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DELIBERAZIONE DELLA GIUNTA REGIONALE 30 dicembre 2025, n. 2021
Approvazione dello schema di Accordo ex articolo 1, comma 320, della legge n. 207/2024 fra la Regione  
Puglia e la Regione Basilicata per la gestione della mobilità sanitaria per le prestazioni di ricovero ospedaliero 
e di specialistica ambulatoriale per gli anni 2025-2028. Revoca deliberazione di Giunta regionale n. 1780 
del 16/12/2024.

LA GIUNTA REGIONALE

VISTI:

-	 gli artt. 4, 5 e 6 della L.R. 4 febbraio 1997, n. 7;
-	 la Deliberazione della Giunta Regionale n. 3261 del 28 luglio 1998;
-	 gli artt. 4 e 16 del D.lgs. n. 165 del 30.03.2001 e ss.mm.ii.;
-	 gli artt. 43 e 44 dello Statuto della Regione Puglia;
-	 il Decreto del Presidente della Giunta regionale 22 gennaio 2021, n. 22 e ss.mm.ii., recante l’Atto di 

Alta Organizzazione “M.A.I.A. 2.0”;
-	 il Regolamento interno di questa Giunta;

VISTO il documento istruttorio della Sezione Programmazione e Monitoraggio Assistenza Sanitaria e Medicina 
Convenzionata concernente l’argomento in oggetto e la conseguente proposta del Vicepresidente della Giunta 
Regionale con delega alla Sanità e Benessere Animale, Sport per Tutti

PRESO ATTO

1.	 delle sottoscrizioni dei responsabili delle strutture amministrative competenti, ai fini dell’attestazione 
della regolarità amministrativa dell’attività istruttoria e della proposta, ai sensi dell’art. 5, co. 8 delle 
Linee guida sul “Sistema dei controlli interni nella Regione Puglia”, adottate con D.G.R. 7 ottobre 2025, 
n. 1397;

2.	 della dichiarazione del Direttore di Dipartimento, in merito a eventuali osservazioni sulla proposta di 
deliberazione, ai sensi degli artt. 18 e 20 del Decreto del Presidente della Giunta regionale 22 gennaio 
2021, n. 22 e ss.mm.ii.;

Con voto favorevole espresso all’unanimità dei presenti e per le motivazioni contenute nel documento 
istruttorio che è parte integrante e sostanziale della presente deliberazione

DELIBERA

1.	 di prendere atto dell’Allegato A – Parere Tecnico, parte integrante della presente deliberazione;

2.	 di prendere approvare lo schema di Accordo ex articolo 1, comma 320, della legge n. 207/2024, per il 
governo della mobilità sanitaria e delle correlate risorse finanziarie tra la Regione Basilicata e la Regione Puglia,, 
per gli anni 2025 – 2028, di cui all’Allegato A, parte integrante e sostanziale del presente provvedimento;

3.	 di revocare la deliberazione di Giunta regionale n. 1780 del 16/12/2024, essendo intervenuto il nuovo 
schema di Accordo, ai sensi dell’articolo 1, comma 320, della legge n. 207/2024 e trasmesso dal Ministero 
della Salute con nota prot. n. 00014686 del 20/06/2025;

4.	 di stabilire, fermo restando il rispetto del tetto di spesa previsto dall’articolo 15, comma 14, del 
decreto- legge n. 95/2012 e s.m., in caso di superamento dei tetti economici previsti dal presente Accordo, 
per l’anno di riferimento, per le attività di ricovero e di specialistica ambulatoriale, al netto delle prestazioni 
di alta specialità {alta complessità), delle prestazioni e dei ricoveri in urgenza da pronto soccorso – codici 
rossi o arancioni erogati dalle strutture pubbliche e private accreditate inserite nella rete dell’emergenza-
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urgenza e delle prestazioni che rientrano nella branca della medicina nucleare, la dialisi e l’attività oncologica 
di chemioterapia e radioterapia, fatto salvo il rischio dell’overtriage, da controllare mediante apposita 
metodologia adottata d’intesa tra le due Regioni stipulanti, l’applicazione del seguente meccanismo di 
regressione tariffaria: in caso di sforamento del tetto concordato, la produzione eccedente superiore al 
5% dello stesso tetto non sarà remunerata, quella entro il 5% dello stesso tetto è valorizzata al 40% della 
corrispondente tariffa;

5.	 di stabilire il seguente tetto di spesa in regime di ricovero per gli anni 2025- 2028 , sulla base delle 
prestazioni “a tetto di spesa”, tenuto conto che l’andamento della produzione nell’anno 2024 è risultato pari 
ad € 26.038.198,46 decurtato del 10% pari ad € 23.434.371,41, così ripartito per ASL

Codesc NAZ Azienda 
Sanitaria Erogatore
Ospedaliero Dimissione

Produzione a 
tetto 2024

Decurtazione 
10%

160106 - br 53.795,04 48.415,54
160112 - ta 4.812.975,67 4.331.678,10
160113 - bt 275.852,35 248.267,11
160114 - ba 11.240.967,90 10.116.871,11
160115 - fg 3.714.959,10 3.343.463,19
160116 - le 389.053,53 350.148,17
160901 - irccs oncologico -
bari

403.901,63 363.511,47

160902 - irccs s. de bellis -
castellana

371.910,15 334.719,13

160907 - ao cons. policlinico
- bari

3.094.791,60 2.785.312,44

160910 - ao ospedali riuniti -
foggia

1.679.983,50 1.511.985,15

Totale Regione 26.038.190,46 23.434.371,41

La decurtazione del 10% non si applica all’anno 2025.

6.	 di stabilire il seguente tetto di spesa per le prestazioni di specialistica ambulatoriale per gli anni 
2025- 2028 tenuto conto che l’andamento della produzione nell’anno 2024 è risultato pari ad € 7.482.674,11, 
decurtato del 10% pari ad € 6.734.406,70, così ripartito per ASL

2024
Codesc Ente 
Compensazione 
Creditore

Codesc Ente 
Compensazione 
Debitore

Codesc NAZ Azienda 
Struttura Sanitaria

Imp. Prest. 
Specialistica Naz.

valore 
economico
decurtato del 
10%

160 - puglia 170 - basilicata 100201 - umb1 374,26 336,83
160106 - br 56.298,60 50.668,74
160112 - ta 525.748,83 473.173,95
160113 - bt 202.874,40 182.586,96
160114 - ba 3.499.755,94 3.149.780,35
160115 - fg 949.429,93 854.486,94
160116 - le 46.169,06 41.552,15
160901 - irccs
oncologico - bari

452.317,81 407.086,03
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160902 - irccs s. de
bellis - castellana

40.827,78 36.745,00

160907 - ao cons.
policlinico - bari

1.142.315,01 1.028.083,51

160910 - ao ospedali
riuniti - foggia

566.562,49 509.906,24

Totale complessivo 7.482.674,11 6.734.406,70

7.	 di stabilire che le Aziende Sanitarie debbano monitorare l’andamento della spesa e garantire il rispetto 
di quanto stabilito con l’allegato Accordo. A tal proposito è necessario prevedere un addendum contrattuale 
agli accordi già sottoscritti con le strutture private accreditate {Enti Ecclesiastici e Case di Cura), nel quale si 
faccia riferimento alle previsioni dell’Allegato accordo e ai relativi vincoli economico – finanziari;

8.	 di trasmettere il presente provvedimento, a cura della Sezione Programmazione e Monitoraggio 
Assistenza Sanitaria e Medicina Convenzionata ai Ministeri affiancanti {Ministero della Salute e MEF);

9.	 di disporre la pubblicazione del presente provvedimento sul Bollettino Ufficiale della Regione Puglia 
ai sensi della L.R. n. 18 del 15.06.2023.

Il Segretario Generale della Giunta Il V. Presidente della Giunta
NICOLA PALADINO RAFFAELE PIEMONTESE
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• la D.G.R. 15 settembre 2021, n. 1466 recante l’approvazione della Strategia regionale per 
la parità di genere, denominata “Agenda di Genere”;
•
302/2022 “Valutazione di impatto di genere. Sistema di gestione e di monitoraggio”. Revisione degli 

• D.G.R. 26 settembre 2024, n. 1295 recante “Valutazione di Impatto di Genere (VIG). 
operativi e avvio fase strutturale”;

• 241/1990 recante “Nuove norme in materia di procedimento amministrativo e 
di diritto di accesso ai documenti amministrativi” e ss.mm.ii.;
• 33/2013 recante “Riordino della disciplina riguardante gli obblighi di pubblicità, 
trasparenza e diffusione di informazioni da parte delle pubbliche amministrazioni”;
• 190/2012 recante “Disposizioni per la prevenzione e la repressione della 
corruzione e dell’illegalità ella pubblica amministrazione”;

• l’art. 8 sexies, c. 8, del D.Lgs. n. 502/1992, sancisce che “Il Ministro della Sanità d’intesa con 

Bolzano, sentita l’Agenzia per i servizi sanitari region
generali per la compensazione dell’assistenza prestata a cittadini in Regioni diverse da quelle di 
residenza. Nell’ambito di tali criteri, le Regioni possono stabilire specifiche intese e concordare 

tariffarie, anche al fine di favorire il pieno utilizzo delle strutture e l’autosufficienza di 
ciascuna regione, nonché l’impiego efficiente delle strutture che esercitano funzioni a valenza 
interregionale e nazionale”;
• l’Accordo Stato – Regioni del 22/11/2001 sui “Livelli essenziali di assistenza sanitaria”, al 
punto 10 prevede che: “(…) Laddove la Regione definisca specifiche condizioni di erogabilità delle 
prestazioni ricomprese all’interno dei livelli essenziali di a

favore dei propri residenti, l’addebitamento delle stesse in mobilità sanitaria deve avvenire sulla 

eventuali specifici accordi bilaterali tra Regioni interessate (…)”;
• l’articolo 19 del Patto per la Salute 2010–

risultare superiore all’ambito territoriale regionale;
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individuare meccanismi di controllo tesi a prevenire l’insorgere di eventuali comportamenti 

• l’art. 1, comma 574, della L. 28 dicembre 2015, n. 208 (legge di stabilità 2016) prevede che 
a decorrere dall’anno 2016 al fine di valorizzare il ruolo dell'alta specialità all'interno del territorio 

previsti dall’art. 15, c. 14, del D.L. 6 luglio 2012, n. 95 (convertito, con modificazioni, dalla L. 7 agosto 

• la Scheda n. 4 “Mobilità sanitaria” del Patto per la Salute 2019

interregionale al fine di superare l’elevata frammentazione tra le diverse Regioni e Province 
Autonome e, altresì, di rendere l’accesso alle cure più equo;
• l’art. 1, comma 492, della L. n. 178 del 30 dicembre 2020 stabilisce che, a decorrere dal 

• all’articolo 1, comma 320, della legge n. 207/2024 è stato stabilito che 
“Il Ministero della salute, per il tramite del Comitato di cui all'articolo 9 dell'intesa 23 marzo 2005 

di validità dell'accordo precedente”.

•
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• la Commissione Salute istituita nell’ambito della Conferenza delle Regioni e Province 

Legge di stabilità per l’anno 2016, al fine di ottemperare a quanto previsto dall’art. 1, comma 492 

• con la deliberazione di Giunta regionale n. 919 del 3 luglio 2023 è stato approvato, tra l’altro 

mobilità sanitaria interregionale previsti dall’articolo 1, 
esiti della Commissione Salute del 5 luglio 2022, di cui all’Allegato, parte integrante e sostanziale 

•
“

”;
• “il 

Comitato LEA), nella riunione del 20 maggio 2025, ha approvato l’unito Modello da utilizzare per la 

sanitaria, previsto dall’articolo 1, comma 320 della legge n. 207/2024”.

•
confronto finalizzato alla sottoscrizione di un accordo, in particolare, sulla base dell’analisi dei dati 

definizione dei parametri sui quali definire l’accordo e conseguentemente al perfezionamento dello 

•

all’Allegato A, parte integrante e sostanziale del presente provvedimento
•

affida alle Regioni e alle strutture del SSN il compito di assicurare l’appropriatezza e la 
qualità delle cure, in costanza del vincolo dell’equilibrio di bilancio;

indipendentemente dalla complessità del bisogno, rispettino gli standard di qualità dell’assistenza 

qualificazione dell’offerta;
• l’accordo esplicita l’ambito della collaborazione, individua i compiti di ciascun Ente 

modalità di gestione e monitoraggio dell’accordo medesimo, ren

• l’accordo decorre dalla data del 1° genna
• il Presidente della Regione Puglia o suo delegato è incaricato alla sottoscrizione dell’accordo 

•
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•

Inoltre, fermo restando il rispetto del tetto di spesa previsto dall’articolo 15, comma 14, del 

Accordo, per l’anno di riferimento, per le attività di ricove

–
e nella rete dell’emergenza

medicina nucleare, la dialisi e l’attività oncologica di chemioterapia e radioterapia, fatto salvo il 
rischio dell’overtriage, da controllare mediante apposita metodologia adottata d’intesa tra le due 
Regioni/PA stipulanti, si stabilisce l’applicazione del seguente meccanismo di regressione tariffaria: 

Inoltre, sulla base delle prestazioni “a tetto di spesa”
l’andamento della produzione nell’anno 2024 è risultato pari ad € 

dall’anno 2025 e fino al 31/12/2028 il seguente tetto di spesa
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La decurtazione del 10% per i vari setting assistenziali non si applica alle prestazioni rese nell’anno 

Per quanto attiene le prestazioni “non a tetto”, fermo restando il rispetto dei vincoli di spesa 
previsti dall’articolo 15, comma 14, del decreto
dei tetti economici previsti dall’allegato Accordo, per l’ann

–
accreditate inserite nella rete dell’emergenza

della medicina nucleare, la dialisi e l’attività oncologica di chemioterapia e radioterapia;

si stabilisce l’applicazione del seguente meccanismo di regressione tariffaria: in caso di sforamento 
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Le Aziende Sanitarie devono monitorare l’andamento della spesa e garantire il rispetto di quanto 
stabilito con l’allegato Accordo. A tal proposito è necessario prevedere un addendum contrattuale 

quale si faccia riferimento alle previsioni dell’Allegato accordo e ai relativi vincoli economico –

La pubblicazione sul BURP, nonché la pubblicazione all’Albo o sul sito istituzionale, salve le garanzie 

L’impatto di genere stimato è 

all’art. 1 comma 526 e segg. della L. n. 145/2018 per l’anno 2024 destinate al personale medico 
dipendente e pari a complessivi € 1.352.851,77

di prendere atto dell’Allegato A –

– l’Allegato A, parte integrante e 

intervenuto il nuovo schema di Accordo, ai sensi dell’articolo 1, comma 320, della legge n. 207/2024 

di stabilire, fermo restando il rispetto del tetto di spesa previsto dall’articolo 15, comma 14, 

presente Accordo, per l’anno di riferimento, per le attività di r

–
serite nella rete dell’emergenza

nella branca della medicina nucleare, la dialisi e l’attività oncologica di chemioterapia e 
radioterapia, fatto salvo il rischio dell’overtriage, da controllare mediante apposita me
adottata d’intesa tra le due Regioni stipulanti, l’applicazione del seguente meccanismo di 
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base delle prestazioni “a tetto di spesa”, tenuto conto che l’andamento della produzione nell’anno 
2024 è risultato pari ad €  26.038.198,46 decurtato del 10% pari ad € 23.434.371,41, così ripartito 

La decurtazione del 10% non si applica all’anno 2025.

2028   tenuto conto che l’andamento della produzione nell’anno 2024 è risultato pari ad 
€  26.038.198,46 decurtato del 10% pari ad € 23.434.371,41,



                                                                                                                                3951Bollettino Ufficiale della Regione Puglia - n. 5 del 19-1-2026                                                                                   



3952                                                 Bollettino Ufficiale della Regione Puglia - n. 5 del 19-1-2026

PRESA D’ATTO DEGLI EFFETTI FINANZIARI DELLA PROPOSTA DI DELIBERAZIONE

–



ANTONELLA
CAROLI
30.12.2025
14:22:36
GMT+01:00

BENEDETTO
GIOVANNI PACIFICO
30.12.2025 14:32:11
GMT+01:00
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“Schema di Accordo ex articolo 1, comma 320, della legge n. 207/2024, Accordi bilateriali obbligatori 

risorse finanziarie”

DELL’ACCORDO

Il presente Accordo ricomprende l’arco temporale 1 gennaio 
E’

L’ambito

specialistica ambulatoriale). All’interno dei macro livelli possono essere individuati tetti economici 

particolari flussi di mobilità. Possono essere trasferiti importi economici da un livello all’altro solo in 

nell’Allegato
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all’Accordo

dall’Accordo
l’attività qualità e dell’ 

e, comunque, secondo quanto espressamente previsto dall’art. 4 comma 2 del presente 

dell’anno
€ € 

Attività oncologica, anch’essa vincolata al rispetto del tetto economico 
dell’anno

€ € 
nell’Allegato

dell’appropriatezza

del 10% per i vari setting assistenziali non si applica all’anno 

l’attività specialistica il 

corrispondente dato di attività/produzione resa nell’an
€ €

l’attività

con il ricovero. L’attività è sottoposta a monitoraggio della qualità e dell’appropriatezza delle 

possono essere rideterminati, mediante specifico addendum all’Accordo stesso.

dall’ “Accordo
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tecniche” e tali ulteriori valorizzazioni sono evidenziate in allegato al presente Accordo.

i privati accreditati, di quanto previsto dall’articolo 15, comma 17, del decreto
come integrato da ultimo dall’articolo 1, comma 322, della legge n. 207/2024.

nell’articolo

502/1992 e il rispetto dell’articolo 15, comma 14, del richiamato decreto

Fermo restando il rispetto del tetto di spesa previsto dall’articolo 15, comma 14, del 

l’anno

–
dell’emergenza

medicina nucleare, la dialisi e l’attività oncologica di chemioterapia e radioterapia, fatto 
rischio dell’overtriage, da controllare mediante apposita metodologia d’intesa

l’applicazione

Nel corso del monitoraggio trimestrale dell’andamento della mobilità, è possibile 
apportare modifiche al tetto di spesa, sulla base anche delle prestazioni in liste d’attesa.
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sull’attività
sull’attività

sull’attività

Commissione redige e approva, entro 30 giorni dall’insediamento, in conformità ai
“Regolamento dei Controlli mobilità”

meccanismo decisionale a maggioranza dei componenti circa l’esito degli accertamenti analitici.

avvale del supporto operativo delle strutture tecniche e degli staff dell’istituzione di appartenenza, 
con particolare riguardo, per le Regioni/PA, alle strutture già deputate all’effettuazione dei controlli. 
Le attività sono svolte nell’ambito delle risorse umane e strumentali previste dalla legislazione 

nell’ambito

con campionamento casuale, a seconda degli eventi d’interesse della Commissione riportati nel 
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sull’attività

metodologia per i controlli sulla casistica ambulatoriale, in particolare l’analisi sulla completezza della 

per le prestazioni di specialistica ambulatoriale è prevista l’esclusione totale dal 

dall’esito

DELL’ACCORDO

consentire il monitoraggio dell’accordo, le parti si impegnano a 

da flusso di mobilità secondo il tracciato definito dall’Accordo per la compensazione interregionale 

▪ – –
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▪ – –
▪ – –
▪ – – dell’anno

Resta inteso che continuano ad essere valide le scadenze per l’invio dei dati di 
dall’Accordo

cadenza trimestrale per valutare l’andamento della produzione.
Entro il 15 novembre dell’anno successivo a quello di riferimento è definita la 

chiusura dell’anno

eventuali storni per le attività di controllo dell’appropriatezza.

In via principale, qualsiasi controversia, relativa all’interpretazione ed esecuzione 
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–

•

•

–

•

•
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nell’Accordo

–

ANTONELLA
CAROLI
29.12.2025
18:37:21
GMT+01:00


