle strutture originarie e ad ampliamenti delle medesime. Gli
ampliamenti, intesi come costruzioni di nuova realizzazione a servizio diretto dell'unita originaria devono
soddisfare le prestazioni corrispondenti agli edifici di nuova realizzazione. Gli interventi diretti sulle
strutture originarie degli edifici esistenti sono classificate in tre categorie: interventi locali, di miglioramento
o di adeguamento e ad ogni categoria di intervento corrisponde una richiesta specifica prestazionale della
struttura nella configurazione finale. Gli interventi di miglioramento coinvolgono la struttura nel suo
complesso. Le unita strutturali esistenti devono essere in grado di soddisfare completamente le azioni di
tipo statico e devono presentare un livello di sicurezza nei confronti dell'azione sismica superiore a quello
dello stato di fatto.

g.ggnologica aree emergenza e urgenza

L'intervento nasce dalla necessita di completare il processo di adeguamento della rete operatoria e delle
aree emergenza/urgenza (quest’ultime in particolare per I'ospedale Infermi di Rimini) della nuova AUSL
della Romagna per quel che riguarda sia la specifica normativa edilizia ed impiantistica sia le relative
dotazioni tecnologiche. In particolare si vuole ottenere la massima concentrazione di tutte le attivita
operatorie in aree centralizzate, dismettendo aree operatorie ora disperse tra diversi padiglioni e

collocandole in aree realizzate in linea con l'evolversi della normativa edilizia ed impiantistica; in
particolare, per i P.O. di Ravenna, Forli e Cesena I'obiettivo & quello di creare un'unica area delle attivita
operatorie ristrutturando aree adiacenti ad esse o rinnovando dal punto di vista della riorganizzazione degli
spazi e delle dotazioni impiantistiche e tecnologiche ormai obsolete i vecchi blocchi operatori posti in
adiacenza a quelli recentemente realizzati.

Nel dettaglio:

- per il Presidio Ospedaliero di Ravenna l'intervento ha I'obiettivo di creare due nuclei operatori, uno
posto nell'area ove & stato recentemente realizzato il nuovo blocco operatorio del DEA, ove
saranno collocate tutte le attivita dei blocchi operatori oggi variamente dislocati nel presidio in aree
non piu rispondenti all'evolversi della normativa edilizia e impiantistica e l'altro, posto nell'area
materno infantile, in adiacenza all'Area Travaglio Parto recentemente realizzata, ove sara collocata
l'attivita operatoria dell'Ostetricia. Dunque l'intervento riguarda: I'adeguamento del vecchio blocco
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operatorio risalente agli anni '70, di superficie pari a circa 875 m?, posto in adiacenza a quello di
recente realizzazione all'interno del DEA, tramite opere di rinnovo delle finiture edili e di tutti gli
impianti con particolare attenzione all’eliminazione delle vulnerabilita sismica degli elementi non
strutturali e all'adeguamento antincendio, oltre che al rinnovo delle dotazioni tecnologiche;
I'adeguamento, con le stesse modalita, del blocco operatorio di circa 375 m?, oggi utilizzato dalla
Ginecologia e Ostetricia, con l'obiettivo di collocarci esclusivamente le attivita operatorie della
Ostetricia.

- per il Presidio Ospedaliero di Cesena si tratta di un piccolo ampliamento dell’attuale blocco
operatorio centralizzato, che sfruttera 'ampliamento strutturale che verra realizzato per il Pronto
Soccorso, situato al piano superiore. In questo ampliamento, di superficie pari a circa 100 m?, sara
collocata una sala angiografica funzionalmente collegata col blocco operatorio.

- per il Presidio Ospedaliero di Forli si tratta di modificare I'attuale blocco operatorio centralizzato
dell’ospedale Morgagni, mediante ristrutturazione di un’area situata al suo interno, di circa 150 m?,
per realizzare nuove sale operatorie.

- per il Presidio Ospedaliero di Rimini lintervento consiste essenzialmente nella dotazione
tecnologica dei due piani del DEA, in fase di completamento, dedicati all’area materno-infantile.

Per tutte le aree oggetto d’intervento si procedera anche all'adeguamento rispetto alla regola di
prevenzione incendi di cui al Decreto 19 marzo 2015.

It costo dell’intervento viene quantificato in € 13.000.000 complessivi, di cui circa € 6.500.000 riguardanti le
opere edili ed impiantistiche e circa € 6.500.000 le tecnologie sanitarie.

Il quadro finanziario dell’Accordo di Programma - Addendum

L’Accordo di Programma — Addendum prevede, oltre al finanziamento statale ed al finanziamento
| regionale, anche risorse derivanti dai bilanci delle Aziende sanitarie per € 1.016.000.

Stato : Regione Azien@ anitarie

75.641.120,94 3.981.111,63 1.016.000,00 80.638.232,57

Tabella 11 - Ripartizione Finanziamenti Accordo di programma - Addendum

30



Schede tecniche degli interventi
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Scheda tecnica intervento - APb.01 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88

IV Fase, 2° stralcio —~ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda USL di Piacenza

Titolo

Interventi di adeguamento normativo ospedale di Bobbio

Georeferenziazione

Tipologia struttura sanitaria: Ospedaliera

Comune: Bobbio

Via: Garibaldi, 3

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 45.000
Posti letto: 26

Superficie struttura: 4.100 m?

Tipo Intervento

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

Qaoaaaax=xa

Superficie interessata dall‘intervento: 4.100 m’
Posti letto interessati dall’intervento: 26

L’adeguamento strutturale ed antincendio sara esteso all'intero fabbricato

Descrizione
sintetica
intervento

A seguito delle verifiche di vulnerabilita sismica si rende necessario il
miglioramento strutturale dell’edificio situato in comune di Bobbio, classe sismica
3. l'intervento finanziato permettera di consolidare le strutture per rispondere ai
requisiti richiesti dalla attuale normativa, anche in termini di classificazione della
struttura che potra rientrare nella categoria degli ospedali di comunita.

Sono previsti inoltre interventi sulla compartimentazione antincendio per
rispondere alle recenti norme tecniche di prevenzione incendi.

Verra inoltre realizzata una camera mortuaria rispondente ai requisiti di polizia
mortuaria non ottemperati da quella attuale.

Non si prevede alcun aumento di superficie o posti letto.




Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

O Adeguamento ed implementazione rete territoriale
O Ammodernamento tecnologico

X Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

I Costo complessivo dell’intervento €

1.155.000,00

|

Piano Finanziario

Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 1.155.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00

Totale 1.155.000,00

O Studio di Fattibilita

(0 Documento preliminare alla
Categoria D1 Stato Progettazione progettazuong .

O Progetto preliminare

O Progetto definitivo

O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione 31.12.2016 Inizio Lavori 30.04.2017
Fine Lavori 30.04.2018 Attivazione 30.06.2018
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Scheda tecnicaintervento - APb.02 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio —~ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda USL di Piacenza

Titolo

Ammodernamento tecnologie biomediche

Georeferenziazione

Tipologia struttura sanitaria: tutte le strutture della Ausl di Piacenza
Comune: n.a.

Via: n.a.

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 288.620

Posti letto: 799

Superficie struttura: n.a.

Tipo Intervento

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

aa<xu00aaaa

Superficie interessata dall‘intervento: n.a.
Posti letto interessati dall'intervento: n.a.

Descrizione
sintetica
intervento

L'Azienda Usl di Piacenza, caratterizzata da un parco tecnologico datato con elevato
indice di obsolescenza, necessita di un programma di interventi di
rinnovamento/aggiornamento delle attrezzature. Nella maggior parte dei casi si tratta
di richieste di sostituzione per le quali risulta impossibile o non conveniente la
riparazione o che presentano problemi irrisolvibili di sicurezza ed affidabilita insiti
nell’obsolescenza della tecnologia. L'intervento riguarda 'ammodernamento del parco
attrezzature sanitarie che presenta un’obsolescenza significativa. Tutto I'importo del
finanziamento richiesto & infatti destinato alla sostituzione di attrezzature presenti in
azienda ma che nell’arco di 24/36 mesi dovranno essere sostituite.
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi J

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera
0 Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico
0 Adeguamento normativo
Gli obiettivi operativi che si vogliono raggiungere con la realizzazione
dellintervento sono i seguenti
¢ rinnovamento del parco attrezzature dell’azienda,
¢ riqualificazione delle prestazioni erogate che potranno contare su
Obiettivi Operativi tecniche piu moderne ed efficienti,
e riduzione liste di attesa quale conseguente della minor incidenza di
fermo macchina,
e miglior utilizzo del tempo operatore che potra lavorare con maggior
certezza di tempi e miglior programmazione dell’attivita.

Obiettivi Specifici

| Costo complessivo dell'intervento € | 3.500.000,00

| Piano Finanziario J
Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 3.500.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...} 0,00
Totale 3.500.000,00
O Studio di Fattibilita
3 Documento preliminare alla
Categoria D2-B4 Stato Progettazione progettauonc? .
O Progetto preliminare
O Progetto definitivo
O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione | 30.06.2017 Inizio Lavori
Fine Lavori Attivazione 31.12.2017
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Scheda tecnica intervento — APb.03 -

Programma straordinario di investimenti in sanit, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio —ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma

Titolo

Realizzazione Day-Hospital Oncoematologico e Centro Prelievi

Georeferenziazione

Tipologia struttura sanitaria: Ospedaliera

Comune: Parma

Via: Gramsci, 14

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: n.a.
Posti letto: 1.154

Superficie struttura: 228.474 m?

Tipo Intervento

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

Qaaagoa x

Superficie interessata dall‘intervento: 2.549 m’
Posti letto interessati dall'intervento: 22

Descrizione
sintetica
intervento

Il progetto prevede la realizzazione del Day-Hospital Oncoematologico distribuito in
due corpi di fabbrica destinati rispettivamente uno a Day-Hospital Oncoematolgico e
Faltro a Centro Prelievi a cui si aggiunge il piano di copertura dedicato ai locali tecnici

ed alle apparecchiature tecniche.
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

X Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

X Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico

X Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

La riorganizzazione delle attivita erogate promossa dall’intervento in
oggetto avra effetto anche in termini di riqualificazione delle prestazioni
assistenziali a tutti i pazienti oncologici ed utenti del Centro Prelievi del
bacino di utenza favorendo altresi il ruolo di centro di riferimento Hub
dell’Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma per attivita di diagnosi e
terapia oncologica . L'intervento s’inserisce nella complessiva risposta ai
bisogni di salute in termini di decremento della mobilita passiva rispetto
all'attuale (nella misura del 50% in riferimento alla popolazione del
territorio provinciale ed aree limitrofe e del 70% in riferimento alla
popolazione del territorio extra-regionale, con particolare rilevanza nei
confronti della Lombardia}, umanizzazione dell’assistenza, qualificazione
dei percorsi clinico-assistenziali, incremento della soddisfazione dei
pazienti, miglioramento del clima interno.

| Costo complessivo dell’intervento € | 5.000.000,00

Piano Finanziario

Fonte importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 5.000.000,00
Azienda Sanitaria {specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 5.000.000,00

O Studio di Fattibilita

(0 Documento preliminare alla
Categoria D1 Stato Progettazione progettazlong .

X Progetto preliminare

0J Progetto definitivo

O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione 30/10/2016 Inizio Lavori 15/02/2017
Fine Lavori 15/02/2019 Attivazione 30/09/2019
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Scheda tecnicaintervento - APb.04 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio ~ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda USL di Parma

Titolo

Realizzazione di Casa della Salute di Fornovo Taro

Georeferenziazione

Tipologia struttura sanitaria: Territoriale - Casa della Salute

Comune: Fornovo Taro

Via: Via Solferino, 37

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: circa 71.500 abitanti
Posti letto: 0

Superficie struttura: 2.844 m?

Tipo Intervento

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

aaoaaood x

Superficie interessata dall‘intervento: 468 m’
Posti letto interessati dall’intervento: 0

La superficie indicata di 468 m* & composta da:
- superficie in ampliamento alla Palazzina n°2 — 45 m?

Descrizione
sintetica
intervento

| servizi sanitari dei Poliambulatori di Fornovo Taro, che comprendono le attivitd del
Dipartimento di Cure Primarie, del Dipartimento di Sanita Pubblica e del Dipartimento Salute
Mentale, sono oggi collocati in tre palazzine esistenti al'interno del complesso denominato “Ex
63° Deposito dell’Aeronautica Militare” e concesso a quest’Azienda in diritto di superficie dal
Comune di Fornovo Taro (che ne ha acquisito la proprieta dal Ministero della Difesa).

Al fine di adeguare i Poliambulatori ai requisiti previsti dalla DGR 291/2010 per la realizzazione
delle Case della Salute, il progetto prevede:

- 'ampliamento della Palazzina n°3, al fine di ridistribuire funzionalmente i servizi erogati nella
palazzina stessa e collocarvi il Pediatra di Libera Scelta;

- la nuova costruzione di un nuovo edificio (Palazzina 4) destinato ad accogliere i Medici di
Medicina Generale.
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

X Adeguamento ed implementazione rete territoriale
0 Ammodernamento tecnologico
0O Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

e Promozione della salute

e Sostegno alla domiciliarita

e Garanzia della continuita dell’assistenza da parte della medicina
generale
e Valutazione del bisogno di salute

¢ Prevenzione salute nell’infanzia
e Presa in carico cronicita e casi complessi

I Costo complessivo dell’intervento € 800.000,0(ﬂ

I

Piano Finanziario

]

Fonte Importo €

Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 800.000,00

Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 800.000,00

O Studio di Fattibilita

X Documento preliminare alla

progettazione

Categoria B3 Stato Progettazione

O Progetto preliminare

O Progetto definitivo

O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione Luglio 2017 Inizio Lavori Novembre 2017
Fine Lavori Novembre 2018 Attivazione Gennaio 2019
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Scheda tecnica intervento - APb.05 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88

IV Fase, 2° stralcio - ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda USL di Parma

Titolo

Miglioramento sismico e ridistribuzione funzionale Corpo Storico dell’Ospedale di
Borgo Val di Taro

Georeferenziazione

Tipologia struttura sanitaria: Ospedaliera

Comune: Borgo Val di Taro

Via: Via Benefattori, 11

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 30.152
Posti letto: 116

Superficie struttura: 4.523 m>

Tipo Intervento

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

aaadaoaax=a

Superficie interessata dall‘intervento: 4.523 m?
Posti letto interessati dall’intervento: 0

 ‘edificio oggetto di intervento ospita i Servizi Amministrativi e la Direzione Sanitaria
Ospedaliera. Per tale motivazione, nessun posto letto é interessato dall'intervento.

Descrizione
sintetica
intervento

Lintervento prevede le opere di miglioramento sismico a tempo zero la cui
necessita é stata evidenziata dalle verifiche di vulnerabilita sismica.

Gli interventi riguarderanno in particolar modo il rifacimento della copertura con
adeguamento del giunto e I'inserimento di controventi in falde, il ripristino dei
cornicioni, il consolidamento del solaio di interpiano ed il riallineamento delle
aperture nei setti murari.
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

0 Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

O Adeguamento ed implementazione rete territoriale
O Ammodernamento tecnologico

X Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

a zero.

Eliminazione delle vulnerabilita sismiche esistenti con tempo di ritorno pari

| Costo complessivo dell’intervento € | 1.066.000,00

Piano Finanziario

Fonte Importo €

Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 700.000,00

Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 366.000,00
Totale 1.066.000,00

O Studio di Fattibilita

X Documento preliminare alla

progettazione

Categoria El Stato Progettazione L.
O Progetto preliminare
O Progetto definitivo
0 Progetto esecutivo
Cronoprogramma

Aggiudicazione

settembre 2017

Fine Lavori

dicembre 2018
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Inizio Lavori

dicembre 2017

Attivazione

dicembre 2019




Scheda tecnica intervento - APb.06 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio — ADDENDUM -

Ente Attuatore | Azienda Ospedaliera di Reggio Emilia

Titolo Realizzazione 2° lotto funzionale MIRE — Maternita Infanzia Reggio Emilia

Tipologia struttura sanitaria: Ospedaliera

Comune: Reggio Emilia

Indirizzo: Viale Umberto I, 50

Georeferenziazione Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: n.a.

Posti letto: 901

Superficie struttura: 175.000 m? lordi circa (superfici edificate dell'intero
complesso ospedaliero).

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

Qax00aadx

Tipo Intervento

Trattasi della acquisizione delle tecnologie biomediche connesse alla realizzazione
dell'intervento e destinate al suo completamento, in unisono con le tecnologie
recuperate dalla precedente sede dei servizi, oggetto di piano di sostituzione
continuo.

Superficie interessata dall‘interventoz: 16.245 m’
Posti letto interessati dall'intervento: 101 pl (stato di fatto) + 18 pl

Descrizione Trattasi della realizzazione del 2’ Lotto del complessivo intervento destinato ad
sintetica allocare il Dipartimento Ostetrico Ginecologico e Pediatrico (vedasi descrizione
intervento analitica pagina 24)
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi J

Obiettivi Specifici

X Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

X Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico

X Adeguamento normativo

base

Percorsi assistenziali diversi per intensita di cura e professionalita
interessate, con forte integrazione funzionale. Dovranno essere garantite:
Obiettivi Operativi anestesia,
integrazione ospedale — territorio , formazione e ricerca traslazionale e di

centralizzazione delle gravidanze a rischio, attivita di

Costo complessivo dell’intervento €

€ 11.000.000,00 (2° lotto funzionale)

r Piano Finanziario J
Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 11.000.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 11.000.000,00
O Studio di Fattibilita
X Documento preliminare alla
Categoria D1-D2 Stato Progettazione progettazione ..
O Progetto preliminare
O Progetto definitivo
O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione Giugno 2017 Inizio Lavori Settembre 2017
Fine Lavori Giugno 2021 Attivazione Settembre 2021
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Scheda tecnica intervento - APb.07 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio —~ADDENDUM -

Ente Attuatore |Azienda USL di Reggio Emilia

Titolo Realizzazione Casa della Salute di Casalgrande (RE)

Tipologia struttura sanitaria: Territoriale - Casa della Salute
Comune: Casalgrande

Via: A. Moro

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 19.160
Posti letto: 0 |
Superficie struttura: 550 m? x

Georeferenziazione

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche |
Acquisto immobile

Tipo
Intervento

x3000a=x03a

I progetto prevede I'acquisto e successiva ristrutturazione del fabbricato.

Superficie interessata dall‘intervento: il progetto prevede aumento di superficie
territoriale di 100 m’ legata al rientro di affitti.

Posti letto interessati dall’intervento: 0

Lavori di ristrutturazione di fabbricato esistente comprendenti adeguamenti normativi
(impiantistici) e ridistribuzione spaziale al fine di creare la casa della salute. L’edificio
accogliera:
Descrizione e centro prelievi
* neuropsichiatria infantile
intervento e servizio infermieristico domiciliare
e consultorio e salute donna
medico di continuita assistenziale
e medici medicina generale e pediatri libera scelta

sintetica
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera
X Adeguamento ed implementazione rete territoriale
O Ammodernamento tecnologico

X Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

e Creazione di un punto unico di accesso al sistema sanitario e

razionalizzazione dei servizi AUSL
e Riduzione dei tempi di attesa per il centro prelievi

¢ Riduzione tempi di trasporto sul territorio e migliore accesso al servizio

| Costo complessivo dell’intervento € | 1.100.000,00

Piano Finanziario

Fonte

Importo €

Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88,

1.100.000,00

Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...)

0,00

Totale

1.100.000,00

Categoria B3

Stato Progettazione

Studio di Fattibilita

progettazione
Progetto preliminare
Progetto definitivo
Progetto esecutivo

aaa 0 x

Documento preliminare alla

Cronoprogramma

Aggiudicazione

01/09/2016

Fine Lavori

01/11/2017
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Inizio Lavori

01/11/2016

Attivazione

10/01/2018




Scheda tecnicaintervento - APb.08 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio ~ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda USL di Reggio Emilia

Titolo

Realizzazione Casa della Salute di Castelnovo Sotto (RE)

Georeferenziazione

Tipologia struttura sanitaria: Territoriale - Casa della Salute
Comune: Castelnovo Sotto (RE)

Via: Conciliazione

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 19.046
Posti letto: 0

Superficie struttura: 1.890 m? (slc)

Tipo
Intervento

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

aoadodax=x<Qa

Superficie interessata dall‘intervento: 0
Posti letto interessati dail’intervento: O

Descrizione
sintetica
intervento

Lavori ristrutturazione di fabbricato esistente comprendenti adeguamenti impiantistici
(rete elettrica, adeguamento antincendio), adeguamenti sismici e parziale
ridistribuzione interna al fine di creare la casa della salute. L’edificio accogliera:

- neuropsichiatria infantile

- servizio infermieristico domiciliare

- punto unico di accesso e assistenti sociali

- cupesaub

- centro prelievi

- medico di continuita assistenziale (h12-h24)

- ambulatori polispecialistici

- medici di medicina generale e pediatri di libera scelta

- riabilitazione ambulatoriale
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

X Adeguamento ed implementazione rete territoriale
O Ammodernamento tecnologico

X Adeguamento normativo

e Avere un’unica sede per gli ambulatori di tutti i medici di famiglia
(MMG e PLS) di Castelnovo Sotto

e Attivazione dell’ambulatorio di medicina generale di NCP aperto dalle
8.00 alle 20.00 dal lunedi al venerdi, attraverso la turnazione di tutti i
MMG del NCP n.6 (H12)

e Ridurre i re-ricoveri delle principali patologie croniche (scompenso
cardiaco, diabete e BPCO) attraverso il miglioramento della presa in
carico di queste patologie sul territorio.

e Facilitare I'individuazione precoce di situazioni di fragilita, attraverso il
miglioramento dell’integrazione tra i servizi sanitari e il servizio Sociale
unificato dell’Unione Terre di Mezzo, presenti nella stessa sede e che
condividono il punto unico di accesso socio-sanitario (PUA)

e Coinvolgimento della comunita di riferimento della casa della salute sui
temi della prevenzione e della promozione di stili di vita salutari

Obiettivi Specifici

Obiettivi Operativi

| Costo complessivo dell'intervento € | 1.300.000,00

I Piano Finanziario J
Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 1.300.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 1.300.000,00
X Studio di Fattibilita
O Documento preliminare alla
Categoria B3 Stato Progettazione progettazione
O Progetto preliminare
O Progetto definitivo
O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione 01/09/2016 Inizio Lavori 01/11/2016
Fine Lavori 01/11/2017 Attivazione 10/01/2018
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T i i

Scheda tecnica intervento - APb.09 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio —ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda USL di Reggio Emilia

Titolo

Ristrutturazione e adeguamento antincendio del fabbricato poliambulatoriale di
Correggio

Tipologia struttura sanitaria: sede direzionale dei servizi sanitari e
distrettuali e poliambulatorio distrettuale
Comune: Correggio

Georeferenziazione Via: Circondaria, 26

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 56.906
Posti letto: 0
Superficie struttura: 2.297 m* (slc)

Tipo
Intervento

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

aaaaao=xQAa

Superficie interessata dall’intervento:0
Posti letto interessati dall’intervento: 0

Descrizione
sintetica
intervento

Lintervento prevede la riqualificazione impiantistica ed antincendio del fabbricato di

proprieta aziendale.

La ridistribuzione interna permettera I'inserimento delle seguenti funzioni sanitarie

territoriali:

- punto prelievi distrettuale

- sportello unico di accesso alle cure (cup, saub e protesica punto di accesso alle
cure territoriali)

- spazi funzionali per la presa in carico e gestione integrata di pazienti affetti da
patologia cronico-degenerativa
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera
X Adeguamento ed implementazione rete territoriale

O Ammodernamento tecnologico
X Adeguamento normativo

Lo Sportello Unico Distrettuale & lo strumento che consente la semplificazione dei percorsi
amministrativi nell’accesso ai servizi e assicura I'offerta di informazioni che orientano il
cittadino nell’accesso ai servizi distrettuali.

Con la ristrutturazione il Distretto potra migliorare I'attuale accesso ai servizi sanitari e

socio-sanitari realizzando:

1. La polifunzionalita degli sportelli;

2. la presa in carico del cittadino per I'accesso a servizi complessi, quali ad esempio
I'assistenza protesica, facilitando I'attuazione dei percorsi assistenziali, con particolare
riferimento ai soggetti anziani e ai disabili anche in collaborazione con il Punto unico di
accesso alle cure territoriali {collocato in prossimita dello Sportelio Unico) ed il

Obiettivi Operativi raccordo operativo con lo sportello sociale dei Comuni, al fine di semplificare i percorsi

informativi e di orientamento e accompagnamento della persona attivita da garantire:

®  Prenotazione visite specialistiche ed esami diagnostici

®  Iscrizione al Servizio Sanitario Regionale/Nazionale e scelta o revoca del medico e
pediatra di famiglia

®  Rilascio attestati di esenzione
Assistenza sanitaria all’'estero

®  Assistenza integrativa (fornitura di sacche per enterostomia, cateteri vescicali,
prodotti per pazienti diabetici o celiaci, ausili per I'incontinenza, ecc.)

®  Assistenza protesica (fornitura di presidi o ausili correlati alla tipologia di cause che
generano l'invalidita

Obiettivi Specifici

Eosto complessivo dell’intervento € | 700.000,00

I Piano Finanziario
Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 700.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 700.000,00
0 Studio di Fattibilita
O Documento preliminare alla
. . progettazione
Categoria B3 Stato Progettazione O Progetto preliminare
X Progetto definitivo
O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione 01/09/2016 Inizio Lavori 01/10/2016
Fine Lavori 01/10/2017 Attivazione 01/11/2017
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Scheda tecnicaintervento - APb.10 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio —ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda Ospedaliero-Universitaria di Modena

Titolo Ristrutturazione spazi per Senologia clinica e screening mammografico
Tipologia struttura sanitaria: Ospedaliera
Comune: Modena
Via: del Pozzo, 71
Georeferenziazione Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: n.a.
Posti letto: 689
Superficie struttura: 164.059 m* (31/12/2014) al netto delle aree di
cantiere
0 Nuova costruzione
X Ristrutturazione
J Restauro
0O Manutenzione straordinaria
O Completamento
) O Acquisto tecnologie biomediche
Tipo O Acquisto tecnologie informatiche
Intervento O Acquisto immobile
Superficie interessata dall‘intervento: 800 m’
Posti letto interessati dall’intervento: O
Trattasi di area ambulatoriale, per la quale le apparecchiature sono gia tutte
ttualmente disponibili e verranno trasferite nella nuova sede appena approntata.
Il progetto prevede la ristrutturazione di locali al piano rialzato della palazzina di
Pneumologia al fine di ospitare, accorpandole, le attivita di Senologia Clinica e
Descrizione Screening Mammografico. Attualmente tali funzioni sono ospitate in edifici diversi: al
sintetica secondo piano del Corpo E dell’edificio storico del Policlinico (senologia clinica), al
intervento piano terra del Poliambulatorio (screening senologico) e al piano rialzato della
palazzina di Pneumologia (mammotome).
L'obiettivo del progetto & la integrazione ed ottimizzazione di tali funzioni e prevede
anche la riorganizzazione degli spazi di servizio alle attivita sanitarie vere e proprie.
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

X Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

O Adeguamento ed implementazione rete territoriale

O Ammodernamento tecnologico

0 Adeguamento normativo
Razionalizzazione e potenziamento dell'attivita diagnostica nel campo della
senologia svolta nel Policlinico in piani diversi, localizzazioni differenti e
mediante I'utilizzo di apparecchiature e personale afferenti a diverse
aziende (Azienda USL e Azienda Ospedaliero-Universitaria Policlinico di
Obiettivi Operativi Modena). Con questo intervento le attivita di senologia clinica e screening
mammografico potranno essere realizzate in un'unica sede, offrendo un
sistema integrato e funzionale, che potra garantire I'ottimizzazione delle
risorse sia a livello di apparecchiature diagnostiche che per quanto riguarda
I'attivita assistenziale del personale.

Obiettivi Specifici

| Costo complessivo dell’intervento € ] 1.000.000,00

I Piano Finanziario J
Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 1.000.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 1.000.000,00
X Studio di Fattibilita
O Documento preliminare alla
Categoria D1 Stato Progettazione progettazmn? .
O Progetto preliminare
O Progetto definitivo
O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione 01/10/2016 Inizio Lavori 01/11/2016
Fine Lavori 01/11/2017 Attivazione 01/01/2018

51



Scheda tecnica intervento — APb.11 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio —~ADDENDUM -

Ente Attuatore |Azienda Ospedaliero-Universitaria di Modena

Titolo Interventi di ammodernamento tecnologico ed impiantistico

Tipologia struttura sanitaria: Ospedaliera

Comune: Modena

Via: del Pozzo, 71

Georeferenziazione Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: n.a.
Posti letto: 689

Superficie struttura: 164.059,00 m? (31/12/2014) al netto delle aree di
cantiere

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

‘ Tipo
’ Intervento

Qaaa=x<aaao

Superficie interessata dall‘intervento: n.a.
Posti letto interessati dall’intervento: n.a.

A) Fornitura e posa in opera di un gruppo frigorifero condensato ad acqua, in
sostituzione di un gruppo frigo non pit funzionante e non riparabile la cui
installazione risale agli anni 90

Manutenzione straordinaria di impianti elevatori, comprendente il rinforzo degli
sintetica staffaggi delle guide contrappeso (per scongiurare la possibile fuoriuscita dalle
intervento relative sedi a seguito di eventi sismici/ contraccolpi) e rinforzo degli staffaggi delle
guide cabina (per gli stessi motivi ma con prioritd per gli impianti di maggiore
altezza in quanto maggiormente esposti a possibili disassamenti e/o fuoriuscite
delle guide essendo maggiore la corsa)

Descrizione B)
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

0 Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

O Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico

X Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

attivita sanitaria

Ammodernamento tecnologico ed adeguamento normativo di impianti in
termini di sicurezza ed affidabilita, al fine di assicurare la continuita della

| Costo complessivo dell’intervento €| 500.000,00

Piano Finanziario

Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 500.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento) 0,00
Totale 500.000,00

X Studio di Fattibilita

0 Documento preliminare alla
Categoria D1-D2 Stato Progettazione progettauong .

O Progetto preliminare

O Progetto definitivo

) Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione 01/05/2016 Inizio Lavori 15/05/2016
Fine Lavori 30/09/2016 Attivazione 01/10/2016
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Scheda tecnica intervento — APb.12 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio —~ADDENDUM -

Ente Attuatore |Azienda Ospedaliero-Universitaria di Modena
Titolo Ammodernamento tecnologie biomediche ed informatiche
Tipologia struttura sanitaria: Ospedaliera
Comune: Modena
Via: del Pozzo, 71
Georeferenziazione Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: n.a.
Posti letto: 689
Superficie struttura: 164.059,00 m? (31/12/2014) al netto delle aree di
cantiere
O Nuova costruzione
O Ristrutturazione
O Restauro
O Manutenzione straordinaria
O Completamento
X Acquisto tecnologie biomediche
X Acquisto tecnologie informatiche
O Acquisto immobile
Tipo
Intervento L’intervento prevede sia I'acquisto in sostituzione di apparecchiature biomediche, sia di

una cartella clinica informatizzata per I'area chirurgica e di terapia intensiva e parte
delle apparecchiature conferiranno i valori dei parametri acquisiti dai pazienti alle
cartelle cliniche informatizzate

Superficie interessata dall‘intervento: n.a.
Posti letto interessati dall’intervento: n.a.

Nessun aumento di superficie e di posti letto e previsto con questo intervento

Descrizione
sintetica
intervento

Uintervento prevede principalmente la sostituzione di numerose apparecchiature
biomediche giunte a fine vita utile anche a seguito della non reperibilita di parti di
ricambio causa I'elevata vetusta, I'acquisto di alcune apparecchiature necessarie per
'aggiornamento delle metodiche di diagnosi e terapia e Iacquisizione di
apparecchiature informatiche necessarie per estendere alla totalitd delle utenze
sanitarie la rete wireless, consolidare sistemi server e di storage attraverso una
maggiore e pil completa introduzione delle tecnologie di virtualizzazione, proseguire
nel percorso di rinnovamento delle attrezzature client ormai obsolete e non piu
adeguate in termini di performances.
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

0 Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

0 Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico

0 Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

Gli obiettivi specifici dell'intervento sono:

1. Continuita operativa in ambito diagnostico-terapeutico
assistenziale

2. Riduzione delle liste di attesa

3. Riduzione dei tempi ‘amministrativi’ nella gestione del paziente
ricoverato

4. Miglioramento della qualita delle informazioni a servizio del
percorso diagnostico terapeutico

| Costo complessivo dell’intervento € | 1.000.000,00

Piano Finanziario

|

Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 1.000.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 1.000.000,00

O Studio di Fattibilita

O Documento preliminare alla
Categoria D2 Stato Progettazione progettazlone. .

O Progetto preliminare

O Progetto definitivo

O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione 270 gg dopo autorizz. Inizio Lavori 60 gg dopo Agg.
Fine Lavori 300 gg dopo I.L. Attivazione 30 gg dopo F.L.
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Scheda tecnica intervento - APb.13 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio ~ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda USL di Modena

Interventi edilizi, strutturali ed impiantistici per la ristrutturazione del Corpo

Titolo
02 dell’Ospedale di Mirandola e 'adeguamento del centro prelievi.
Tipologia struttura sanitaria: Ospedale di Mirandola
. Comune: Mirandola Via: Fogazzaro — Mirandola
Georeferenziazione
Popolazione di riferimento : 86.000
O Nuova costruzione
X Ristrutturazione
0 Restauro
X Manutenzione straordinaria
0 Completamento
Tipo O Acquisto tecnologie biomediche
Intervento O Acquisto tecnologie informatiche
O Acquisto immobile

Superficie interessata dall‘intervento: Superficie Corpo 02: m? 12.050 - Superficie
Corpo 01: m2 2,650
Posti letto interessati dall’intervento: 130
Gli interventi previsti si inseriscono nella programmazione Aziendale per realizzare la
Casa della Salute e 'Ospedale di Comunita al DM 70/2015.

Corpo 02: L’intervento previsto & compreso all'interno del progetto complessivo di
ristrutturazione ed adeguamento funzionale e normativo del Corpo 2 dell'Ospedale di
Mirandola e include gli interventi edilizi, strutturali ed impiantistici necessari per

Descrizione I'adeguamento completo dell’ala Nord e ala Est del fabbricato, destinati a degenze (24

. . p.l.), ambulatori, dialisi, fisiatria e servizi (spogliatoi personale). Sono previsti i
.smtetlca miglioramenti sismici localizzati secondo Capo VIIl delle Norme Tecniche per le
intervento Costruzioni del 2008.

Corpo 01: Si tratta di un intervento “complementare” rispetto a quello previsto
all'interno del Corpo 02; 'adeguamento dell’area prelievi per consentire I'applicazione
del modello organizzativo “ad accesso diretto”, completa gli interventi
individuati nel corpo 2 per la realizzazione della “Casa della salute”.
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

X Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

O Adeguamento ed implementazione rete territoriale

O Ammodernamento tecnologico

X Adeguamento normativo
L'intervento ha come obiettivo quello di adeguare la rete locale dei servizi
ospedalieri e sanitari in conformita al DM 70/2015.

Obiettivi Specifici

Obiettivi Operativi

| Costo complessivo dell’intervento € | 7.788.000,00

[ Piano Finanziario —l
Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 2.000.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 5.788.000,00
Totale 7.788.000,00
O Studio di Fattibilita
O Documento preliminare alla
Categoria D1 Stato Progettazione progettaznom.e .
X Progetto preliminare
O Progetto definitivo
O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione 01/10/2016 Inizio Lavori 30/11/2016
Fine Lavori 31/01/2018 Attivazione 01/02/2018
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Scheda tecnicaintervento — APb.14 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio ~ADDENDUM -

Ente Attuatore | Azienda USL di Modena

Titolo Ammodernamento tecnologie ICT

Tipologia struttura sanitaria: tutte le strutture della AUSL di Modena
Comune: n.a.

Via: n.a.

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 703.114

Posti letto: 1.193

Superficie struttura: n.a.

Georeferenziazione

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
X Acquisto tecnologie informatiche
O Acquisto immobile

aaaaa

Tipo Superficie interessata dall‘intervento: n.a.
Intervento Posti letto interessati dall’intervento: n.a.

L’intervento é previsto sulle strutture della rete ospedaliera provinciale:

e Nuovo Ospedale S. Agostino Estense in localita Baggiovara

e QOspedale di Pavullo

e Ospedale di Vignola

e  Ospedale di Carpi

e  Ospedale di Mirandola

nelle sedi dei Distretti e presso i Servizi territoriali e centrali dell’Azienda USL di Modena

Si tratta di un intervento mirato al mantenimento in efficienza e sicurezza delle
tecnologie ICT esistenti. Il piano prevede la riqualificazione di alcuni aspetti relativi al
sistema ICT aziendale con la sostituzione di apparecchiature/funzionalita con elevati
indici di invecchiamento, oppure adeguamenti a nuove norme o standard di sicurezza,
oppure a variazioni che si rendono indispensabili in seguito a mutate priorita
regionali/aziendali.

Descrizione
sintetica
intervento
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

(0 Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico

X Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

e sistema amministrativo e contabile;
e tempi d’attesa, monitoraggio della specialistica e prescrizione
dematerializzata;

Per mantenere l'attuale livello di attivita dell’azienda e perseguire le
priorita assegnate dal livello regionale e/o definite a livello provinciale si
rende necessario intervenire sui seguenti ambiti:

e privacy.
e sistema informativo territoriale e funzionalita al servizio della casa
della salute;

e adeguamenti di apparati obsoleti e/o non piu’ rispondenti agli
standard di efficienza richiesti

| Costo complessivo dell’intervento € | 1.500.000,00

Piano Finanziario

Fonte

Importo €

Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88,

1.500.000,00

Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 1.500.000,00

O Studio di Fattibilita

O Documento preliminare alla
Categoria D2-B4 Stato Progettazione progettaznone. .

O Progetto preliminare

O Progetto definitivo

[ Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione 01/04/2016 Inizio Lavori 01/06/2016
Fine Lavori 31/12/2016 Attivazione 01/01/2017
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Scheda tecnica intervento — APb.15 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio ~ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda USL di Modena

Titolo

Ammodernamento tecnologie biomediche

Georeferenziazione

Tipologia struttura sanitaria: tutte le strutture della AUSL di Modena
Comune: n.a.

Via: n.a.

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 703.114

Posti letto: 1.193

Superficie struttura: n.a.

Tipo
Intervento

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

aao>aoaaa

Superficie interessata dall‘intervento: n.a.
Posti letto interessati dall'intervento: n.a.

L’intervento é previsto sulle strutture della rete ospedaliera provinciale:
Nuovo Ospedale S. Agostino Estense in localitd Baggiovara
Ospedale di Pavullo
Ospedale di Vignola
Ospedale di Carpi
Ospedale di Mirandola

sui poliambulatori relativi afferenti alle strutture distrettuali

m & & o ¢ ¢

Descrizione
sintetica
intervento

Si tratta di un intervento mirato al mantenimento in efficienza e sicurezza delle
tecnologie biomediche esistenti. Il piano quindi prevede la riqualificazione del parco-
attrezzature aziendale con la sostituzione delle apparecchiature con elevati indici di
invecchiamento oppure adeguamenti a nuove norme o standard di sicurezza.
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi 1

Obiettivi Specifici

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

O Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico

0 Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

Per mantenere I'attuale livello di attivita le esigenze si possono riassumere nelle
seguenti. In particolare per la riqualificazione dell’area radiologica e di tecnologie
di imaging:

Aggiornamento delle Workstation del RIS-PACS acquistate nel 2005/2006
Sostituzione ecografi con eta maggiore di 10 anni (n.7)

Due sistemi di radiologia digitale (Area nord: Mirandola, Area Sud: Vignola)
Portatile per scopia per Ospedale di Pavullo

TAC per Ospedale di carpi

Per quanto riguarda tecnologie delle aree di cura intensive si prevedono alcune

sostituzioni di attrezzature acquistate nel 2005

® Una centrale di monitoraggio per terapie intensive dell’area radiologica e di
Ventilatori per anestesia e/o rianimazione {n.4), Ospedale di Baggiovara

* Sistema di videoendoscopia con strumento endoscopici (colon e gastro),
endoscopia provinciale.

¢ Incubatrice da trasporto per Ospedale di Pavullo

Per attivita chirurgiche di day-surgery o ambulatoriali:

* Microscopio operatorio (Day Surgery Castelfranco) e attrezzature a supporto

delle attivita oculistiche
Area Emergenza Urgenza

e Tre autoambulanze per 'emergenza territoriale

| Costo complessivo dell’intervento € | 2.000.000,00

L Piano Finanziario ]
Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 2.000.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 2.000.000,00
O Studio di Fattibilita
O Documento preliminare alla
Categoria D2-B4 Stato Progettazione progettanong .
O Progetto preliminare
O Progetto definitivo
(3 Progetto esecutivo
Cronoprogramma

Aggiudicazione

01/03/2016 Inizio Lavori 01/05/2016

Fine Lavori

31/12/2016 Attivazione 01/01/2017
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Scheda tecnica intervento — APb.16 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio ~ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda Ospedaliero-Universitaria di Bologna

Titolo

Riordino e riqualificazione delle strutture dell’Area Pediatrica nell’ambito del Polo
Materno - Infantile (Padiglioni 4, 10, 13, 16) — secondo stralcio funzionale.

Georeferenziazione

Tipologia struttura sanitaria: Ospedaliera

Comune: Bologna

Via: Albertoni, 15

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: n.a.
Posti letto: 1.566

Superficie struttura: 378.371 m? (superficie utile)

X Nuova costruzione
X Ristrutturazione
(J Restauro
O Manutenzione straordinaria
0 Completamento
O Acquisto tecnologie biomediche
) J Acquisto tecnologie informatiche
Tipo O Acquisto immobile
Intervento
L’intervento prevede la ristrutturazione dell’Area pediatrica, I'adeguamento
impiantistico e tecnologico (Padiglione 13 e Padiglione 16), la realizzazione di nuovi
volumi (collegamenti e camera calda).
Superficie interessata dall‘intervento: 5.800 m’ (area interna), 1.500 m* (area esterna /
demolizioni superfetazioni).
Posti letto interessati dall'intervento: 73
Uintervento prevede di realizzare la ristrutturazione delle seguenti aree, per completare il
primo stralcio funzionale.
Per il Padiglione 13 e le aree esterne, si prevede I'adeguamento dell’attuale sistema veicolare e
pedonale degli accessi in emergenza ed urgenza, la realizzazione di una nuova camera calda e
relative rampe di accesso e correlate sistemazioni esterne; la radicale riqualificazione e
ampliamento, dell’area di Emergenza, Urgenza, Osservazione e Degenza breve relativa al
Descrizione Pronto Soccorso Pediatrico, la riqualificazione e I'ampliamento dell’attuale area di Radiologia
sintetica con la creazione di un collegamento diretto all’area di Emergenza Urgenza; riqualificazione
| architettonica dei locali destinati ad attesa e correlati servizi igienici per le aree comuni
intervento

destinate all’accoglienza e il potenziamento degli impianti ascensori a servizio del pubblico; la
ristrutturazione delle aree di degenza inserendo in ogni singolo ambiente di degenza il servizio
igienico {piani primo, secondo e terzo).

Per il Padiglione 16, si prevede la riqualificazione funzionale ed architettonica al piano rialzato e
il trasferimento dell’area ambulatoriale dal Padiglione 13; la realizzazione di un collegamento
tra il padiglione 16 e il padiglione 13 e l'adeguamento distributivo, architettonico ed
impiantistico per le aree assistenziali di day-hospital (al primo piano).
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Sono previsti gli adeguamenti strutturali, impiantistici, distributivi e tecnologici delle aree
interessate, in particolare si prevede I'adeguamento alla prevenzione incendi e per il
miglioramento sismico e I'efficientamento energetico.

Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

X Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

0 Adeguamento ed implementazione rete territoriale
0 Ammodernamento tecnologico
X Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

Da questi interventi derivera una risposta adeguata alle esigenze
assistenziali ed un miglioramento del comfort degli ambienti e di sicurezza.
Si potranno disporre dei requisiti strutturali, impiantistici e tecnologici per
l'autorizzazione e l'accreditamento. L'adeguamento impiantistico
comportera il raggiungimento di condizioni di sicurezza piu elevate.
Saranno realizzate le opere necessarie a soddisfare le funzioni assistenziali
strategiche a livello provinciale e regionale. Complessivamente lo stralcio
funzionale garantira il soddisfacimento dei bisogni assistenziali e la garanzia
di condizioni di sicurezza nelle strutture dove vengono erogate le
prestazioni sanitarie con la razionalizzazione del sistema.

l Costo complessivo dell'intervento € | 19.084.000,00

|

Piano Finanziario

Fonte importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 19.084.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP) 0,00
Totale 19.084.000,00

X Studio di Fattibilita

0 Documento preliminare alla
Categoria D1 Stato Progettazione progettaznong .

O Progetto preliminare

O Progetto definitivo

O Progetto esecutivo
Cronoprogramma

Aggiudicazione

01/01/2017 Inizio Lavori 01/03/2017

Fine Lavori

01/12/2018 Attivazione 01/12/2018
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Scheda tecnica intervento — APb.17 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
iV Fase, 2° stralcio ~ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda USL di Bologna

Titolo

Nuovo pronto soccorso Ospedale di Bentivoglio

Georeferenziazione

Tipologia struttura sanitaria: Ospedaliera

Comune: Bentivoglio

Via: Marconi, 35

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 158.296
Posti letto: 139

Superficie struttura: 23.588 m’lorda

Tipo
Intervento

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

QUOQAQOagax

Superficie interessata dall‘intervento:
lorda attuale: 23.588 m?

lorda ampliamento: 950 m?

lorda totale: 24.538 m?

Posti letto interessati dall'intervento: 6 ambulatori, 4 pl OB, 4 pl OB

Descrizione
sintetica
intervento

Realizzazione di un nuovo fabbricato ospitante il Pronto Soccorso dell’Ospedale di
Bentivoglio
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

X Adeguamento funzionale della rete ospedaliera
(O Adeguamento ed implementazione rete territoriale
O Ammodernamento tecnologico

X Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

Situazione ante operam

OBIETTIVI post operam

Vulnerabilita sismica Tint<2

Struttura strategica adeguata alle
NTC 2008, OPCM n. 3274/2003 e
L.R: 19/2008 Emilia-Romagna

Rischio allagamento per piogge
intense

Struttura 2.5m da piano campagna
pienamente operativa durante
eventi meteorici intensi

Struttura del PS attuale non
funzionale per percorsi,
collegamenti e distribuzione
interna

Realizzazione di un PS moderno,
funzionale con collegamenti,
percorsi e spazi progettati ad hoc,
adeguatamente dimensionati

Spazi del PS attuale ubicati al
seminterrato e poco confortevoli

il nuovo PS sara realizzato con
materiali e impianti in linea con le
pit moderne realizzazioni in modo
da ottenere un elevato grado di
confort, sai per gli utenti che per il
personale

I Costo complessivo dell’intervento € | 3.400.000,00

Piano Finanziario

Fonte Importo €

Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 3.400.000,00

Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 3.400.000,00

Categoria D1

Stato Progettazione

oo Qx

Studio di Fattibilita
Documento preliminare alla
progettazione

Progetto preliminare
Progetto definitivo
Progetto esecutivo

Cronoprogramma

Aggiudicazione |Entro 15 mesi dalla approvaz.

Inizio Lavori | Entro 1 mese da aggiudicazione

Fine Lavori

Entro 18 mesi da inizio lavori

Attivazione |Entro 3 mesi da fine lavori
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Scheda tecnicaintervento — APb.18 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio ~ADDENDUM -

Ente Attuatore |Azienda USL di Bologna

Titolo Ammodernamento tecnologie biomediche

Tipologia struttura sanitaria: tutte le strutture della AUSL di Bologna
Comune: n.a.

Via: n.a.

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 1.005.132

Posti letto: 1.401

Superficie struttura: n.a.

Georeferenziazione

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

Tipo
Intervento

aa=<x0aaaa

Superficie interessata dall‘intervento: n.a.
Posti letto interessati dall’'intervento: n.a.

Descrizione L'intervento prevede il rinnovo di tecnologie biomediche attualmente installate e
sintetica operative che tuttavia per motivazioni esplicitate nella relazione di dettaglio si ritiene
intervento debbano essere sostituite nel breve-medio periodo
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

O Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico
O Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi Non applicabile

| Costo complessivo dell’intervento € | 1.600.000,00

Piano Finanziario

Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 1.600.000
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 1.600.000
O Studio di Fattibilita
0O Documento preliminare alla
Categoria D2 Stato Progettazione progettazuong .
O Progetto preliminare
O Progetto definitivo
O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione | Entro 9 mesi autorizzazione Inizio Lavori | Non applicabile
Fine Lavori Attivazione |Entro 4 mesi da aggiudicazione
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Scheda tecnicaintervento — APb.19 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88

IV Fase, 2° stralcio ~ADDENDUM -

Ente Attuatore | Istituto Ortopedico Rizzoli

Titolo Acquisto tecnologie biomediche

Georeferenziazione

Tipologia struttura sanitaria: Istituto di Ricovero e Cura a Carattere
Scientifico

Comune: Bologna

Via: G.C. Pupilli, 1

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: n.a.

Posti letto: 324

Superficie struttura: Ospedale 57.458 m” - Centro Ricerca 17.965 m?

0
0
]
m]
Tipo a
Intervento X
O
m)

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

Superficie interessata dall‘intervento: 537 m’ lordi
Posti letto interessati dall’intervento: 6

Descrizione Acquisto di apparecchiature biomedicali.

sintetica
intervento
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Obiettivi specifici- obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera
O Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico

0 Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

¢ Aumento di produttivita

l Costo complessivo dell’intervento € 1.150.000,@

L

Piano Finanziario

Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 1.150.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 1.150.000,00

O Studio di Fattibilita

O Documento preliminare alla
Categoria D2 Stato Progettazione progettazmn? .

O Progetto preliminare

O Progetto definitivo

O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione 31/07/2017 Inizio Lavori 06/09/2017
Fine Lavori 30/09/2017 Attivazione 31/10/2017
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Scheda tecnicaintervento — APb.20 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio —~ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda USL di Imola

Titolo

Interventi per il miglioramento della sicurezza nei presidi ospedalieri dell'Azienda
USL di Imola

Tipologia struttura sanitaria: Ospedaliera
Comune: Imola
Via: Montericco, 4

Georeferenziazione Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 133.000

Posti letto: 343 (Imola) + 10 (ospedale Castel San Pietro T.)
Superficie struttura: 60.600 m* (Imola)+ 13.200 m? (ospedale Castel San
Pietro T.)

Tipo
Intervento

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

QO0x<xa=000a4

L’intervento prevede due tipologie quali: L‘ammodernamento tecnologico delle
apparecchiature sanitarie delle sale operatorie dell’'Ospedale di Imola e |l
completamento dell’antincendio dell’'Ospedale di Comunita di Castel San Pietro Terme
che rientra nella manutenzione straordinaria.

Superficie interessata dall‘intervento: n.a.
Posti letto interessati dall’intervento: n.a.

Non é prevista aumento di superficie o di posti letto

Descrizione
sintetica
intervento

Sostituzione apparecchiature biomediche nelle sale operatorie dell’ospedale di Imola:
installazione di plafoniere a led per lilluminazione generale, pensili e lampade
scialitiche a led oltre ad un miglioramento dell'immissione dell’aria con filtri assoluti
posizionati nei plafoni.

Adeguamento antincendio Ospedale di Comunita di Castel San Pietro Terme con
interventi per il completamento delle compartimentazioni, vie di fuga e impianti di
rilevazione.
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi —l

Obiettivi Specifici

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

O Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico

X  Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

Miglioramento della flessibilita di utilizzo delle sale operatorie
dell’Ospedale di Imola, mediante l'installazione di apparecchiatura che
consentano una maggiore multidisciplinarita e una riduzione dei costi
manutentivi e fermi macchina per guasti tecnologici.

Lintervento che concerne I'adeguamento antincendio dell’Ospedale di
Comunita di Castel San Pietro non prevede una modifica dellofferta
sanitaria ma, quale adeguamento normativo, € migliorativo sotto il profilo
della sicurezza del paziente e dei lavoratori.

| Costo complessivo dell’intervento € | 900.000,00

| Piano Finanziario ]
Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 900.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 900.000,00
O Studio di Fattibilita
O Documento preliminare alla
Categoria D1-D2 Stato Progettazione progettazuone? .
O Progetto preliminare
O Progetto definitivo
O Progetto esecutivo
Cronoprogramma

Aggiudicazione

31/03/2017 Inizio Lavori 30/06/2017

Fine Lavori

01/03/2018 Attivazione 31/03/2018
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Scheda tecnicaintervento — APb.21 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio ~ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda Ospedaliero-Universitaria di Ferrara

Titolo

Acquisizione Risonanza Magnetica (1.5T)

Georeferenziazione

Tipologia struttura sanitaria: Ospedaliera

Comune: Cona (FE)

Via: Aldo Moro, 8

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: n.a.
Posti letto: 708

Superficie struttura: 180.000 m?

Tipo
Intervento

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

Qa<xguuaag

Superficie interessata dall‘intervento: n.a.
Posti letto interessati dall’intervento: n.a.

Descrizione
sintetica
intervento

Richiesta co-finanziamento per sostituire Tomografo a Risonanza Magnetica Nucleare
(RM) 1.5T a causa di obsolescenza funzionale.
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

O Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico
(J Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

Mantenimento del livello assistenziale

| Costo complessivo dell'intervento € | 1.700.000,00

Piano Finanziario

Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 1.050.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 650.000,00
Totale 1.050.000,00

O studio di Fattibilita

O Documento preliminare alla
Categoria D2 Stato Progettazione progettanon? .

3 Progetto preliminare

O Progetto definitivo

O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione 01/01/2017 Inizio Lavori 01/03/2017
Fine Lavori Attivazione
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Scheda tecnica intervento — APb.22 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio —ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda USL di Ferrara

Titolo

Ristrutturazione/Manutenzione straordinaria ex Ospedale S. Anna per funzioni
territoriali

Georeferenziazione

Tipologia struttura sanitaria: Territoriale - Casa della Salute

Comune: Ferrara

Via: Corso Giovecca, 203

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 177.045 Distretto Nord
Posti letto: 0

Superficie struttura: 20.216 m’

Tipo
Intervento

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

Qagaa=0ax=x0

L'intervento riguardera aree e piani differenti dell'ex ospedale, che saranno soggetti a
ristrutturazione e/o manutenzioni straordinarie, in relazione alle specifiche necessitd.

Superficie interessata dall‘intervento: circa 1.500 m*
Posti letto interessati dall'intervento: 0

Si interviene su superficie esistente e quindi senza incremento di superfici. Non sono
previste attivitd che prevedono posti letto.

Descrizione
sintetica
intervento

Iinterventi di ristrutturazione e manutenzione straordinaria per adeguamento
normativo edilizio ed impiantistico, con particolare riferimento alla sicurezza ed al
risparmio energetico, su spazi esistenti dell'ex Ospedale S. Anna destinati a Casa della
Salute, per unificazione servizi territoriali.
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

O Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico

X Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

e Riduzione tempi di attesa

e Accorpamento funzioni territoriali

I Costo complessivo dell’intervento € 1.000.000,00

Piano Finanziario

Fonte Importo €

Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 1.000.000,00

Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 1.000.000,00

O Studio di Fattibilita

(J Documento preliminare alla
Categoria B3 Stato Progettazione progettazmng .

O Progetto preliminare

O Progetto definitivo

O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione 30/09/2017 Inizio Lavori 30/01/2018
Fine Lavori 30/01/2019 Attivazione 30/03/2019
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Scheda tecnica intervento — APb.23 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio —~ADDENDUM -

Ente Attuatore |Azienda USL Ferrara

Implementazione ed adeguamento normativo distribuzione principale impianto

Titolo elettrico ospedale del Delta (Lagosanto)
Tipologia struttura sanitaria: Ospedaliera
Comune: LAGOSANTO (FE)
Via: Valle Oppio 2
Georeferenziazione Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 100.548 Distretto Sud-
Est
Posti letto: 229
Superficie struttura: 32.245 m’ di proprieta AUSL FE
X Nuova costruzione
(J Ristrutturazione
O Restauro
(J Manutenzione straordinaria
Tipo O Completamento
| Intervento O Acquisto tecnologie biomediche
0 Acquisto tecnologie informatiche
O Acquisto immobile

Superficie interessata dall‘intervento: 0
Posti letto interessati dall’intervento: 0

Gli interventi previsti riguardano la modifica all’impiantistica elettrica di distribuzione
principale dellOspedale del Delta al fine del conseguimento di un maggior livello di
sicurezza e continuita del servizio elettrico tramite Yabbandono dell’attuale sistema
distributivo basato su due blindosbarre di difficile manutenzionabilita e la realizzazione
di una nuova cabina MT/BT che rendera autonome le alimentazioni elettriche della
parte ospedaliera rispetto alle centrali tecnologiche.

Descrizione
sintetica

intervento
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera
O Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico

0 Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

L'intervento comportera un considerevole aumento della sicurezza
complessiva del sistema distributivo dell’energia elettrica (normale e
privilegiata) dell’Ospedale del Delta oltre che una riduzione dei disagi
derivanti attualmente all’'utenza ospedaliera durante le fasi di
manutenzione alle attuali blindosbarre e dei relativi costi.

[Costo complessivo dell’intervento € 600.000,00

Piano Finanziario

Fonte Importo €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 600.000,00
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00
Totale 600.000,00

X Studio di Fattibilita

O Documento preliminare alla
Categoria D1 Stato Progettazione progettauont? .

O Progetto preliminare

(J Progetto definitivo

O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione 01/01/2017 Inizio Lavori 30/03/2017
Fine Lavori 30/06/2017 Attivazione 30/07/2017
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Scheda tecnica intervento — APb.24 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio — ADDENDUM -

Ente Attuatore

Azienda USL della Romagna

Titolo

Ristrutturazione e adeguamento blocchi operatori e aree intensive.
Completamento dotazione tecnologica aree emergenza e urgenza.

Georeferenziazione

Tipologia struttura sanitaria: tutte le strutture della AUSL Romagna
Comune: n.a.

Via: n.a.

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 1.126.039
Posti letto: 3.047

Superficie struttura: 596.659 m’

Tipo
Intervento

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

oo>a>0x=x0

Superficie interessata dall‘intervento: 0
Posti letto interessati dall’intervento: 0

Non é previsto aumento né di superficie né di posti letto

Descrizione
sintetica
intervento

L'intervento nasce dalla necessita di completare il processo di adeguamento della rete
operatoria e delle aree emergenza/urgenza (quest’ultime in particolare per I'ospedale Infermi
di Rimini) della nuova Aus! della Romagna per quel che riguarda sia la specifica normativa
edilizia ed impiantistica sia le relative dotazioni tecnologiche. In particolare si vuole ottenere la
massima concentrazione di tutte le attivita operatorie in aree centralizzate, dismettendo aree
operatorie ora disperse tra diversi padiglioni; in particolare, per i P.O. di Ravenna, Forli e
Cesena |'obiettivo & quello di creare un'unica area delle attivita operatorie ristrutturando aree
adiacenti ad esse o rinnovando dal punto di vista della riorganizzazione degli spazi e delle
dotazioni impiantistiche e tecnologiche ormai obsolete i vecchi blocchi operatori posti in
adiacenza a quelli recentemente realizzati.

In particolare:

e per il P.O. di Ravenna l'intervento riguarda I'adeguamento del vecchio blocco operatorio
posto in adiacenza a quello di recente realizzazione all'interno del DEA e I'adeguamento
del blocco operatorio oggi utilizzato dalla Ginecologia e Ostetricia da destinare
esclusivamente alla Ostetricia, trovandosi gia in adiacenza all'Area Travaglio Parto
recentemente realizzata.

e per il P.O. di Cesena si tratta di un piccolo ampliamento dell’attuale blocco operatorio
centralizzato, in cui sara collocata una sala angiografica.

e per il P.O. di Forli si tratta di modificare I'attuale blocco operatorio centralizzato
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dell’'ospedale Morgagni, mediante ristrutturazione di un’area situata al suo interno, per

realizzare due nuove sale operatorie.

per l'ospedale Infermi di Rimini l'intervento consiste essenzialmente nella dotazione

tecnologica dei due piani del DEA in fase di completamento.

Obiettivi specifici - obiettivi operativi

l

Obiettivi Specifici

X Adeguamento funzionale della rete ospedaliera

00 Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico

X Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

risorse

Qualificazione dell’assistenza ospedaliera; ottimizzazione dell’utilizzo delle

| Costo complessivo dell’intervento € | 13.000.000,00

l

Piano Finanziario

Fonte

Importo €

Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88,

13.000.000,00

Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...)

0,00

Totale

13.000.000,00

Categoria D1-D2 Stato Progettazione

Studio di Fattibilita

progettazione
Progetto preliminare
Progetto definitivo
Progetto esecutivo

aaa 4ax

Documento preliminare alla

Cronoprogramma

Aggiudicazione

01/12/2017

Fine Lavori

01/01/2020
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Inizio Lavori

01/01/2018

Attivazione

01/07/2020




Scheda tecnica intervento — APb.25 -

Programma straordinario di investimenti in sanita, ex art. 20 L. 67/88
IV Fase, 2° stralcio — ADDENDUM -

Ente
Azienda USL della Romagna
Attuatore
Titolo Ammodernamento sistemi e tecnologie di diagnostica per immagini

Georeferenziazione

Tipologia struttura sanitaria: tutte le strutture della AUSL Romagna
Comune: n.a.

Via: n.a.

Popolazione di riferimento della struttura sanitaria: 1.126.039
Posti letto: 3.047

Superficie struttura: 596.659 m’

Tipo
Intervento

Nuova costruzione
Ristrutturazione

Restauro

Manutenzione straordinaria
Completamento

Acquisto tecnologie biomediche
Acquisto tecnologie informatiche
Acquisto immobile

aa>aaaaa

Superficie interessata dall‘intervento: 0
Posti letto interessati dall’intervento: 0

Non é previsto aumento né superficie né di posti letto

Descrizione
sintetica
intervento

L'intervento proposto consiste nell’aggiornamento del parco tecnologico dedicato alla
diagnostica per immagini dell’AUSL della Romagna e considera le necessita derivanti
dalle nuove esigenze cliniche, dalle condizioni di sicurezza delle apparecchiature e piu
in generale dal loro stato di obsolescenza. In particolare lintervento riguarda
I'aggiornamento funzionale e la sostituzione di apparecchiature di risonanza magnetica
nucleare, la sostituzione di sistemi di mammografia analogici con i piu aggiornati
sistemi digitali, la sostituzione di una TC con una nuova apparecchiatura a 64 strati,
allineata alle performance oggi richieste con la dotazione di appositi software per la
riduzione della dose e l'acquisizione di telecomandati digitali per garantire in ogni
ambito territoriale la possibilita di eseguire diagnostica con scopia digitale.
L'intervento comprende infine la sostituzione di una diagnostica angiografica
monoplana utilizzata sia per diagnostica vascolare sia per diagnostica cardiologica.
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Obiettivi specifici - obiettivi operativi

Obiettivi Specifici

O Adeguamento funzionale della rete ospedaliera
O Adeguamento ed implementazione rete territoriale
X Ammodernamento tecnologico

0 Adeguamento normativo

Obiettivi Operativi

Qualificazione dell’assistenza ospedaliera; ottimizzazione dell’utilizzo delle

risorse

I Costo complessivo dell’intervento €

4.583.232,sﬂ

l

Piano Finanziario

Fonte Iimporto €
Stato- Regione Finanziamenti ex art. 20 L. 67/88, 4.583.232,57
Azienda Sanitaria (specificare fonte finanziamento: muto, PPP,...) 0,00

Totale 4.583.232,57

X Studio di Fattibilita

O Documento preliminare alla
Categoria D2 Stato Progettazione progettaztong .

O Progetto preliminare

O Progetto definitivo

O Progetto esecutivo
Cronoprogramma
Aggiudicazione 31/03/2017 Inizio Lavori 01/06/2017
Fine Lavori 31/07/2017 Attivazione 01/09/2017
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To ) Sistema”
nformative
Sanitario

EMILIA ROMAGNA - FINANZIAMENTO INTERVENTI
CONTO CAPITALE AMBITO SANITARIO

Programma di Riferimento: ACCORDO DI PROGRAMMA EX ART. 20 L.
67/88 IV FASE 2° STRALCIO. ACCORDO ADDENDUM

Tipo Atto: ACCORDO DI PROGRAMMA (ART. 5 BIS L.502/92)
Numero Interventi: 25

Costo Complessivo Atto: 79.622.232,57

Costo a Carico dello stato dell'atto: 75.641.120,94

Costo Complessivo degli interventi: 79.622.232,57

Costo a Carico dello Stato Interventi: 75.641.120,94

Piano Finanziario dell'atto

Anno Importo Fonte
2016 3.981.111,63 REGIONE
2016 75.641.120,94 STATO
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Riepilogo Finanziamenti Statali

Codice Linea

Investimento Importo Provvedimento Importo
A20 75.641.120,94 Deliberazione CIPE del 1.549,26
06/05/1998 - n. 52 - |l fase
Deliberazione CIPE n. 97 del 75.639.571,68
18/12/2008 - Riparto Risorse
Finanziaria 2008

Lista Interventi

Titolo: APB 01 "INTERVENTI DI ADEGUAMENTO NORMATIVO OSPEDALE
DI BOBBIO"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080101.U.096
Codice Cup:

Tipo: RISTRUTTURAZIONE
Categoria: OSPEDALI OPERE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):
Comune:

Stazione Appaltante: ASL PIACENZA
Ente Responsabile: 080101 - PIACENZA
Sede Erogazione: PIACENZA
Soggetto Responsabile: LUIGI GRUPPI
Costo Complessivo: 1.155.000,00
Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 1.097.250,00

Finanziamento Statale

Codice Quota: 080.080101.U.096.01

Linea di Investimento: PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

Importo a carico dello Stato: 1.095.700,74
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Provvedimento Assegnazione Risorse: DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE

FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno importo Fonte
2016 57.750,00 REGIONE
2016 1.095.700,74 STATO
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Codice Quota: 080.080101.U.096.02

Linea di Investimento: PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

Importo a carico dello Stato: 1.549,26

Provvedimento Assegnazione Risorse: DELIBERAZIONE CIPE DEL 06/05/1998 - N.
52 - Il FASE

Piano Finanziario della Quota

Anno Iimporto Fonte
2016 1.549,26 STATO

Pagina 4 di 28

PRI



Titolo: APB 02 "AMMODERNAMENTO TECNOLOGIE BIOMEDICHE"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080101.U.097
Codice Cup:

Tipo: ACQUISTO DI ATTREZZATURE
Categoria: OSPEDALI TECNOLOGIE
Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):
Comune:

Stazione Appaltante: ASL PIACENZA
Ente Responsabile;: 080101 - PIACENZA
Sede Erogazione: PIACENZA
Soggetto Responsabile: SARA MENINI
Costo Complessivo: 3.500.000,00
Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 3.325.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota:

Linea di Investimento:

Importo a carico dello Stato:

Provvedimento Assegnazione Risorse:

080.080101.U.097.01

PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

3.325.000,00

DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 175.000,00 REGIONE
2016 3.325.000,00 STATO
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Titolo: APB 04 "REALIZZAZIONE CASA DELLA SALUTE DI FORNOVO
TARO"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080102.U.074

Codice Cup:

Tipo: NUOVA COSTRUZIONE

Categoria: SERVIZI TERRITORIALI POLIAMBULATORI
Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: ASL PARMA

Ente Responsabile: 080102 - PARMA

Sede Erogazione: FORNOVO DI TARO

Soggetto Responsabile: RENATO MARIA SAVIANO
Costo Complessivo: 800.000,00

importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 760.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota:

Linea di Investimento:

Importo a carico dello Stato:

Provvedimento Assegnazione Risorse:

080.080102.U.074.01

PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

760.000,00

DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 40.000,00 REGIONE
2016 760.000,00 STATO
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Titolo: APB 05 "MIGLIORAMENTO SISMICO E RIDISTRIBUZIONE
FUNZIONALE CORPO STORICO DELL'OSPEDALE DI BORGO VAL DI

TARO"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080102.U.075
Codice Cup:

Tipo: RISTRUTTURAZIONE
Categoria: OSPEDALI OPERE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):
Comune:

Stazione Appaltante: ASL PARMA
Ente Responsabile: 080102 - PARMA
Sede Erogazione: BORGO VAL DI TARO

Soggetto Responsabile: RENATO MARIA SAVIANO

Costo Complessivo: 700.000,00
Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 665.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota;

Linea di Investimento:

Importo a carico dello Stato:

Provvedimento Assegnazione Risorse:

080.080102.U.075.01

PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

665.000,00

DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno importo Fonte
2016 35.000,00 REGIONE
2016 665.000,00 STATO
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Titolo: APB 07 "REALIZZAZIONE CASA DELLA SALUTE DI CASALGRANDE
(RE)"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080103.U.093

Codice Cup:

Tipo: RISTRUTTURAZIONE

Categoria: SERVIZI TERRITORIALI POLIAMBULATORI
Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: ASL REGGIO EMILIA
Ente Responsabile: 080103 - REGGIO EMILIA
Sede Erogazione: CASALGRANDE

Soggetto Responsabile: MAURO BEDOGNI
Costo Complessivo: 1.100.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 1.045.000,00

Finanziamento Statale

1 Codice Quota: 080.080103.U.093.01

Linea di Investimento: PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988
Importo a carico dello Stato: 1.045.000,00

Provvedimento Assegnazione Risorse: DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

,s Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 55.000,00 REGIONE
2016 1.045.000,00 STATO
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Titolo: APB 08 "REALIZZAZIONE CASA DELLA SALUTE DI CASTELNOVO
SOTTO (RE)"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080103.U.094

Codice Cup:

Tipo: RISTRUTTURAZIONE

Categoria: SERVIZI TERRITORIALI POLIAMBULATORI
Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: ASL REGGIO EMILIA
Ente Responsabile: 080103 - REGGIO EMILIA
Sede Erogazione: CASTELNOVO DI SOTTO
Soggetto Responsabile: MAURO BEDOGNI
Costo Complessivo: 1.300.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 1.235.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota: 080.080103.U.094.01

Linea di Investimento: PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

Importo a carico dello Stato: 1.235.000,00

Provvedimento Assegnazione Risorse: DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 65.000,00 REGIONE
2016 1.235.000,00 STATO
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Titolo: APB 09 "RISTRUTTURAZIONE E ADEGUAMENTO ANTINCENDIO
DEL FABBRICATO POLIAMBULATORIALE DI CORREGGIO"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080103.U.095

Codice Cup:

Tipo: RISTRUTTURAZIONE

Categoria: SERVIZI TERRITORIALI POLIAMBULATORI
Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: ASL REGGIO EMILIA
Ente Responsabile: 080103 - REGGIO EMILIA
Sede Erogazione: CORREGGIO

Soggetto Responsabile: MAURO BEDOGNI
Costo Complessivo: 700.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 665.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota: 080.080103.U.095.01

Linea di Investimento: PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

Importo a carico dello Stato: 665.000,00

Provvedimento Assegnazione Risorse: DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 35.000,00 REGIONE
2016 665.000,00 STATO
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Titolo: APB 13 "INTERVENTI EDILIZI, STRUTTURALI ED IMPIANTISTICI
PER LA RISTRUTTURAZIONE DEL CORPO 02 DELL'OSPEDALE DI
MIRANDOLA E L'ADEGUAMENTO DEL CENTRO PRELIEVI"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080104.U.095
Codice Cup:

Tipo: RISTRUTTURAZIONE

Categoria: OSPEDALI OPERE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):
Comune:

Stazione Appaitante: ASL MODENA
Ente Responsabile: 080104 - MODENA
Sede Erogazione: MIRANDOLA
Soggetto Responsabile: GIOVANNI FERRARA
Costo Complessivo: 2.000.000,00
Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 1.900.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota: 080.080104.U.095.01

Linea di Investimento; PROGRAMMA STRACRDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

Importo a carico dello Stato: 1.900.000,00

Provvedimento Assegnazione Risorse: DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 100.000,00 REGIONE
2016 1.900.000,00 STATO
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Titolo: APB 14 "AMMODERNAMENTO TECNOLOGIE ICT"
Descrizione:

Codice Intervento: 080.080104.U.096

Codice Cup:

Tipo: ACQUISTO DI ATTREZZATURE

Categoria: OSPEDALI TECNOLOGIE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: ASL MODENA

Ente Responsabile: 080104 - MODENA

Sede Erogazione: MODENA

Soggetto Responsabile: MASSIMO GARAGNANI
Costo Complessivo: 1.500.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 1.425.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota: 080.080104.U.096.01

Linea di Investimento: PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988
Importo a carico dello Stato: 1.425.000,00

Provvedimento Assegnazione Risorse: DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario defla Quota

Anno Importo Fonte
2016 75.000,00 REGIONE
2016 1.425.000,00 STATO
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Titolo: APB 15 "AMMODERNAMENTO TECNOLOGIE BIOMEDICHE"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080104.U.097
Codice Cup:

Tipo: ACQUISTO DI ATTREZZATURE
Categoria: OSPEDALI TECNOLOGIE
Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(maq):
Comune:

Stazione Appaltante: ASL MODENA
Ente Responsabile: 080104 - MODENA
Sede Erogazione: MODENA

Soggetto Responsabile: MASSIMO GARAGNANI

Costo Complessivo: 2.000.000,00
Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 1.900.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota:

Linea di Investimento:

Importo a carico dello Stato:

Provvedimento Assegnazione Risorse:

080.080104.U.097.01

PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENT! ART. 20 LEGGE 67 / 1988

1.900.000,00

DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 100.000,00 REGIONE
2016 1.900.000,00 STATO
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Titolo: APB 20 "INTERVENTI PER IL MIGLIORAMENTO DELLA SICUREZZA
NEI PRESIDI OSPEDALIERI DELL'AZIENDA USL DI IMOLA"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080106.U.066
Codice Cup:

Tipo: MANUTENZIONE

Categoria: OSPEDAL| OPERE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):
Comune;

Stazione Appaltante: ASL IMOLA
Ente Responsabile: 080106 - IMOLA
Sede Erogazione: IMOLA

Soggetto Responsabile: ALESSANDRO FAIELLO
Costo Complessivo: 900.000,00
Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 855.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota: 080.080106.U.066.01

Linea di Investimento: PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

Importo a carico dello Stato: 855.000,00

Provvedimento Assegnazione Risorse: DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario defla Quota

Anno Importo Fonte
2016 45.000,00 REGIONE
2016 855.000,00 STATO
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Titolo: APB 17 "NUOVO PRONTO SOCCORSO OSPEDALE DI

BENTIVOGLIO"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080108.U.096
Codice Cup:

Tipo: NUOVA COSTRUZIONE
Categoria: OSPEDALI OPERE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):
Comune:

Stazione Appaltante: ASL BOLOGNA
Ente Responsabile: 080108 - BOLOGNA
Sede Erogazione: BENTIVOGLIO

Soggetto Responsabile: FRANCESCO RAINALDI

Costo Complessivo: 3.400.000,00

importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 3.230.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota:

Linea di Investimento:

Importo a carico dello Stato:

Provvedimento Assegnazione Risorse:

080.080108.U.096.01

PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

3.230.000,00

DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 170.000,00 REGIONE
2016 3.230.000,00 STATO
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Titolo: APB 18 "AMMODERNAMENTO TECNOLOGIE BIOMEDICHE"
Descrizione:

Codice Intervento: 080.080108.U.097

Codice Cup:

Tipo: ACQUISTO DI ATTREZZATURE
Categoria: OSPEDALI TECNOLOGIE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: ASL BOLOGNA

Ente Responsabile: 080108 - BOLOGNA

Sede Erogazione: BOLOGNA

Soggetto Responsabile: ELISABETTA SANVITO
Costo Complessivo: 1.600.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 1.520.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota: 080.080108.U.097.01
Linea di Investimento: PROGRAMMA STRAORDINARIO DI

INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

Importo a carico dello Stato: 1.520.000,00

Provvedimento Assegnazione Risorse: DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno importo Fonte
2016 80.000,00 REGIONE
2016 1.520.000,00 STATO
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Titolo: APB 22 "RISTRUTTURAZIONE/MANUTENZIONE STRAORDINARIA
EX OSPEDALE SANT'ANNA PER FUNZIONI TERRITORIALI"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080109.U.076

Codice Cup:

Tipo: RISTRUTTURAZIONE

Categoria: SERVIZI TERRITORIALI ALTRE STRUTTURE
Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(maq):

Comune:

Stazione Appaltante: ASL FERRARA

Ente Responsabile: 080109 - FERRARA

Sede Erogazione: FERRARA

Soggetto Responsabile: GERARDO BELLETTATO
Costo Complessivo; 1.000.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 950.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota:

Linea di Investimento:

Importo a carico dello Stato:

Provvedimento Assegnazione Risorse:

080.080109.U.076.01

PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

950.000,00

DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 50.000,00 REGIONE
2016 950.000,00 STATO
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Titolo: APB 23 "IMPLEMENTAZIONE ED ADEGUAMENTO NORMATIVO
DISTRIBUZIONE PRINCIPALE IMPIANTO ELETTRICO OSPEDALE DEL
DELTA (LAGOSANTO)"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080109.U.077

Codice Cup:

Tipo: NUOVA COSTRUZIONE

Categoria: SERVIZI GENERALI OSPEDALIERI MESSA A NORMA
Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: ASL FERRARA

Ente Responsabile: 080109 - FERRARA

Sede Erogazione: LAGOSANTO

Soggetto Responsabile: GERARDO BELLETTATO
Costo Complessivo: 600.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 570.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota:

Linea di Investimento:

Importo a carico dello Stato:

Provvedimento Assegnazione Risorse:

080.080109.U.077.01

PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENT! ART. 20 LEGGE 67 / 1988

570.000,00

DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE

FINANZIARIA 2008
Piano Finanziario della Quota
Anno Importo Fonte
2016 30.000,00 REGIONE
2016 570.000,00 STATO
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Titolo: APB 24 "RISTRUTTURAZIONE E ADEGUAMENTO BLOCCHI
OPERATORI E AREE INTENSIVE. COMPLETAMENTO DOTAZIONE
TECNOLOGICA AREE EMERGENZA E URGENZA"

Descrizione:

Cadice Intervento: 080.080114.U.001

Codice Cup:

Tipo: RISTRUTTURAZIONE

Categoria: OSPEDALI OPERE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: ASL AZIENDA USL DELLA ROMAGNA
Ente Responsabile: 080114 - AZIENDA USL DELLA ROMAGNA
Sede Erogazione: AZIENDA USL DELLA ROMAGNA
Soggetto Responsabile; ENRICO SABATINI

Costo Complessivo: 13.000.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 12.350.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota: 080.080114.U.001.01

Linea di Investimento: PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988
Importo a carico dello Stato: 12.350.000,00

Provvedimento Assegnazione Risorse: DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 650.000,00 REGIONE
2016 12.350.000,00 STATO
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Titolo: APB 25 "AMMODERNAMENTO SISTEM! E TECNOLOGIE DI
DIAGNOSTICA PER IMMAGINI"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080114.U.002

Codice Cup:

Tipo: ACQUISTO DI ATTREZZATURE

Categoria: OSPEDALI TECNOLOGIE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: ASL AZIENDA USL DELLA ROMAGNA
Ente Responsabile: 080114 - AZIENDA USL DELLA ROMAGNA
Sede Erogazione: AZIENDA USL DELLA ROMAGNA
Soggetto Responsabile: STEFANO SANNITI

Costo Complessivo: 4.583.232,57

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 4.354.070,94

Finanziamento Statale

Codice Quota: 080.080114.U.002.01

Linea di Investimento: PROGRAMMA STRAQORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

Importo a carico delio Stato: 4.354.070,94

Provvedimento Assegnazione Risorse: DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 229.161,63 REGIONE
2016 4.354.070,94 STATO
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Titolo: APB 03 "REALIZZAZIONE NUOVO DAY-HOSPITAL
ONCOEMATOLOGICO E CENTRO PRELIEVI"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080902.H.079
Codice Cup:

Tipo: NUOVA COSTRUZIONE
Categoria: OSPEDALI OPERE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: AZIENDA OSPEDALIERA AZIENDA OSPEDALIERA DI PARMA
Ente Responsabile: 080902 - AZIENDA OSPEDALIERA DI PARMA
Sede Erogazione: AZIENDA OSPEDALIERA DI PARMA

Soggetto Responsabile: RITA ROMITELLI
Costo Complessivo: 5.000.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 4.750.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota:

Linea di Investimento:

Importo a carico dello Stato:

Provvedimento Assegnazione Risorse:

080.080902.H.079.01

PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

4.750.000,00

DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno importo Fonte
2016 250.000,00 REGIONE
2016 4.750.000,00 STATO

Pagina 21 di 28



Titolo: APB 06 "REALIZZAZIONE 2° LOTTO FUNZIONALE MIRE -
MATERNITA INFANZIA REGGIO EMILIA"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080903.H.063

Codice Cup:

Tipo: NUOVA COSTRUZIONE

Categoria: OSPEDALI OPERE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: AZIENDA OSPEDALIERA ARCISPEDALE SANTA MARIA NUOVA
Ente Responsabile: 080903 - ARCISPEDALE SANTA MARIA NUOVA
Sede Erogazione: ARCISPEDALE SANTA MARIA NUOVA

Soggetto Responsabile: CLAUDIA REGGIANI

Costo Compiessivo: 11.000.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 10.450.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota: 080.080903.H.063.01

Linea di investimento: PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

Importo a carico dello Stato: 10.450.000,00

Provvedimento Assegnazione Risorse: DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 550.000,00 REGIONE
2016 10.450.000,00 STATO
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Titolo: APB 10 "RISTRUTTURAZIONE SPAZI PER SENOLOGIA CLINICA E
SCREENING MAMMOGRAFICO"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080904.H.078

Codice Cup:

Tipo: RISTRUTTURAZIONE

Categoria: OSPEDALI OPERE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: AZIENDA OSPEDALIERA AZIENDA OSPEDALIERA DI MODENA
Ente Responsabile: 080904 - AZIENDA OSPEDALIERA DI MODENA
Sede Erogazione: AZIENDA OSPEDALIERA DI MODENA

Soggetto Responsabile: ALESSANDRO BERTACCHI

Costo Complessivo: 1.000.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 950.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota:

Linea di Investimento:

Importo a carico dello Stato:

Provvedimento Assegnazione Risorse:

080.080904.H.078.01

PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENT! ART. 20 LEGGE 67 / 1988

950.000,00

DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 50.000,00 REGIONE
2016 950.000,00 STATO
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Titolo: APB 11 "INTERVENT! DI AMMODERNAMENTO TECNOLOGICO ED
IMPIANTISTICO"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080904.H.079

Codice Cup:

Tipo: MANUTENZIONE

Categoria: OSPEDALI OPERE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: AZIENDA OSPEDALIERA AZIENDA OSPEDALIERA DI MODENA
Ente Responsabile: 080904 - AZIENDA OSPEDALIERA DI MODENA
Sede Erogazione: AZIENDA OSPEDALIERA DI MODENA

Soggetto Responsabile: ALESSANDRO BERTACCHI

Costo Complessivo: 500.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 475.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota:

Linea di Investimento:

Importo a carico dello Stato:

Provvedimento Assegnazione Risorse:

080.080904.H.079.01

PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

475.000,00

DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 25.000,00 REGIONE
2016 475.000,00 STATO
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Titolo: APB 12 "AMMODERNAMENTO TECNOLOGIE BIOMEDICHE ED
INFORMATICHE"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080904.H.080

Codice Cup:

Tipo: ACQUISTO DI ATTREZZATURE

Categoria: OSPEDALI TECNOLOGIE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: AZIENDA OSPEDALIERA AZIENDA OSPEDALIERA DI MODENA
Ente Responsabile: 080904 - AZIENDA OSPEDALIERA DI MODENA
Sede Erogazione: AZIENDA OSPEDALIERA DI MODENA

Soggetto Responsabile: LEO TRALDI

Costo Complessivo: 1.000.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 950.000,00

Finanziamento Statale

Codice Quota:

Linea di Investimento:

Importo a carico dello Stato:

Provvedimento Assegnazione Risorse:

080.080904.H.080.01

PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

950.000,00

DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 50.000,00 REGIONE
2016 950.000,00 STATO
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Titolo: APB 16 "RIORDINO E RIQUALIFICAZIONE DELLE STRUTTURE
DELL'AREA PEDIATRICA NELL'AMBITO DEL POLO MATERNO -
INFANTILE (PADIGLIONI 4,10,13,16) - SECONDO STRALCIO FUNZIONALE"

Descrizione:

Codice Intervento: 080.080908.H.082

Codice Cup:

: Tipo: NUOVA COSTRUZIONE

Categoria: OSPEDALI OPERE

‘ Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: AZIENDA OSPEDALIERA AZIENDA OSP. POL. S. ORSOLA-MALPIGHI
Ente Responsabile: 080908 - AZIENDA OSP. POL. S. ORSOLA-MALPIGHI
Sede Erogazione: AZIENDA OSP. POL. S. ORSOLA-MALPIGHI

Soggetto Responsabile: DANIELA PEDRINI

Costo Complessivo: 19.084.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

| Tot. Importo a Carico dello Stato: 18.129.800,00

Finanziamento Statale

Codice Quota: 080.080908.H.082.01

Linea di Investimento: PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENT! ART. 20 LEGGE 67 / 1988
Importo a carico dello Stato: 18.129.800,00

Provvedimento Assegnazione Risorse: DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 954.200,00 REGIONE
2016 18.129.800,00 STATO
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Titolo: APB 21 "ACQUISIZIONE RISONANZA MAGNETICA (1,5T)"
Descrizione:

Codice Intervento: 080.080909.1.009

Codice Cup:

Tipo: ACQUISTO DI ATTREZZATURE

Categoria: OSPEDALI TECNOLOGIE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: STRUTTURA DI RICOVERO AZIENDA OSPEDALIERO-
UNIVERSITARIA DI FER - -

Ente Responsabile: 080909 - AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI FER - -
Sede Erogazione: AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI FER - -

Soggetto Responsabile: GIAMPIERO PIRINI

Costo Complessivo: 1.050.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 997.500,00

Finanziamento Statale

Codice Quota:

Linea di Investimento:

Importo a carico dello Stato:

Provvedimento Assegnazione Risorse:

080.080909.1.009.01

PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988

997.500,00

DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL
18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 52.500,00 REGIONE
2016 997.500,00 STATO
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Titolo: APB 19 "ACQUISTO APPARECCHIATURE BIOMEDICHE"
Descrizione:

Codice Intervento: 080.080960.1.074

Codice Cup:

Tipo: ACQUISTO DI ATTREZZATURE

Categoria: OSPEDALI TECNOLOGIE

Posti Letto:

Superficie Lorda interessata(mq):

Comune:

Stazione Appaltante: STRUTTURA DI RICOVERO 11.00. RIZZOLI - BO - VIA DI BARBIANO
1/10 BOLOGNA - BO

Ente Responsabile: 080960 - 11.00. RIZZOLI - BO - VIA DI BARBIANO 1/10 BOLOGNA - BO
Sede Erogazione: I1.00. RIZZOLI - BO - VIA DI BARBIANO 1/10 BOLOGNA - BO

Soggetto Responsabile: MARCELLO SADDEMI

Costo Complessivo: 1.150.000,00

Importo Finanziamenti Pregressi:

Tot. Importo a Carico dello Stato: 1.092.500,00

Finanziamento Statale

Codice Quota: 080.080960.1.074.01

Linea di Investimento: PROGRAMMA STRAORDINARIO DI
INVESTIMENTI ART. 20 LEGGE 67 / 1988
Importo a carico dello Stato: 1.092.500,00
Provvedimento Assegnazione Risorse: DELIBERAZIONE CIPE N. 97 DEL

18/12/2008 - RIPARTO RISORSE
FINANZIARIA 2008

Piano Finanziario della Quota

Anno Importo Fonte
2016 57.500,00 REGIONE
2016 1.092.500,00 STATO
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