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##numero_data## 

Oggetto :  Fondo per l’Alzheimer e le demenze – Attuazione del Piano di attività della Regione 

Marche annualità 2021-2023: ripartizione delle risorse alle Unità Operative.

LA GIUNTA REGIONALE

VISTO il documento istruttorio riportato in calce alla presente deliberazione predisposto dal la    
Direzione  Sanità e Integrazione socio sanitaria  dal quale si rileva la necessità di adottare il 
presente atto;

RITENUTO, per motivi riportati nel predetto documento istruttorio e che vengono cond ivisi, di 
deliberare in merito;

VIST O   il parere favorevole  di cui all’articolo 4, comma 5, della legge regionale 30 luglio 20 2 1, 
n. 18,   sotto il profilo della legittimità e della regolarità tecnica ,   del  dirigente  d el la   Direzione   
Sanità e Integrazione socio sanitaria;

VISTA la proposta del direttore del Dipartimento Salute;

VISTA l’attestazione della copertura finanziaria, nonché il d.lgs. n. 118/2011 e  s.m.i.  in materia 
di armonizzazione dei sistemi contabili e degli schemi di bilancio;

VISTO l’articolo 28 dello Statuto della Regione;

Con la votazione, resa in forma palese, riportata nell’allegato “Verbale di seduta”

DELIBERA

1) d i   approvare la ripartizione delle   risorse  alle Unità operative coinvolte   nel l’attuazione 
del  Piano  triennale  di attività  della Regione Marche  2021-2023 (Fondo per l’ Alzheimer 
e le demenze) , approvato con D.G.R. n. 735 del 13/06/2022 ,  come da  allegato A )   parte 
integrante e sostanziale del presente atto;

2) di   stabilire che l’onere derivante dalla presente deliberazione pari ad € 501.161,01 trova 
copertura con  le risorse finanziarie  del  Bilancio 2022-2024 ,   nelle annualità e nei capitoli   
come di seguito specificato:
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Annualità 2022

Capitolo Importo BENEFICIARIO

2130210186             167.053,67 ASUR MARCHE

2130210209 76.679,88 ASUR MARCHE

2130210205 3.457,93 AOUORAN

2130210206 3.457,93 AORMN

2130210207 3.457,93 INRCA

2130210208 80.000,00 ARS

Annualità 2023

Capitolo Importo BENEFICIARIO

2130210210 165.679,88 ASUR MARCHE

2130210211 457,93 AOUORAN

2130210214 457,93 AORMN

2130210213 457,93 INRCA

IL SEGRETARIO DELLA GIUNTA IL PRESIDENTE DELLA GIUNTA
Francesco Maria Nocelli Francesco Acquaroli

Documento informatico firmato digitalmente Documento informatico firmato digitalmente
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DOCUMENTO ISTRUTTORIO

Normativa di riferimento

 Accordo, ai sensi dell'articolo 9, comma 2,  lett . c) del decreto legislativo 28 agosto 1997, n. 
281, tra il Governo, le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano sul documento 
recante “Piano nazionale demenze - Strategie per la promozione ed il miglioramento della 
qualità e dell'appropriatezza degli interventi assistenziali nel settore delle demenze” (Rep. 
atti n. 135/CU);

 D.G.R. n. 107 del 23/02/2015 recante “Recepimento Accordo Stato – Regioni del 30 
ottobre 2014 “Piano Nazionale Demenze - Strategie per la promozione ed il miglioramento 
della qualità e dell’appropriatezza degli interventi assistenziali nel settore delle demenze” 
(Rep.  Atti n. 135/CU) – Linee di indirizzo regionali;

 Decreto del Servizio Sanità n. 68 del 7/10/2015 “D.G.R. n. 107/2015 – Costitu zione Gruppo 
Tecnico Regionale Demenze”;

 Accordo, ai sensi dell’articolo 9, comma 2, lettera c), del decreto legislativo 28 agosto 1997, 
n. 281, tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e Bolzano sui documenti 
“Linee di indirizzo nazionali sui Percorsi Diagnostico Terapeutici Assistenziali (PDTA) per le 
demenze” e “Linee di indirizzo nazionali sull’uso dei Sistemi informativi per caratterizzare il 
fenomeno delle demenze” sancito in data 26/10/2017 (Rep. Atti n. 130/CU); 

 L egge  30 dicembre 2020, n. 178 “Bilancio di previsione dello Stato per l'anno finanziario 
2021 e bilancio pluriennale per il triennio 2021-2023” art. 1 commi 330, 331 e 332;

 Decreto del Direttore generale della prevenzione sanitaria del Ministero della Salute del 11 
febbraio 2021 con il quale è stato costituito il Tavolo per il monitoraggio e l’implementazione 
(Tavolo permanente sulle demenze) del PND;

 Accordo ,  ai sensi  dell’articolo 9, comma 2, lettera c), del decreto legislativo 28 agosto 1997, 
n. 281 , tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e Bolzano sullo schema 
di decreto del Ministro della salute, di concerto con il Ministro dell’economia e delle finanze, 
concernente il riparto dei fondi per l’Alzheimer e le demenze (Rep. atti n. 251/CSR del 2 
dicembre 2021);

 Decreto del Servizio Sanità n. 18 del 14/12/2021 “D.G.R. n. 107/2015 - Aggiornamento 
composizione del Gruppo Tecnico Regionale per le Demenze”;

 Decreto del Ministro de lla Salute del 23 dicembre 2021, pubblicato in G.U. n. 75 del 
30/03/2022,  recante “Individuazione dei criteri e delle modalità di riparto del Fondo per 
l’Alzheimer e le demenze”.

 D.G.R. n. 1649 del 28/12/2021 “ Art. 51 comma 2, lettera a),  D.Lgs.  118/2011- Iscrizione nel 
Bilancio di Previsione 2021-2023 di entrate vincolate a scopi specifici e relativi impieghi - 
Variazione al Bilancio finanziario Gestionale. Modifiche tecniche al Bilancio finanziario 
gestionale 2021-2013”

 Decreto del Dirigente della P.F. mobilità sanitaria ed area  extraospedaliera  n. 18 del 
30/12/2021 “ Fondo per l' A lzheimer e le demenze” art. 1, co. 330 legge 30/12/2020 n. 178 – 
accertamento capitolo n. 1201010518 euro 167.053,67 – bilancio 2021 - 2023 – annualità   
2021”.
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Decreto del Dirigente della Direzione Sanità e Integrazione Sociosanitaria n. 2 del 
01/03/2022 “ Residui passivi al 31 dicembre 2021 esclusi dal  riaccertamento  ordinario 
di cui all’articolo 3, comma 4 del D.  Lgs . 118/2011 - Direzione Sanità e integrazione 
sociosanitaria”.

 Decreto del Dirigente della Direzione bilancio, ragioneria e partite finanziarie n. 115 del 
04/03/2022 “ D.Lgs.  118/2011 - Determinazione delle somme da conservarsi nel conto dei 
residui passivi dell'esercizio 2021 relativi a capitoli assegnati alla Strutture Direzione Sanità 
e integrazione sociosanitaria (competenza propria del bilancio 2021/2023 annualità 
2021/residui provenienti dagli esercizi pregressi).”

 D.G.R. n. 735 del 13/06/2022 “ Accordo ai sensi dell’articolo 1, comma 332, della legge 30 
dicembre 2020, n. 178, tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome sullo schema di 
decreto del Ministro della salute, di concerto con il ministro dell’economia e delle finanze, 
concernente il riparto dei fondi per l’Alzheimer e le demenze (rep.  atti  n. 251/CSR del 2/12/ 
2021) - Approvazione del Piano di attività della Regione Marche annualità 2021-2023”.

 D.G.R. n. 790 del 27/06/2022 “Art. 51 comma 2, lettera a),  D.Lgs.  118/2011– Iscrizione nel 
Bilancio di Previsione entrate vincolate a scopi specifici e relativi impieghi – Variazione al 
Bilancio Finanziario Gestionale”.

 Decreto del Dirigente della Direzione Sanità e Integrazione Sociosanitaria n. 16 del 
05/07/2022 “ F ondo per l' A lzheimer e le demenze” art. 1, co. 330 legge 30/12/2020 n. 178 – 
accertamento capitolo n. 1201010518 euro 334.107,34 – bilancio   2022 - 2024 - annualità 
2022 e 2023”

Motivazione

Con  L egge di Bilancio di previsione dello Stato del 30/12/2020 n. 178, all’art. 1, comma 330,  è 
stato  istituito, nello stato di previsione del Ministero della Salute, un fondo, denominato “Fondo 
per l’Alzheimer e le demenze”, con una dotazione di 5 milioni di euro per ciascuno degli anni 
2021, 2022, 2023. 
Il successivo comma 331 ha specificato  che la destinazione di tale fondo è il “ finanziamento 
delle linee di azione previste dalle Regioni e dalle Province autonome in applicazione del PND  
[…] , nonché  i l finanziamento di investimenti effettuati, anche mediante l’acquisto di 
apparecchiature sanitarie, volti al potenziamento della diagnosi precoce, del trattamento e del 
monitoraggio dei pazienti con malattia di Alzheimer, al fine di migliorare il processo di presa in 
carico dei pazienti stessi”.
C on successivo Decreto del Ministero della Salute, di concerto con il Ministero dell’Economia 
e delle Finanze, del 23/12/2021, pubblicato in G.U. n. 75 del 30/03/2022, previa intesa sancita 
in sede di Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le Regioni e le Province 
autonome nella seduta del 02/12/2021  (Repertorio atti n. 251/CSR) , sono stati individuati i 
criteri e le modalità di riparto tra le Regioni del Fondo, nonché il sistema di monitoraggio 
dell’impiego delle somme. 
Alcune attività  di attuazione del PND  sono state assegnate direttamente al Ministero della 
Salute con il supporto dell’Istituto Superiore di Sanità (ISS) e del Tavolo permanente sulle 
demenze.
Le Regioni e le Province autonome, invece, ai sensi dell’art. 1, comma 331, L. n. 178/2020,   
sono state incaricate di   elaborare un proprio  Pian o  triennal e  di attività  contenente linee di 
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azione in applicazione del P iano Nazionale Demenze,  volt o  ad affrontare specifiche aree di 
criticità nella diagnosi e nella presa in carico delle persone con demenza, quali:

1) potenziamento  della diagnosi precoce del Disturbo  Neurocognitivo  (DNC)   Minore/ Mild  
Cognitive  Impairment  (MCI) e sviluppo di una carta del rischio cognitivo per la pratica 
clinica, mediante investimenti, ivi incluso l’acquisto di apparecchiature sanitarie;

2) diagnosi tempestiva del DNC Maggiore;
3) sperimentazione , valutazione e diffusione di interventi di telemedicina tesi ad assicurare 

la continuità delle cure nei diversi setting assistenziali;
4) sperimentazione , valutazione e diffusione di interventi di tele-riabilitazione tesi a 

garantire un progetto riabilitativo mirato, con lo scopo di migliorare partecipazione, 
inclusione e qualità della vita del paziente;

5) sperimentazione , valutazione e diffusione dei trattamenti  psico -educazionali, cognitivi e 
psicosociali nella demenza. 

Pertanto,  le risorse complessive sono state ripartite mediante l’assegnazione di una parte (€ 
900.000,00) all’Istituto Superiore di Sanità per le attività  di sua competenza  e la restante parte 
alle Regioni e alle Province autonome, per il 40% in quote fisse uguali per tutte e per il 60% in 
base alla popolazione ultrasessantacinquenne residente.
Alla Regione Marche sono stati, dunque, assegnati complessivamente per il  triennio   
2021-2023 € 501.161,01, pari ad € 167.053,67 per ciascuna annualità. 
La Direzione Sanità e Integrazione Sociosanitaria, con la collaborazione del Gruppo Tecnico 
Regionale Demenze   (istituito con decreto del Servizio Sanità n. 68 del 7/10/2015 e 
successivamente aggiornato con decreto del Servizio Sanità n. 18 del 14/12/2021 )  e con il 
coordinamento scientifico dell’Università Politecnica delle Marche, ha predisposto il Piano 
triennale di Attività 2021-2023 per la Regione Marche. 
Esso è stato   approvato con D.G.R. n. 735 del 13/06/2022, la quale   ha rimandato a successivo 
atto la definizione delle modalità di finanziamento del Piano ed il riparto e assegnazione delle 
risorse  alle Unità operative coinvolte , ed è stato trasmesso al Tavolo permanente sulle 
demenze, competente per la relativa valutazione.
Il  suddetto  Piano   si svilupperà nell’arco di circa 19 mesi (a partire dal 17/06/2022 sino al 
31/12/2023) e   coinvolg erà  tutti i CDCD presenti  nel territorio ,   proponendo  intervenire su due 
aree di criticità: il  potenzia mento   del la diagnosi del DNC minore e  l’attuazione di  una diagnosi 
tempestiva di DNC maggiore , mediante lo sviluppo di quattro linee di azione, che consistono 
in: 

1) Censimento sul territorio di tutti i casi incidenti (nuove diagnosi) di DNC minore o 
maggiore. La rilevazione sarà eseguita in tutti i CDCD della Regione e verrà utilizzato 
un apposito software condiviso che consentirà l’immissione dei dati, in forma anonima, 
per la successiva analisi. 

2) Compilazione della carta del rischio: sarà creata una “scheda paziente” costituita da 
una serie di variabili dicotomiche relative a diversi fattori di rischio. Anche in questo 
caso sarà utilizzato apposito software. 

3) Caratterizzazione neuropsicologica dei casi afferenti  ai CDCD  che consentirà di operare 
una  profilazione  dei soggetti in termini di gravità di compromissione (DNC minore 
versus DNC maggiore ). S arà prevista l’assunzione a progetto di  personale   per 
potenziare l’offerta di valutazioni neuropsicologiche nei CDCD.

4) Diffusione delle conoscenze relative al DNC minore e maggiore , attraverso 
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l’organizzazione di  eventi formativi per i diversi attori che sono implicati nell’assistenza 
dei pazienti affetti da DNC. Nell’ambito di questa linea di azione, inoltre, si procederà 
alla  implementazione  di un sito web informativo  rivolto  sia  ai diversi operatori  sia   alla   
popolazione.

Per  l’attuazione di quanto previsto dal Piano  e per il conseguimento dei relativi obiettivi sono 
state individuate le seguenti Unità operative: 

1) Azienda Ospedaliera Universitaria Ospedali Riuniti di Ancona (AOUORAN), la cui 
referente è la Prof.ssa Simona Luzzi;

2) Azienda Sanitaria Unica Regionale (ASUR), i c ui referenti sono: per AV1,  Dott ,  
Francesco  Lalli ; per AV2, Dott . Fabio  Izzicupo ; per AV3, Dott.ssa  Mar tina  Pesallaccia ; 
per AV4, Dott. Rossano Angeloni; per AV5, Dott.ssa Cristina Paci;

3) Azienda Ospedaliera Ospedali Riuniti Marche Nord (AOR MN), il cui referente è il Dott.  
Francesco Logullo;

4) IRCCS-INRCA di Ancona, il cui referente è il Dott. Giuseppe Pelliccioni;
5) Agenzia Regionale Sanitaria (ARS), il cui referente è il Dott. Marco Pompili.

È stato,  quindi, elaborato il relativo piano finanziario sulla base delle somme   
complessivamente assegnate alla Regione Marche.
Esso comprende la voce di spesa finalizzata all’assunzione ,   con forme di lavoro flessibili,  di 
personale  (psicologi, preferibilmente con esperienza maturata nel campo delle demenze)   
destinato a potenziare l’offerta di servizi dei CDCD nel territorio marchigiano. 
Tale voce non può superare, il 60% del costo totale del progetto. 
Inoltre, sono state previste voci di spesa per l’acquisizione di beni  e/o servizi  strumentali 
all’esecuzione del le azioni individuate: in particolare, kit di  testistica  per il deterioramento 
cognitivo   per la valutazione dei   pazienti ;  pc portatili utili all’immissione e conservazione dei 
dati ;   progettazione e sviluppo di un apposito software per l’immissione e raccolta dei dati e  la 
progettazione e l’implementazione   di un sito web dedicato ai CDCD ;  spese per 
l’organizzazione di eventi formativi per gli operatori a vario titolo coinvolt i  ( medici di medicina 
generale, medici specialisti, caregiver).
A ciò si aggiungono voci di spesa per missioni e spese generali  (quest’ultime non possono 
superare il 7% del costo totale). 
Premesso che i l progetto si rivolge   principalmente  ai CDCD, sia  in qualità di   destinatari di 
alcune azioni volte al loro potenziamento  (es. assunzione del personale) , sia come   soggetti 
incaricati della  realizzazione  delle  altre  attività  (es:  valutazione dei pazienti e  raccolta dati per il 
censimento dei casi incidenti e compilazione della carta del rischio) , la ripartizione delle risorse 
per ciascuna Unità operativa è stata effettuata proporzionalmente al numero dei CDCD di cui 
l’unità operativa risulta titolare. 
Nello specifico, l a Regione Marche ha attivi n. 16 CDCD, di cui n. 13  (uno per   ciascun  Distretto 
Sanitario) sono di titolarità dell’Azienda Sanitaria Unica Regionale (ASUR),  n. 1   dell’ Azienda 
Ospedaliera Universitaria  O spedali  R iuniti di Ancona (AOUORM),  n. 1   dell’ Azienda 
Ospedaliera Ospedali Riuniti Marche Nord (AORMN) e n.1  dell’ INRCA di Ancona. 
Per  quanto riguarda ,  la voce di spesa relativa all’assunzione di personale,  che  da sola copre il 
60% del piano finanziario del progetto ,  si è stabilito, al fine di semplificare e rendere più 
efficiente ed efficace la procedura, di incaricare l’ASUR di procedere all’assunzione, con forme 
di lavoro flessibili (tempo determinato o conferimento di incarichi libero-professionali), di 
almeno n. 5  psicologi  ( preferibilmente con  una  maturata esperienza nel campo delle 
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demenze). 
Tali  professionisti dovranno operare in tutti  i  CDCD del territorio marchigiano  e in particolare in 
quei CDCD  in cui si è registrata una carenza di  tali  figure professionali, così come emerso dai   
risultati della  survey   svolta durante il primo semestre 2022 , coordinata dalla Direzione Sanità 
ed Integrazione Sociosanitaria, a cui hanno partecipato tutti i CDCD. 
L’analisi  dei risultati della  survey  h a, infatti, evidenziato una notevole disparità nell’operatività 
dei vari CDCD per orari di apertura, tipologia e  presenza  di operatori coinvolti e conseguenti 
servizi offerti.
Dagli esiti dell’indagine, è  emerso,  per quanto riguarda la  presenza d egli  psicologi,  che l’unica 
azienda con una forte presenza di psicologi è l ’INRCA di Ancona,  che  non  necessita di un   
incremento di tali figure professionali.
Pertanto a  seguito dell’espletamento della procedura  di reclutamento  da parte dell’ASUR ,    
occorrerà stipulare  apposita  convenzione,  o  protocollo d’intesa o altro atto  tra ASUR e   
l’Azienda Ospedaliera Universitaria  O spedali  R iuniti di Ancona (AOUO RAN ) e  l’ Azienda 
Ospedaliera  O spedali  R iuniti Marche Nord, idone i   a garantire l’utilizzo del personale assunto   
dall’ASUR anche presso i CDCD di queste Aziende.
Per  ciò che concerne l’organizzazione di eventi formativi per diffondere le conoscenze relative 
alla tematica delle demenze  tra i medici di medicina generale, gli operatori e i  caregiver  si è 
stabilito che si procederà tramite il Gruppo Tecnico Regionale sulle Demenze  alla definizione  
di un programma formativo adeguato e condiviso tra le unità operative.
Sarà poi  compito dell’ASUR  attuare , con la collaborazione deg li altri Enti del SSR coinvolti, 
l’attività formativa.
In ultimo, è stata individuata l’Agenzia Regionale Sanitaria (ARS) come Unità operativa 
competente per  l’attività che prevede  lo sviluppo di un apposito  software per l’immissione e  la   
raccolta dati al fine del censimento dei casi incidenti e per la compilazione della carta del 
rischio  della malattia , nonché  per la progettazione e implementazione  di  un  sito web dedicato 
ai servizi per le demenze rivolto sia agli operatori che alla popolazione.
Pertanto, tutto ciò premesso, le risorse per l’attuazione del Piano triennale di attività sono state  
complessivamente  ripartite  per Unità operativa  come segue  e come meglio dettagliato nel 
quadro finanziario presente nel Piano di attività , approvato con D.G.R. n. 735/2022 e 
dettagliato nell’allegato A) che forma parte integrante e sostanziale del presente atto:

- Azienda Ospedaliera Universitaria Ospedali Riuniti di Ancona: € 3.915,86;
- Azienda Ospedaliera Ospedali Riuniti Marche Nord: € 3.915,86;
- INRCA di Ancona: € 3.915,86;
- Azienda Sanitaria Unica Regionale: € 409.413,43;
- Agenzia Sanitaria Regionale: € 80.000;

Per quanto riguarda le modalità di erogazione  delle risorse , l’allegato A al Decreto del 
Ministero della Salute del 23/12/2021 ha stabilito che la prima parte dell’importo (annualità 
2021) viene ripartita tra le Regioni a seguito della positiva valutazione da parte del Tavolo 
permanente sulle demenze del Piano triennale presentato dalla Regione; la seconda parte 
(annualità 2022)  sarà  erogata entro il 30/11/2022, sulla base di una relazione, da presentare 
entro il 31/10/2022 al Ministero della Salute, sulle attività svolte e una rendicontazione 
attestante l’impegno/spesa di almeno  l’80% della prima quota erogata. Il  saldo (annualità 
2023),  sarà  erogato entro il 30/11/2023 dietro presentazione di una relazione sulle attività 
svolte e della rendicontazione attestante le spese sostenute, da presentare entro il 31/10/2023. 
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Le somme corrisposte e non spese andranno restituite al Ministero della Salute. 
Il Tavolo permanente sulle demenze si è riunito in data 16/06/2022 in modalità telematica per 
la sessione di valutazione dei Piani presentati dalle Regioni sulla base dei seguenti criteri:

- coerenza organizzativa degli interventi proposti;
- fattibilità tecnica e finanziaria;
- appropriatezza degli interventi proposti sulla base delle evidenze scientifiche;
- innovatività delle soluzioni proposte.

Il Piano di attività elaborato dalla Regione Marche , approvato dalla Giunta regionale con 
D.G.R. n. 735 del 13/06/2022,  è stato positivamente valutato, come formalizzato nel  verbale 
dell a successiva riunione del Tavolo tenutasi , in modalità telematica,  in data 08/07/2022 , 
trasmesso alla Regione Marche via  PEC   il  13/07/2022  (recepito agli atti  al   prot . n.  0921493  del   
14/07/2022).
Le risorse finanziarie necessarie per l’attuazione della presente deliberazione, pari   
complessivamente ad € 501.161,01, trovano copertura con le risorse finanziarie del Bilancio 
2022-2024, nelle annualità e nei capitoli come di seguito  specificato,  capitolo di ent rata 
correlato n. 1201010518, accertamento  n. 3017/2022  per euro 167.053,67, accertamento  n.  
254/2023 per € 167.053,67  e  accertamento n. 18318/21  per € 16 7.053,67, dichiarato  residuo  
da stanziamento 2021 ,  capitolo n. 2130210186 ,  con Dec reto n. 115/BRF del 04/03/2022,  su 
proposta del Dirigente della Direzione Sanità e  Integrazione sociosanitaria,  De creto n. 2/SISS 
del 01/03/2022:

Annualità 2022

Capitolo Importo BENEFICIARIO

2130210186
               

167.053,67 ASUR MARCHE

2130210209 76.679,88 ASUR MARCHE

2130210205 3.457,93 AOUORAN

2130210206 3.457,93 AORMN

2130210207 3.457,93 INRCA

2130210208 80.000,00 ARS

Annualità 2023

Capitolo Importo BENEFICIARIO

2130210210 165.679,88 ASUR MARCHE

2130210211 457,93 AOUORAN

2130210214 457,93 AORMN

2130210213 457,93 INRCA

Trattasi di risorse  ministeriali  afferenti il perimetro sanità per le quali si applica il Titolo II, del 
d.lgs.n.118/2011 e s.m.i.

Esito dell’istruttoria
Per qua nto sopra esposto  e atteso che sussistono le ragioni di opportunità e i presupposti 
normativi, si propone che la Giunta regionale deliberi quanto previsto nel dispositivo.
Il sottos critto, in relazione alla presente deliberazione, dichiara, ai sensi dell’art. 47 D.P.R. 
445/2000, di non trovarsi in situazioni anche potenziali di conflitto di interesse ai sensi dell’art. 
6 bis della L. 241/1990 e degli artt. 6 e 7 del D.P.R. 62/2013 e della DGR 64/2014.
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Il responsabile del procedimento
(Cristina Carletti)

Documento informatico firmato digitalmente

PARERE DEL DIRIGENTE DELLA DIREZIONE SANITA’ E INTEGRAZIONE SOCIO 
SANITARIA

Il sottoscritto , considerata la motivazione espressa nell’atto, esprime parere favorevole sotto il 
profilo della legittimità e della regolarità tecnica della presente deliberazione.
Il sottoscritto, in relazione alla presente deliberazione, dichiara, ai sensi dell’art. 47 D.P.R. 
445/2000, di non trovarsi in situazioni anche potenziali di conflitto di interesse ai sensi dell’art. 
6 bis della L. 241/1990 e degli artt. 6 e 7 del D.P.R. 62/2013 e della DGR 64/2014.

Il dirigente della Direzione
(Filippo Masera)

Documento informatico firmato digitalmente

PROPOSTA DEL DIRETTORE DEL DIPARTIMENTO 
SALUTE

Il sottoscritto propone alla Giunta regionale l’adozione della presente deliberazione.
D ichiara,  altresì,  ai sensi dell’art. 47 D.P.R. 445/2000, di non trovarsi in situazioni anche 
potenziali di conflitto di interesse ai sensi dell’art. 6 bis della L. 241/1990 e degli artt. 6 e 7 del 
D.P.R. 62/2013 e della DGR 64/2014.

Il direttore del Dipartimento Salute
(Armando Marco Gozzini)

Documento informatico firmato digitalmente

ALLEGATI
##allegati##



ALLEGATO A)  
 

1 
 

 

PIANO FINANZIARIO GENERALE APPROVATO CON D.G.R. n. 735 del 13/06/2022 

Risorse Razionale della spesa Euro 

Personale (60%) 
-Obiettivo Generale 1 (Obiettivi specifici 

1 e 2) 

 
 

€ 

 
 

300.696,61 

Assunzione di 5 neuropsicologi 
- Obiettivo 

specifico 1) 

Generale 2 (Obiettivo 

Beni  

 

 

- Obiettivo 

specifici 1 e 2) 

 

 

 

Generale 

 

 

 

1 

 

 

 

(Obiettivi 

 

kit testistica per deterioramento cognitivo € 30.000,00 

pc portatili (uno per ciascun CDCD e per 

ciascun neuropsicologo) utili 

all’immissione e conservazione dati, utilizzo 

di prove neuropsicologiche computerizzate 

per la valutazione dei pazienti arruolati 

 

 
€ 

 

 
25.200,00 

Servizi  

 
- Obiettivo 

specifici 1 e 2) 

 

 
Generale 

 

 
1 

 

 
(Obiettivi 

 

Acquisizione software e realizzazione sito 

WEB 
€ 80.000,00 

Formazione operatori 

specialisti) e caregiver 

(MMG, medici 
€ 40.000,00 

Missioni 
- Obiettivo 
specifico 3) 

Generale 1 (Obiettivo  

 
€ 

 

 
10.000,00 - Spese di viaggio e soggiorno 

- Obiettivo 
specifico 2) 

Generale 2 (Obiettivo 

Spese generali (7%) 
-Obiettivi generali 1 e 2 € 15.264,41 

Spese di cancelleria, telefoniche ed energia 

Totale  € 501.161,01 
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PIANO FINANZIARIO PER CIASCUNA UNITA’ OPERATIVA E PER ANNUALITA’ 

 

 

 

 

 

 

 

 

di cui Anno 

2022

di cui Anno 

2023

Risorse Razionale della spesa Totale Euro Euro

Beni 

kit testistica  per deterioramento cognitivo  €                      1.800,00 

pc portatili (uno per ciascun CDCD e per

ciascun neuropsicologo) utili all’immissione e

conservazione dati, utilizzo di prove

neuropsicologiche computerizzate per la

valutazione dei pazienti arruolati

 €                      1.200,00 

Spese generali (7%)

Spese di cancelleria, telefoniche ed energia 

Totale  €                    3.915,86 3.457,93€      457,93€           

di cui Anno 

2022

di cui Anno 

2023

Risorse Razionale della spesa Totale Euro Euro

Personale (60%)

Assunzione di 5 neuropsicologi

-Obiettivo Generale 1 (Obiettivi 

specifici 1 e 2)  

- Obiettivo Generale 2

(Obiettivo specifico 1)

Beni 

kit testistica  per deterioramento cognitivo  €                    24.600,00 24.600,00€      

pc portatili (uno per ciascun CDCD e per

ciascun neuropsicologo) utili all’immissione e

conservazione dati, utilizzo di prove

neuropsicologiche computerizzate per la

valutazione dei pazienti arruolati

 €                    21.600,00 21.600,00€      

Servizi

Formazione operatori (MMG, medici

specialisti) e caregiver
 €                  40.000,00 19.221,46€      20.778,54€        

Missioni

-          Spese di viaggio e soggiorno

- Obiettivo Generale 1(Obiettivi 

specifici 4) 

- Obiettivo Generale 2

(Obiettivi specifici 4) 

 €                    10.000,00 5.000,00€        5.000,00€          

Spese generali (7%)

Spese di cancelleria, telefoniche ed energia 

Totale  €                409.413,43 243.733,54€  165.679,89€    

167.053,67€     133.642,94€      

6.258,41€        6.258,41€          

 €        3.000,00 

 €          457,93  €            457,93 

Unità Operativa 1 :  Azienda Ospedaliera Universitaria ospedali Riuniti di Ancona 

(AOUORAN)

-Obiettivo Generale 1 (Obiettivi 

specifici 1 e 2)  

- Obiettivo Generale 2

(Obiettivo specifico 1 e 2)

-Obiettivi generali 1 e 2  €                         915,86 

-Obiettivo Generale 1 (Obiettivi 

specifici 1 e 2)  

- Obiettivo Generale 2 

(Obiettivo specifico 1 e 2)

Unità Operativa 2 :  Azienda Sanitaria Unica Regionale (ASUR)

 €                300.696,61 

- Obiettivo Generale

1(Obiettivi specifici 4) 

- Obiettivo Generale 2

(Obiettivi specifici 4) 

-Obiettivi generali 1 e 2  €                    12.516,82 
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di cui Anno 

2022

di cui Anno 

2023

Risorse Razionale della spesa Totale Euro Euro

Beni 

kit testistica  per deterioramento cognitivo  €                      1.800,00 

pc portatili (uno per ciascun CDCD e per

ciascun neuropsicologo) utili all’immissione e

conservazione dati, utilizzo di prove

neuropsicologiche computerizzate per la

valutazione dei pazienti arruolati

 €                      1.200,00 

Spese generali (7%)

Spese di cancelleria, telefoniche ed energia 

Totale  €                    3.915,86 3.457,93€      457,93€           

di cui Anno 

2022

di cui Anno 

2023

Risorse Razionale della spesa Totale Euro Euro

Beni 

kit testistica  per deterioramento cognitivo  €                      1.800,00 

pc portatili (uno per ciascun CDCD e per

ciascun neuropsicologo) utili all’immissione e

conservazione dati, utilizzo di prove

neuropsicologiche computerizzate per la

valutazione dei pazienti arruolati

 €                      1.200,00 

Spese generali (7%)

Spese di cancelleria, telefoniche ed energia 

Totale  €                    3.915,86 3.457,93€      457,93€           

 €        3.000,00 

 €          457,93  €            457,93 

 €        3.000,00 

 €          457,93  €            457,93 

Unità Operativa 3 :  Azienda Ospedaliera Marche Nord (AORMN)

-Obiettivo Generale 1 (Obiettivi 

specifici 1 e 2)  

- Obiettivo Generale 2

(Obiettivo specifico 1 e 2)

-Obiettivi generali 1 e 2  €                         915,86 

Unità Operativa 4:  INRCA ANCONA

-Obiettivo Generale 1 (Obiettivi 

specifici 1 e 2)  

- Obiettivo Generale 2

(Obiettivo specifico 1 e 2)

-Obiettivi generali 1 e 2  €                         915,86 

Risorse Razionale della spesa Totale
di cui 

Anno 2022

Servizi

Acquisizione software e realizzazione sito

WEB
 €                  80.000,00 

Totale  €                  80.000,00  €    80.000,00 

 €   80.000,00 

Unità Operative 5 : Regione Marche -  Agenzia Regionale Sanitaria (ARS)

-Obiettivo Generale 1 (Obiettivi 

specifici 1 e 2)  

- Obiettivo Generale 2

(Obiettivo specifico 1 , 2 e 4)
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