
DG WELFARE  

 

Proposta di DGR N. 333 DEL 17/06/2024 

 

Oggetto EVOLUZIONE DEL PERCORSO DI PRESA IN CARICO DEL PAZIENTE CRONICO 

E/O FRAGILE IN ATTUAZIONE DELLA DGR N. XII/1827 DEL 31 GENNAIO 2024. 

Obiettivi/Finalità 

(indicare uno o più 

risultati attesi del PRS) 

Presa in carico del paziente cronico e/o fragile. 

Ammontare della 

spesa/Ammontare 

dell'entrata (indicare 

missione, programma 

e capitolo di bilancio) 

Le azioni previste dal presente provvedimento trovano la 

necessaria copertura finanziaria nelle risorse previste dalla 

DGR n. XII/1511/2023 “Determinazioni in ordine alla gestione 

del servizio sanitario e socio sanitario per l’esercizio 2024 – 

quadro economico programmatorio” - Macroarea n. 5 delle 

attività della presa in carico, con riferimento alla quota 

determinata fino a 42 mln/Euro per il finanziamento delle 

attività erogate a favore di pazienti fragili per la presa in 

carico, e disponibili al capitolo di spesa 8384 del bilancio 

regionale 2024. 
 

Impatto territoriale Tutto il territorio regionale 

Soggetti destinatari Medici di Medicina Generale (MMG/PLS), Enti erogatori Pubblici e 

Privati accreditati, Cooperative di MMG/PLS.  

 

Contenuto e 

disposizioni principali 
Il provvedimento proposto, in attuazione della DGR n. 

XII/1827/24 (Regole 2024), fornisce indicazioni per una 

revisione del modello di presa in carico dei pazienti cronici e 

fragili, finalizzata a dare nuovo impulso al percorso di presa 

in carico e semplificare alcuni aspetti operativi mediante 

l’eliminazione della redazione del patto di cura e 

l’eliminazione del processo di validazione dei PAI da parte 

delle ATS.  

Nello specifico inoltre con il presente provvedimento 

vengono approvati:  

- un nuovo facsimile di contratto per la definizione dei 

rapporti giuridici ed economici tra le ATS e gli MMG/PLS 

in forma aggregata, che tiene conto della revisione e 

semplificazione del modello (allegato n. 1);  

- vengono aggiornati i set di riferimento sia per la 

specialistica ambulatoriale sia per la farmaceutica, sulla 

base dei consumi 2023 (allegati nn. 2A e 2B);  

- vengono introdotti per gli MMG/PLS specifici indicatori di 

esito atti a monitorare l’efficacia del processo di presa in 

carico (allegato n. 3A); 

- viene prevista una quota incentivante per il MMG/PLS 

pari a € 8,00 (oneri inclusi) a paziente preso in carico nel 



caso di soddisfacimento di entrambe le seguenti 

condizioni:  

• raggiungimento a livello di singolo MMG/PLS della 

presa in carico di almeno il 15% dei propri assistiti 

cronici totali secondo le percentuali di 

complessità sopra indicate. Per il raggiungimento 

dell’obiettivo verranno considerati i nuovi PAI 

redatti da gennaio 2024 (esclusi i rinnovi); 

• raggiungimento o superamento da parte del 

MMG/PLS per i propri pazienti presi in carico del 

valore soglia con riferimento a tutti gli indicatori di 

esito di cui all’allegato n. 3A;  

- vengono aggiornati a decorrere dall’annualità 2024 gli 

indicatori correlati all’erogazione del saldo alle 

Cooperative e alle ASST per l’attività dei Centri Servizi 

(allegato n. 3B);  

- viene approvato il “Progetto di screening della 

retinopatia diabetica: Sperimentazione presso ASST 

Fatebenefratelli Sacco” (allegato n. 4), al fine di ridurre 

l’incidenza e le complicanze di questa patologia e 

migliorare l’accesso alle prestazioni oculistiche per i 

pazienti diabetici, contribuendo alla riduzione dei tempi 

di attesa per le visite oculistiche. 

 
Nota 

(pregresso/contesto; 

articolazione 

interventi previsti, 

tempi di attuazione, 

soggetti/categorie 

escluse, altro) 

Per gli erogatori pubblici le azioni di cui al presente 

provvedimento rappresentano obiettivo prioritario dei 

Direttori Generali ai sensi del vigente contratto. 

Si dispone la pubblicazione del provvedimento sul Bollettino 

Ufficiale della Regione Lombardia e sul sito internet della 

Regione Lombardia www.regione.lombardia.it. 

 


