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VISTI:

o Il d.pr 92 ottobre 1990, n. 309 (Testo unico delle leggi in materia di disciplina
degli stupefacenti e sostanze psicotrope, prevenzione, cura e riabilitazione
dei relativi stati di tossicodipendenza) e s.m.i;

 la legge 30 marzo 2001, n.125 (Legge quadro in materia di alcool e di
problemi alcool correlati);

* la deliberazione del Consiglio Regionale della Lombardia del 17 novembre
2010, n.88 (Piano Socio Sanitario Regionale 2010-2014 — PSSR) che pone in
evidenza la necessitd di porre in essere azioni tese a prevenire il fenomeno
delle dipendenze;

« iIDPCM 12 gennaio 2017 “Definizione e aggiornamento dei livelli essenziali di
assistenza, di cui all’articolo 1, comma 7, del decreto legislativo 30 dicembre
1992, n. 502.” e, in particolare, I'articolo 35 che reca le disposizioni in tema di
assistenza  sociosanitaria  residenze alle persone con dipendenze
patologiche;

VISTA la d.g.r. n. 12621 del 7 aprile 2003 "“Determinazione dei requisiti standard per
I'autorizzazione al funzionamento e I'accreditamento dei servizi privati e pubblici
per la assistenza alle persone dipendenti da sostanze illecite e lecite (art.12
comma 3 e 4 |.r. 31/97) e indirizzi programmatici e direttive sull’organizzazione dei
servizi territoriali dipendenze nelle ASL: Progetto Regionale Dipendenze”;

VISTA la d.g.r. n. 5509 del 10 ottobre 2007 "Determinazioni relative ai servizi
accreditati nell’area dipendenze™;

VISTA la d.g.r. n. 4225 del 25 ottobre 2012, concernente il piano di azione regionale
per le dipendenze;

VISTA la l.r. 11 agosto 2015, n. 23 di modifica della I.r. 30 dicembre 2009 n. 33 (Testo
Unico delle leggi regionali in materia di sanita);

VISTA Ia l.r. 29 giugno 2016, n.15 “Evoluzione del sistema sociosanitario lombardo:
modifiche ai titoli V e VIl della legge regionale 30 dicembre 2009, n. 33 (testo
unico delle leggi regionali in materia di sanita) ed in particolare iI comma 1
dell’art. I'art. 53 bis (Obiettivi di salute dellarea della salute mentale) che
identifica tra gli obiettivi della promozione della salute mentale in ogni etd della
vita i seguenti:
* la diagnosi e il tfrattamento appropriato dei disturbi mentali, dei disturbi
neuropsichiatrici dellinfanzia e delladolescenza, dei disturbi da uso di
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sostanze e altri comportamenti da dipendenza, del disagio psicologico
individuale e familiare, la prevenzione delle loro conseguenze nella vita
personale e direlazione tramite interventi e percorsi di riabilitazione specifici,
a partire dall'eta evolutiva;

* la promozione di percorsi di cura e assistenza per i pazienti con patologie
emergenti nellambito psicologico, delle dipendenze e dei disturbi
psichiatrici di tutte le etd, assicurando l'accesso a specifici programmi
innovativi, compresi i percorsi a tutela della salute fisica;

VISTI i seguenti atti di programmazione regionale:
e Programma Regionale di Sviluppo (PRS) - approvato con d.c.r. n. IX/56 del
28 settembre 2010;
* Piano Socio Sanitario Regionale (PSSR) 2010-2014 approvato con d.c.r. n.
IX/88 del 17 novembre 2010 la cui validita e stata prorogata dalla d.g.r. n.
X/2989 del 23 dicembre 2014 fino all’approvazione di un nuovo Piano;

VISTA la d.g.r. n. X/5954 del 05/12/2016 “Determinazioni in ordine alla gestione del
servizio sociosanitario per l'esercizio 2017";

RICHIAMATI:

* la risoluzione del Consiglio Regionale della Lombardia n. X/1279 del 25
ottobre 2016 “Risoluzione concernente le determinazioni in merito alle
comunita tferapeutiche e pedagogiche del sistema sociosanitario
lombardo™;

 [|'ordine del giorno n. X/1355 del 21 dicembre 2016 “Ordine del giorno
concernente I'aggiornamento delle tariffe delle comunitd terapeutiche e
pedagogiche lombarde”;

VISTO l'ordine del giorno n. X/1392 del 21 dicembre 2016 “Ordine del giorno
concernente |'adeguamento delle rette delle comunita ferapeutiche e
pedagogiche” che impegna la Giunta regionale, “compatibilmente con le
disponibilita di bilancio, a prevedere un incremento del contributo regionale per
le rette giornaliere delle comunita pari almeno al 20 per cento per il 2017 e a un
ulteriore 10 per cento nelle previsioni di bilancio 2018, rette che attualmente sono
cosi determinate:

- Strutture terapeutico riabilitative: euro 52,80

- Strutture pedagogico riabilitative: euro 44,40

- Strutture di pronta accoglienza: euro 58,00";
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CONSIDERATO che le tariffe per le prestazioni elencate nell’'odg n.1392/2016 del
consiglio regionale della Lombardia sono state definite nellanno 2007 dalla
richiomata d.g.r. n. 5509/07;

CONSIDERATI i profondi cambiamenti avvenuti nel fenomeno delle dipendenze
negli ultimi anni quali I'aumento del numero e la modifica delle fipologie di
persone coinvolte, la diffusione di nuove forme di dipendenza, I'aumento del
numero di casi complessi (poli-tossicodipendenza, co-morbilitd psichiatrica);

CONSIDERATO che il fenomeno negli ultimi anni ha coinvolto nuove fasce di
popolazione, quali ad esempio i giovani e i giovanissimi (anche minorenni), gli
stranieri e i soggetti affetti da dipendenze comportamentali, primi fra tutti i
giocatori d'azzardo patologico;

PRESO ATTO di alcune criticita del sistema, in particolare:

« della difficoltd da parte dei Servizi Territoriali invianti ad avere informazioni
fruibili e condivise sulla effeftiva saturazione e sulla disponibilitd dei posti
nelle singole strutture, con conseguente dispendio di energie e risorse nella
fase diinvio dei pazienti

« della necessitd di avere elementi piu chiari relativamente alla eventuale
mancata accettazione dei pazienti inviati;

RITENUTO necessario rivedere il sistema di intervento per le dipendenze, che deve
essere: precoce, flessibile, integrato, specializzato e della necessitd di migliorare
I'infegrazione dei servizi in una logica di rete che faciliti la presa in carico, al fine di:
e garantire percorsi di confinuita assistenziale e attivitd di accompagnamento
nell’ottica della presa in carico dei pazienti;
« migliorare la fruibilita dei posti accreditati e contfrattati da parte dei pazienti
e facilitare I'ingresso degli utenti;
« facilitare I'operativita dei Servizi invianti che afttualmente devono contattare
le singole strutture con grande dispendio di tempo e risorse;
« oftimizzare I'utilizzo dei posti accreditati e contrattati;

RITENUTO quindi necessario procedere alla implementazione delle azioni di
miglioramento per la presa in carico e I'accessibilita ai servizi, anche mediante
I'avvio di un gruppo tecnico di lavoro per la revisione della rete d’offerta
residenziale per le dipendenze;
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RITENUTO quindi necessario, cosi come richiesto dal Consiglio Regionale della
Lombardia, provvedere ad un aggiornamento del sistema dei servizi per le
dipendenze residenziali e anche semiresidenziali (in quanto questi  ulfimi
particolarmente coinvolti nei citati profondi cambiamenti avvenuti nel fenomeno
delle dipendenze negli ultimi anni), considerando anche I'incremento del sistema
di remunerazione tariffario a carico del F.S.R.;

CONSIDERATO che le disponibilita di bilancio sono comunque limitate e non €
possibile dare piena risposta alla richiesta di aumento;

CONSIDERATO che la messa a regime delle azioni di implementazione e
aggiornamento del sistema dei servizi di cui al presente provvedimento comporta,
in via presuntiva, un incremento di costi, in ragione d'anno di circa 5 milioni di euro
e che, pertanto, i costi da calcolare in ragione di periodo, per |'esercizio 2017,
afteso I'avvio per il mese di luglio, ammonteranno in via presuntiva in Euro
2.500.000,00;

DATO ATIO che, nelle more dell'approvazione del riparto definitivo del
finanziomento del SSN per I'anno 2017, le risorse da destinare alla copertura dei
costi derivanti dall’attuazione dei progetti sono anficipate attraverso I'impiego di
accantonamenti a carico del FSR 2017, da ripristinarsi successivamente;

DATO ATTO che la copertura economico-finanziaria per I'anno 2017 & assicurata
dalle disponibilita esistenti al capitolo 8374 del bilancio per I'esercizio 2017 e le
relative risorse saranno assegnata assegnate agli enti interessati con successivi
provvedimenti della U.O. Risorse Economico-Finanziarie del Sistema socio sanitario
della Presidenza - Programmazione, Finanza e Controllo di Gestione;
PRECISATO che il finanziamento delle risorse necessarie alla copertura dei costi
decorrenti dal 2018 sard considerato in sede di approvazione del provvedimento
annuale di determinazione della gestione del Servizio Socio Sanitario Regionale;
VAGLIATE ed assunte come proprie le predette valutazioni;
A VOTI UNANIMI espressi nelle forme di legge;

DELIBERA

Per tutte le motivazioni espresse in premessa:
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1)

2)

3)

4)

5)

6)

di prevedere che le strutture residenziali e semiresidenziali per le dipendenze
provvedano alla pubblicazione del numero dei posti liberi/occupati e del
numero di utenti in lista d’attesa sul proprio sito internet, con aggiornamento
in tempo reale;

di disporre che le strutture residenziali e semiresidenziali per le dipendenze
adottino una procedura per la gestione trasparente delle liste d'attesa che
preveda la registrazione progressiva delle richieste di presa in carico da
parte dei servizi;

di disporre che le strutture residenziali e semiresidenziali per le dipendenze
provvedano dadlla redazione di motivata relazione per i casi di diniego
all'accesso in comunita a causa di non idoneita del paziente;

di aggiornare il sistema di remunerazione tariffaria a carico del F.S.R. delle
unita d'offerta residenziali per le dipendenze definendo le seguenti tariffe
giornaliere:

- Strutture terapeutico riabilitative: euro 61,50
- Strutture pedagogico riabilitative: euro 51,70
- Strutture di accoglienza: euro 68,50;

di aggiornare il sistema di remunerazione tariffaria a carico del F.S.R delle
unita d’offerta semiresidenziali per le dipendenze definendo le seguenti
tariffe giornaliere:

- Strutture terapeutico riabilitative: euro 32,80
- Strutture pedagogico riabilitative: euro 26,60
- Strutture di accoglienza: euro 36,30;

di dare atto che:

- la messa a regime delle azioni di implementazione e aggiornamento
del sistema dei servizi di cui al presente provvedimento comporta, in
via presuntiva, un incremento di costi, in ragione d'anno di circa 5
milioni di euro e che, pertanto, i costi da calcolare in ragione di
periodo, per l'esercizio 2017, atteso I'avvio per il mese di luglio,
ammonteranno in via presuntiva in Euro 2.500.000;
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- nelle more dell’approvazione del riparto definitivo del finanziamento
del SSN per I'anno 2017, le risorse da destinare alla copertura dei costi
derivanti dall’attuazione dei progetti sono anficipate attraverso |
'impiego di accantonamenti a carico del FSR 2017, da ripristinarsi
successivamente;

- la copertura economico-finanziaria per I'anno 2017 € assicurata dalle
disponibilitd esistenti al capitolo 8374 del bilancio per I'esercizio 2017 e
le relative risorse saranno assegnata assegnate agli enti interessati con
successivi provvedimenti della U.O. Risorse Economico-Finanziarie del
Sistema socio sanitario della Presidenza - Programmazione, Finanza e
Controllo di Gestione;

- il finanziomento delle risorse necessarie alla copertura dei costi
decorrenti dal 2018 sard considerato in sede di approvazione del
provvedimento annuale di determinazione della gestione del Servizio
Socio Sanitario Regionale;

7) di definire che le azioni migliorative per la presa in carico dei pazienti di cui
ai punti 1, 2 e 3 siano messe in atto a partire dal 1 luglio 2017 e che in pari
data enfrino in vigore le nuove tariffe;

8) di dare mandato al Direttore Generale della DG Welfare di costituire un
gruppo di approfondimento tecnico per la revisione della rete d’offerta dei
servizi residenziali e semiresidenziali per le dipendenze;

9) di dare mandato alle Direzioni competenti di adottare ogni successivo
provvedimento in attuazione alla presente delibera.

IL SEGRETARIO
FABRIZIO DE VECCHI

Atto firmato digitalmente ai sensi delle vigenti disposizioni di legge



