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Testo proposto 
 
L’ASSEMBLEA LEGISLATIVA REGIONALE 
 
Vista la deliberazione dell’Assemblea legisla-

tiva regionale 4 febbraio 2020, n. 107 “Piano So-
cio-sanitario regionale 2020-2022. Il cittadino, l'in-
tegrazione, l'accessibilità e la sostenibilità”; 

Vista la proposta della Giunta regionale; 
Visto il parere favorevole di cui all’articolo 16, 

comma 1, della legge regionale 15 ottobre 2001,   
n. 20, sotto il profilo della legittimità e della regola-
rità tecnica del dirigente del Servizio sanità e l’at-
testazione dello stesso che dalla deliberazione 
non deriva alcun impegno di spesa a carico della 
Regione, resi nella proposta della Giunta regio-
nale; 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Visto l’articolo 21 dello Statuto regionale; 
 

DELIBERA 
 

di apportare alla deliberazione dell’Assemblea le-
gislativa regionale 4 febbraio 2020, n. 107 concer-
nente: “Piano Socio-sanitario regionale 2020-
2022. Il cittadino, l'integrazione, l'accessibilità e la 
sostenibilità” la seguente modifica: 
- lo stralcio di quanto previsto a pag. 56 del vi-

gente PSSR che recita: “Lo sviluppo della rete 
ospedaliera marchigiana prevede inoltre la co-
struzione di nuove strutture ospedaliere che 
rappresentano, per la dotazione di risorse stru-
mentali e professionali, nodi ancor più qualifi-
cati per l’assistenza ospedaliera nelle aree 
geografiche di competenza: Nuovo Ospedale 
Materno-Infantile Salesi di Ancona, Nuovo 
Ospedale Marche Nord, Ospedale Unico An-
cona Sud INRCA Ancona-Osimo, Nuovo Ospe-
dale di Fermo, Nuovo Ospedale Area Vasta 3, 
Nuovo Ospedale Area Vasta 5, comunque nel 
rispetto dei vincoli sui posti letto fissati dalla 

Testo approvato dalla Commissione 
 

L’ASSEMBLEA LEGISLATIVA REGIONALE 
 
Identico 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Preso atto che la predetta proposta è stata pre-

ventivamente esaminata, ai sensi del comma 1 
dell'articolo 22 dello Statuto regionale, dalla Com-
missione assembleare permanente competente in 
materia; 

Visto il parere espresso ai sensi del combinato 
disposto di cui al comma 1 dell’articolo 12 della 
legge regionale 10 aprile 2007, n. 4 e al comma 4 
dell’articolo 94 del Regolamento interno nel ter-
mine ridotto dal Presidente dell’Assemblea legisla-
tiva; 

Visto il parere espresso ai sensi del combinato 
disposto di cui al comma 1 dell’articolo 8 della 
legge regionale 26 giugno 2008, n. 15 e al comma 
4 dell’articolo 94 del Regolamento interno nel ter-
mine ridotto dal Presidente dell’Assemblea legisla-
tiva; 

Identico 
D E L I B E R A 

 
 
Identico 
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normativa vigente. In previsione della realizza-
zione di queste nuove strutture e ferma re-
stando la titolarità della competenza in tema di 
sanità in capo alla Regione, occorre prevedere 
una riorganizzazione della rete ospedaliera di 
concerto con i territori coinvolti. In particolare, 
lo schema di protocollo previsto nella DGR 
523/2018 per il Presidio del Santa Croce di 
Fano, che prevede che lo stesso svolgerà fun-
zioni sanitarie integrate con la nuova struttura 
e con la restante rete, va preso, per la parte che 
riguarda le strutture pubbliche, come modello 
regionale da applicare nella previsione dei 
nuovi Ospedali di area vasta. Detti protocolli, 
da sottoscrivere tra Regione Marche ed Ammi-
nistrazioni comunali del distretto sanitario inte-
ressato al processo di accorpamento parziale 
di strutture esistenti, oltre a tenere nel dovuto 
rispetto quanto previsto dalla normativa, de-
vono tener conto delle specificità territoriali 
(viabilità, indice demografico, indice demogra-
fico-turistico, etc.) e delle specificità sanitarie 
già presenti. Per quanto riguarda la costruzione 
di nuove strutture ospedaliere è da prevedere, 
inoltre, la predisposizione di un’accurata analisi 
costi/benefici, da sottoporre al vaglio della 
Commissione assembleare competente, sulla 
costruzione/ammodernamento/ manutenzione 
delle strutture sanitarie regionali prima di av-
viare l’iter di nuove costruzioni.” è sostituito con 
il seguente: “La riorganizzazione e riqualifica-
zione della rete ospedaliera marchigiana viene 
realizzata in base ad un modello organizzativo-
strutturale che supera quello di accentramento 
dei servizi ospedalieri ma si svilupperà, sempre 
nell’ottica di adeguamento al DM 70/2015, se-
condo direttrici che si inseriscono nell’ambito 
delle recenti disposizioni nazionali, emerse a 
seguito degli eventi pandemici, in termini di po-
sti letto e specializzazione dei servizi offerti, e 
delle indicazioni contenute nel Piano Nazionale 
di Ripresa e Resilienza (PNRR), al fine di ga-
rantire un miglioramento dell’offerta sanitaria 
per la popolazione marchigiana e, pertanto, la 
riduzione della mobilità passiva, venendo in-
contro ai rilievi del rapporto 2021 sul Coordina-
mento della finanza pubblica a cura della Corte 
dei Conti – Sezioni riunite in sede di controllo. 
Tale obiettivo verrà realizzato attraverso la re-
visione del sistema ospedaliero sulla base del 
livello organizzativo e l’adeguamento della do-
tazione dei posti letto, il potenziamento della 
strumentazione tecnologica avanzata, l’inte-
grazione ed il potenziamento dei sistemi infor-
mativi, strumenti per la gestione del sovraffolla-
mento nelle strutture di pronto soccorso, il coin-
volgimento attivo del paziente nel processo di 
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cura e, non ultimo, la realizzazione di nuovi 
ospedali a Pesaro, Macerata e S. Benedetto 
del Tronto, tenendo conto dei finanziamenti 
statali già previsti e del superamento del mo-
dello dell’ospedale unico in una logica di rete 
ospedaliera integrata sul territorio. I nuovi 
ospedali in fase di realizzazione: il nuovo Ospe-
dale Materno infantile Salesi di Ancona, l’Ospe-
dale Ancona Sud INRCA Ancona-Osimo ed il 
nuovo ospedale di Fermo dovranno completare 
la loro realizzazione in tempi rapidi.”. 

 
 


