
 

 
DETERMINAZIONE DELL’AMMINISTRATORE UNICO DEL 25/06/2026 

 
OGGETTO: Affidamento in adesione ad Accordo Quadro per l’affidamento di servizi applicativi e servizi di 
supporto in ambito «Sanità digitale - sistemi informativi clinico-assistenziali 2» per le pubbliche amministrazioni 
del SSN – ID SIGEF 2601, stipulato, ai sensi dell’art. 26 della l. n. 488 del 23 dicembre 1999 e s.m.i., dell’art. 58 
della l. n. 388 del 23 dicembre 2000, del D.M. 24 febbraio 2000 e del D.M. 2 maggio 2001, dalla Consip S.p.A., per 
conto del Ministero dell’Economia e delle Finanze, LOTTO 2 – Cartella Clinica Elettronica – Centro Sud - per i 
Servizi di evoluzione dell’ecosistema regionale di telemedicina e interoperabilità clinico-assistenziale 
nell’ambito del progetto PRJ-0020-26 “Integrazione Infrastruttura regionale Telemedicina (IRT) con sistemi 
regionali e locali” PNRR Missione 6 Componente 1 sub Investimento 1.2.3.2 Servizi di telemedicina". Finanziato 
con fondi "Next generation EU" - CUP I97H23002870006”. ​ ​  
 

 
Vista la proposta di determinazione contenuta nel documento istruttorio della Responsabile di Fase di affidamento, 

Dott.ssa Annalisa Becchetti, acquisita al Protocollo n. 6229 del 25/06/2026, cui sono allegati per costituirne parte 

integrante e sostanziale i seguenti documenti: 

●​ Piano dei fabbisogni; 

●​ Piano Operativo da sottoscrivere per l’approvazione; 

●​ Contratto Esecutivo comprensivo di Nomina del Responsabile del trattamento dati, da sottoscrivere; 

Premesso che: 
●​ PuntoZero S.c.a.r.l, società in house providing della Regione Umbria e delle Aziende Sanitarie regionali, opera 

ai sensi dell’art. 4 della L. R. Umbria del 2 agosto 2021 n. 13 quale Centrale Regionale di Acquisto e quale 

soggetto aggregatore unico regionale, ai sensi dell’articolo 9, commi 1 e 5 del decreto legge 24 aprile 2014, n. 

66; 

●​ PuntoZero S.c. a r.l., nel rispetto della normativa sugli appalti pubblici, effettua affidamenti di beni e servizi a 

terzi, necessari a soddisfare sia la gestione dei servizi affidati dagli Enti Soci, sia i propri fabbisogni interni; 

Visto in particolare il comma 3 dell’art. 2 della L.R. n. 13/2021 secondo cui PuntoZero eroga, tra l’altro, i seguenti servizi 

di interesse generale: 

●​ sviluppo dell'innovazione tecnologica e gestione della transizione al digitale del sistema pubblico regionale e dei 

relativi flussi informativi, anche mediante la digitalizzazione del Sistema informativo sanitario regionale di cui 

all'articolo 94 della legge regionale 9 aprile 2015, n. 11 (Testo unico in materia di Sanità e Servizi sociali) e del 

Sistema informativo regionale di cui all'articolo 5 della l.r. 9/2014; 

●​ cura delle attività per l'erogazione dei servizi preordinati alla tutela della salute, opera per la produzione di beni 

e la fornitura di servizi rivolti all'utenza, compresa l'attività di front-office di servizi al cittadino, e cura la gestione 

dei flussi informativi del sistema sanitario regionale; 

●​ sviluppo e gestione del data center regionale e della rete pubblica regionale di cui all'articolo 6 della legge 

regionale 23 dicembre 2013, n. 31 (Norme in materia di infrastrutture per le telecomunicazioni); 

●​ progettazione, direzione, integrazione e conduzione di sistemi e flussi informativi  valenza regionale e 

nazionale; 

 



 

●​ gestione dell'Osservatorio epidemiologico regionale di cui all'articolo 101 della l.r. 11/2015, curando la 

realizzazione dei relativi flussi informativi; 

Visti: 
●​ il Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza presentato dall’Italia alla Commissione europea in data 30 aprile 

2021, ai sensi dell’articolo 18 del Regolamento (UE) 12 febbraio 2021, n. 2021/241, che istituisce il dispositivo 

per la ripresa e la resilienza; 

●​ il Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) valutato positivamente con Decisione del Consiglio ECOFIN 

del 13 luglio 2021 e notificata all’Italia dal Segretariato generale del Consiglio con nota LT161/21, del 14 luglio 

2021; 

●​ i principi trasversali previsti dal PNRR, quali, tra l’altro, il principio del contributo all’obiettivo climatico e digitale 

(c.d. tagging), il principio di parità di genere e l’obbligo di protezione e valorizzazione dei giovani; 

●​ gli obblighi di assicurare il conseguimento di target e milestone previsti nella Componente e nell’Investimento 

del PNRR; 

●​ il decreto-legge del 31 maggio 2021, n. 77, convertito con modificazioni dalla legge 29 luglio 2021, n. 108, 

recante «Governance del Piano nazionale di ripresa e resilienza e prime misure di rafforzamento delle strutture 

amministrative e di accelerazione e snellimento delle procedure»; 

●​ il decreto-legge 9 giugno 2021, n. 80, convertito con modificazioni, dalla legge 6 agosto 2021, n. 113, recante 

«Misure urgenti per il rafforzamento della capacità amministrativa delle pubbliche amministrazioni funzionale 

all'attuazione del Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR) e per l'efficienza della giustizia»; 

●​ le indicazioni relative al raggiungimento di Milestone e Target contenute negli allegati alla Decisione di 

esecuzione del Consiglio relativa alla ”Approvazione del Piano per la ripresa e la resilienza dell'Italia”; 

●​ il Decreto del Presidente del Consiglio dei ministri del 15 settembre 2021 con il quale sono stati individuati gli 

strumenti per il monitoraggio del PNRR; 

●​ il Decreto ministeriale dell’11 ottobre 2021, pubblicato sulla Gazzetta Ufficiale n. 279 del 23 novembre 2021, 

con il quale il Ministero dell’Economia ha reso note le procedure per la gestione del PNRR in merito alle risorse 

messe in campo; 

●​ il Decreto-legge 6 novembre 2021, n. 152, recante "Disposizioni urgenti per l'attuazione del Piano nazionale di 

ripresa e resilienza (PNRR) e per la prevenzione delle infiltrazioni mafiose";   

●​ gli obblighi di assicurare il conseguimento di target e milestone e degli obiettivi finanziari stabiliti nel PNRR; 

●​ le circolari: 

-​ n. 21 del 14 ottobre 2021 del MEF - Dipartimento della Ragioneria generale dello Stato - Servizio 

centrale per il PNRR recante “Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza –Trasmissione alle 

Amministrazioni centrali dello Stato delle Istruzioni tecniche per la selezione dei progetti PNRR”; 

-​ n. 32 del 30 dicembre 2021, del MEF, “PNRR – Guida operativa per il rispetto del principio di non 

arrecare danno significativo all’ambiente (DNSH)”; 

-​  n. 33 del 31 dicembre 2021 del MEF - Dipartimento della Ragioneria generale dello Stato, recante 

“Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) – Nota di chiarimento sulla Circolare del 14 ottobre 

2021, n. 21 - Trasmissione delle Istruzioni Tecniche per la selezione dei progetti PNRR – Addizionalità, 

finanziamento complementare e obbligo di assenza del c.d. doppio finanziamento”; 

 



 

-​ n. 4 del 18 gennaio 2022, del MEF - Dipartimento della Ragioneria generale dello Stato - recante 

“Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) - art. 1 comma 1 del decreto legge n. 80 del 2021- 

indicazioni attuative”. 

-​ n. 6 del 24 gennaio 2022, del MEF - Dipartimento della Ragioneria generale dello Stato – recante 

“Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) – Servizi di assistenza tecnica per le 

Amministrazioni titolari di interventi e soggetti attuatori del PNRR”. 

-​ n. 9 del 10 febbraio 2022, del MEF - Dipartimento della Ragioneria generale dello Stato – recante 

“Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) – Trasmissione delle Istruzioni tecniche per la 

redazione dei sistemi di gestione e controllo delle amministrazioni centrali titolari di interventi del 

PNRR”. 

-​ n. 21 del 29 aprile 2022, del MEF, avente ad oggetto “Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) 

e Piano nazionale per gli investimenti complementari - Chiarimenti in relazione al riferimento alla 

disciplina nazionale in materia di contratti pubblici richiamata nei dispositivi attuativi relativi agli 

interventi PNRR e PNC”; 

-​ n. 26 del 14 giugno 2022, del MEF, avente ad oggetto “Rendicontazione Milestone/Target connessi alla 

seconda “Richiesta di pagamento” alla C.E. prevista per il 28 giugno p.v.”; 

-​ n. 27 del 21 giugno 2022, del MEF, avente ad oggetto “– Monitoraggio delle misure PNRR”; 

-​ n. 28 del 4 luglio 2022, della Ragione Generale dello Stato recante: “Controllo di regolarità 

amministrativo e contabile dei rendiconti di contabilità ordinaria e di contabilità speciale. Controllo di 

regolarità amministrativa e contabile sugli atti di gestione delle risorse del PNRR - Prime indicazioni 

operative”; 

-​ n. 29 del 26 luglio 2022, della Ragioneria Generale dello Stato recante “Circolare delle procedure 

finanziarie PNRR”; 

-​  n. 30 dell’11 agosto 2022 della Ragioneria Generale dello Stato recante: “Circolare delle procedure di 

controllo e rendicontazione delle misure del PNRR”; 

-​  n. 33 del 13 ottobre 2022, della Ragioneria generale dello Stato recante “Aggiornamento Guida 

operativa per il rispetto del principio di non arrecare danno significativo all'ambiente (cd. DNSH)”; 

-​  n. 34 del 17 ottobre 2022, della Ragioneria Generale dello Stato recante “Linee guida metodologiche 

per la rendicontazione degli indicatori comuni per il Piano nazionale di ripresa e resilienza; 

-​ la Circolare MEF-RGS n. 27 del 15 settembre 2023 recante “Integrazione delle Linee Guida per lo 

svolgimento delle attività di controllo e rendicontazione delle Misure PNRR di competenza delle 

Amministrazioni centrali e dei Soggetti Attuatori. Adozione dell’Appendice tematica Rilevazione delle 

titolarità effettive ex art. 22 par. 2 lett. d) Reg. (UE) 2021/241 e comunicazione alla UIF di operazioni 

sospette da parte della Pubblica amministrazione ex art. 10, d.lgs. 231/2007;  

-​ Circolare n. 1 del 3 gennaio 2024 “Disposizioni in materia di riduzione dei tempi di pagamento delle 

pubbliche amministrazioni – Attuazione dell’articolo 4-bis del decreto-legge 24 febbraio 2023, n. 13, 

convertito, con modificazioni, dalla legge 21 aprile 2023, n. 41. Prime indicazioni operative”;  

-​ Circolare n. 2 del 18 gennaio 2024 “Monitoraggio delle misure del Piano Nazionale di Ripresa e 

Resilienza (PNRR) e della Politica di coesione per il periodo di programmazione 2021-2027. Protocollo 

Unico di Colloquio, versione 2.0”;  

 



 

-​ Circolare n. 10 del 12 marzo 2024 “Procedure di gara svolte dalle Centrali di Committenza e correlate 

agli interventi del Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR).”;  

-​ Circolare n. 13 del 28 marzo 2024 “Integrazione delle Linee Guida per lo svolgimento delle attività di 

controllo e rendicontazione delle Misure PNRR di competenza delle Amministrazioni centrali e dei 

Soggetti Attuatori. Adozione delle Appendici tematiche: La prevenzione e il controllo del conflitto di 

interessi ex art. 22 Reg. (UE) 2021/241; La duplicazione dei finanziamenti ex art. 22 par. 2 lett. c) Reg. 

(UE) 2021/241”;  

-​ Circolare n. 17 del 9 aprile 2024 “Riforma 1.11 del PNRR "Riduzione dei tempi di pagamento delle 

pubbliche amministrazioni e delle autorità sanitarie" - ricognizione degli strumenti a disposizione degli 

enti locali per garantire la tempestività dei pagamenti”;  

-​ Circolare n. 21 del 13 maggio 2024 “Indicazioni operative per l’attivazione delle anticipazioni di cui 

all’art. 11 del decreto-legge 2 marzo 2024, n. 19, convertito, con modificazioni, dalla legge 29 aprile 

2024, n. 56.”;  

-​ Circolare n. 22 del 14 maggio 2024 “Aggiornamento Guida operativa per il rispetto del principio di non 

arrecare danno significativo all'ambiente (cd. DNSH)”;  

-​ Circolare n. 27 del 17 maggio 2024 “Monitoraggio delle misure del Piano nazionale di ripresa e 

resilienza (PNRR) e della Politica di Coesione per il periodo di programmazione 2021-2027. Protocollo 

Unico di Colloquio, versione 3.0 e PUC Applicativo versione 1.0.”;  

-​ Circolare n. 29 del 31 maggio 2024, “PNRR - Rendicontazione Milestone/Target (M&T) connessi alla 

sesta “Richiesta di pagamento” alla C.E.”; 

-​ la Circolare n. 33 del 15 luglio 2024, “Aggiornamento Linee guida metodologiche per la 

rendicontazione degli indicatori comuni per il PNRR”; 

-​ Circolare n. 34 del 18 luglio 2024, “Monitoraggio Piani di Sviluppo e Coesione (PSC) – Migrazione. 

Comunicazioni e indicazioni operative”  

-​ Circolare n. 35 del 10 ottobre 2024, “Monitoraggio delle misure del PNRR e PSC per il periodo di 

programmazione 2021-2027. Protocollo Unico di Colloquio, vers. 4.0, Tabelle di contesto vers. 2.0 e 

Controlli di validazione vers. 1.0.”;  

-​ Circolare n. 38 del 22 novembre 2024, “PNRR - Rendicontazione Milestone/Target (M&T) connessi alla 

settima “Richiesta di pagamento” alla C.E.”;  

-​ Circolare n. 40 del 10 dicembre 2024, “Adempimenti per la chiusura delle registrazioni di contabilità 

economico-patrimoniale e di contabilità analitica per l’esercizio contabile 2024”; 

-​ Circolare n. 1 dell’8 gennaio 2025, “Circolare in materia di apposizione del codice unico progetto 

(CUP) alle fatture per gli acquisti di beni e servizi oggetto di incentivi pubblici. Articolo 5, commi 6, 7 e 

8, del decreto-legge 24 febbraio 2023, n. 13, convertito con modificazioni dalla legge 21 aprile 2023, n. 

41”;  

-​ Circolare n. 22 del 19 settembre 2025, “PNRR – Indicazioni operative in materia di gestione 

finanziaria, monitoraggio, rendicontazione e controllo degli interventi”;  

Visti: 
●​ il decreto-legge 24 febbraio 2023, n. 13 “Disposizioni urgenti per l'attuazione del Piano nazionale di ripresa e 

resilienza (PNRR) e del Piano nazionale degli investimenti complementari al PNRR (PNC), nonché per 

 



 

l'attuazione delle politiche di coesione e della politica agricola comune”, Decreto-Legge convertito con 

modificazioni dalla L. 21 aprile 2023, n. 41;  

●​ la Legge 29 aprile 2024, n. 56, di conv. Decreto-legge 2 marzo 2024, n. 19, recante ulteriori disposizioni urgenti 

per l'attuazione del Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR); 

●​ il Decreto del Ministero della Salute 5 aprile 2022 con cui è stato approvato lo schema di contratto istituzionale 

di sviluppo (CIS) con l’allegato Piano operativo Regionale e schede di intervento ed in particolare l’art. 5 del 

CIS, titolato “Soggetto attuatore”; 

Richiamate le Delibere di Giunta Regionale:   

●​ DGR n. 154 del 28/02/2022, avente ad oggetto “PNRR MISSIONE 6 SALUTE. APPROVAZIONE PIANO 

OPERATIVO REGIONALE E SCHEDE INTERVENTO”;   

●​ DGR n. 365 del 22/04/2022 avente ad oggetto “PNRR MISSIONE 6 SALUTE. DD.G.R. n. 152 e 154 del 

28/02/2022. Determinazioni”;   

●​ DGR n. 516 del 25 maggio 2022, avente ad oggetto “PNRR MISSIONE 6 SALUTE. Contratto istituzionale di 

sviluppo per l’esecuzione e la realizzazione degli investimenti a regia realizzati dalle Regioni e Province 

autonome e Piano Operativo Regionale. Adempimenti di cui alla Direttiva del Ministero della Salute UMPNRR n. 

7 dell’8 aprile 2022”;   

●​ DGR n. 369 del 16/04/2025, avente ad oggetto “PNRR Missione 6 Salute. Rimodulazione interventi di cui al 

Contratto Istituzionale di Sviluppo sottoscritto tra Ministero della Salute e Regione Umbria in data 30/05/2022. 

Aggiornamento degli allegati ridefiniti con DGR 23.12.2024, n. 1255”; 

Visti: 
●​ il documento "Piano operativo regionale" per quanto attiene agli interventi di cui alla Missione 6 del PNRR a 

titolarità del Ministero della Salute e la cui attuazione è competenza della Regione Umbria, caricato sulla 

piattaforma AGENAS in data 25/05/2022, approvato in via definitiva con deliberazione della Giunta regionale n. 

516 del 25/05/2022 e trasmesso al Ministero della salute con nota prot. Regionale n. 132445 del 26 maggio 

2022; 

●​ la Deliberazione Direttoriale di AGENAS n. 367 del 30 settembre 2021, con cui è stato costituito il Gruppo 

tecnico di lavoro «Telemedicina» ed è stato attivato il sottogruppo di lavoro per la definizione delle linee guida 

contenenti il modello digitale per l'attuazione dell'assistenza domiciliare;  

●​ l’accordo ai sensi dell'art. 15, della legge 7 agosto 1990, n. 241, stipulato in data 31 dicembre 2021, dal 

Ministero della salute - Unità di missione per l'attuazione degli interventi del Piano nazionale di ripresa e 

resilienza, dall'Agenzia Nazionale per i Servizi Sanitari Regionali (AGENAS) e dalla Presidenza del Consiglio 

dei ministri - Dipartimento per la trasformazione digitale (DTD);  

●​ il decreto del Ministero della Salute 29 aprile 2022 “Approvazione delle linee guida organizzative contenenti il 

«Modello digitale per l'attuazione dell'assistenza domiciliare»”; 

●​ il Decreto ministeriale 23 maggio 2022, n. 77 «Regolamento recante la definizione di modelli e standard per lo 

sviluppo dell'assistenza territoriale nel Servizio sanitario nazionale»; 

●​ la Delibera di Giunta Regionale n. 544 del 01/06/2022 “Piano Nazionale Ripresa e Resilienza (PNRR) - 

Missione 6 “Salute” – D.M. 29 aprile 2022. Adozione Linee Guida organizzative contenenti il modello digitale per 

l'attuazione dell'Assistenza Domiciliare”, con cui sono state adottate le linee guida in oggetto;  

●​ il decreto del Ministero della salute del 1° aprile 2022 “Ripartizione degli interventi e sub-interventi di 

investimento del Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) a titolarità del Ministero della salute”;  

 



 

●​ il decreto del Ministero della salute del 21 settembre 2022 “Approvazione delle linee guida per i servizi di 

telemedicina - Requisiti funzionali e livelli di servizio” con cui sono state quindi approvate le relative linee guida;  

●​ il decreto 30 settembre 2022 “Procedure di selezione delle soluzioni di telemedicina e diffusione sul territorio 

nazionale, nonché' i meccanismi di valutazione delle proposte di fabbisogno regionale per i servizi minimi di 

telemedicina e l'adozione delle Linee di indirizzo per i servizi di telemedicina”;  

●​ la nota trasmessa da AGENAS, acquisita al protocollo regionale n. 16331 del 24 gennaio 2023 con oggetto 

“Missione 6 Componente 1 del Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) – Investimento 1.2.3 

“Telemedicina per un migliore supporto ai pazienti cronici” - Sub misura investimento 1.2.3.2. “Servizi di 

telemedicina”, AGENAS ha invitato le regioni a compilare il questionario relativo al piano operativo di 

telemedicina regionale sull’apposito portale entro il termine del 4 febbraio 2023;  

Considerato che la Regione Umbria, nel rispetto dei tempi previsti, ha compilato il piano operativo regionale inerente ai 

servizi di telemedicina con le modalità previste dal decreto del 30 settembre 2022;  

Vista la comunicazione trasmessa da AGENAS con oggetto "AGENAS Protocollo n. 2023/0003063 del 23/03/2023 - 

PNRR M6C1 sub investimento 1.2.3.2. "Servizi di Telemedicina" - Esiti valutazione ", acquisita al protocollo regionale n° 

0068540 del 27 marzo 2023, con cui, in base alla valutazione effettuata ai sensi dell’articolo 2 del decreto del Ministero 

della salute 30 settembre 2022, ha definito congrui tutti i piani operativi regionali sui servizi di telemedicina presentati;  

Richiamata la Delibera di Giunta n. 464 del 03/05/2023 “PNRR M6 C1 sub investimento 1.2.3.2. "Servizi di 

Telemedicina" Approvazione del Piano Operativo Regionale” con cui è stato approvato il Piano Operativo Regionale, 

valutato congruo da AGENAS;  

Richiamata la Delibera di Giunta Regionale 665 del 28/06/2023 “PNRR M6 C1 sub investimento 1.2.3.2. "Servizi di 

Telemedicina" Approvazione Modello regionale per l’erogazione dei servizi di telemedicina” con cui è stato approvato il 

Modello regionale per l’erogazione dei servizi di telemedicina;  

Visto il decreto 28 settembre 2023 Ripartizione delle risorse di cui all'investimento M6-C1-1.2.3.2 «Servizi di 

telemedicina» del Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR), pubblicato in Gazzetta Ufficiale il 20-11-2023, con cui 

sono state assegnate alle regioni le risorse destinate alla realizzazione delle attività previste per i Servizi di telemedicina 

(M6C1, sub-investimento 1.2.3.2) ed in particolare alla regione Umbria vengono assegnati gli importi seguenti:  

• € 8.239.283,00 per i servizi minimi di telemedicina;  

• € 5.031.475,00 per la componente hardware (postazioni di lavoro);  

Considerato che ai sensi dell’articolo 3, comma 2 del suddetto decreto, sia la Regione Lombardia che la Regione 

Puglia, individuate quali regioni capofila, hanno completato rispettivamente le procedure per l'acquisizione dei servizi 

minimi di telemedicina e per l’acquisizione e manutenzione delle postazioni di lavoro e della relativa logistica, come 

definiti dal decreto ministeriale del 30 settembre 2022, tenuto conto delle risorse di cui all'allegato 1 dello stesso decreto; 

Considerato che ai sensi dell’art. 1, comma 5, del decreto 30 settembre 2022, le Regioni Capofila “stipulano appositi 

accordi, ai sensi dell’art. 15 l. n. 241/1990, in conformità a quanto previsto dall’art. 5, comma 6, d.lgs. n. 50/2016”, con le 

Regioni e le Province Autonome “che intendono avvalersi delle attività di acquisto delle predette Regioni Capofila”;  

Dato atto che la Regione Umbria ha manifestato la propria intenzione di avvalersi delle suddette attività di acquisto con 

la predisposizione del Piano operativo in cui vengono espressi i fabbisogni sia in termini di servizi che di postazioni di 

lavoro;  

Vista la Delibera di Giunta Regionale n. 526 del 05/06/2024 “PNRR Missione M6 - Componente C1 – sub Investimento 

1.2.3.2 "Servizi di telemedicina". CUP I97H23002260006 - Approvazione modello definitivo di accordo ex art. 15 della L. 

n. 241 del 7 agosto 1990, tra la Regione Lombardia Capofila e le regioni aderenti, ai sensi del D.M. Salute del 30 

 



 

settembre 2022 (in G.U. n. 298 del 22 dicembre 2022), recante "Procedure di selezione delle soluzioni di telemedicina e 

diffusione sul territorio nazionale, nonché i meccanismi di valutazione delle proposte di fabbisogno regionale per i servizi 

minimi di telemedicina e l’adozione delle Linee di indirizzo per i servizi di telemedicina"”, con cui è stato approvato il 

modello definitivo di accordo tra la Regione Lombardia Capofila e le regioni aderenti;  

Vista la Delibera di Giunta Regionale n. 281 del 27/03/2025 “PNRR Missione M6 - Componente C1 – Sub-investimento 

1.2.3., investimento 1.2.3.2 "Servizi di telemedicina". CUP I66G23000370006 - Approvazione modello definitivo di 

accordo ex art. 15 della L. n. 241 del 7 agosto 1990, tra la Regione Puglia Capofila e le regioni aderenti, ai sensi del 

D.M. Salute del 30 settembre 2022 (in G.U. n. 298 del 22 dicembre 2022), recante "Procedure di selezione delle 

soluzioni di telemedicina e diffusione sul territorio nazionale, nonché i meccanismi di valutazione delle proposte di 

fabbisogno regionale per i servizi minimi di telemedicina e l’adozione delle Linee di indirizzo per i servizi di telemedicina", 

con cui è stato approvato, il modello definitivo di accordo tra la Regione Puglia Capofila e le regioni aderenti;  

Visto il Decreto Ministero della Salute 19 febbraio 2025 “Ripartizione delle risorse residue relative all’investimento 

1.2.3.2. «Servizi di telemedicina» della Missione 6, Component 1, del PNRR”, pubblicato in G.U. Serie generale n. 74 del 

29/03/2025, con cui sono state assegnate le risorse residue ai fini del completamento dell’implementazione dei servizi di 

telemedicina e dei modelli organizzativi correlati alla presa in carico della cronicità necessari al raggiungimento del citato 

target PNRR M6C1-9, nello specifico destinate alle integrazioni ed evoluzioni software e per l'acquisizione di dispositivi 

medici, primariamente finalizzati al telemonitoraggio di livello 1; per la regione Umbria sono stati assegnati i seguenti 

importi:  

a) integrazione dei Sistemi gestionali regionali (SGR) e dei Servizi minimi di telemedicina (SMT) regionali con la 

Piattaforma nazionale di telemedicina (PNT): € 1.940.000,00;  

b) integrazioni specifiche da effettuarsi per sistemi locali: € 360.662,53;  

c) acquisto di dispositivi medici per l’erogazione dei servizi di telemedicina: € 685.451,82;  

d) evoluzioni software (con esclusione delle attività di supporto specialistico): € 171.362,96; per un importo complessivo 

a favore della Regione Umbria pari a € 3.157.477,31;  

Considerato che il DM (Salute) del 19 febbraio 2025 stabilisce che:  

• art.1 c.3. “Le risorse di cui al comma 1, lettere a), b) e d) del presente articolo, fermo restando il finanziamento 

complessivo assegnato a ciascuna regione e provincia autonoma, potranno essere oggetto di rimodulazione, in 

conformità con i Piani operativi validati dalla commissione tecnica di valutazione ai sensi dell’art. 2, comma 3, del decreto 

del Ministero della salute 30 settembre 2022, nonché con i «Piani di integrazione», di cui all’art. 2, comma 2, del 

presente decreto, previa validazione da parte della commissione tecnica di valutazione.”;  

• art. 2 c.2 “Le risorse di cui all’art. 1, comma 1, lettera a) («Integrazione dei SGR regionali e dei SMT regionali con la 

PNT») sono vincolate all’effettiva integrazione dei sistemi gestionali regionali e dei servizi minimi di telemedicina, 

eventualmente anche già presenti sul territorio regionale/provinciale, con la Piattaforma nazionale di telemedicina, in 

relazione al fabbisogno espresso nei Piani operativi di telemedicina predisposti dalle regioni e dalle province autonome 

ai sensi dell’art. 1 del decreto del Ministero della salute 30 settembre 2022. Le regioni e province autonome definiscono i 

«Piani di Integrazione» relativamente ai SGR regionali/provinciali e ai SMT regionali con la PNT, che dovranno essere 

trasmessi entro 45 giorni dalla pubblicazione del presente decreto ad Agenas per la valutazione e la validazione da parte 

della Commissione tecnica ai sensi dell’art. 2, comma 3, del decreto del Ministero della salute 30 settembre 2022. Il 

format dei citati «Piani di integrazione» è predisposto da Agenas”.;  

Vista la nota AGENAS acquisita al protocollo regionale con n. 2025/0004272 del 15/04/2025, acquisita al prot. 

Regionale con n. 2025-0074737, avente ad oggetto “PNRR M6C1I.1.2.3.2. Servizi di telemedicina Acquisizione CUP ai 

 



 

sensi del DM (Salute) del 19 febbraio 2025”, con la quale sono state fornite indicazioni circa l’acquisizione dei relativi 

CUP, indicando la necessità di acquisire 2 CUP, come di seguito specificato: un CUP relativo alle integrazioni ed 

evoluzioni software (colonne A+B+D) ed un CUP relativo ai dispositivi medici (colonna C); la Regione Umbria ha 

pertanto acquisito i seguenti CUP: CUP I97H23002870006 (integrazioni ed evoluzioni software) per € 2.472.026,00; 

CUP I96G23000180006 (dispositivi medici) per € 685.452,00;  

Dato atto che, come previsto dal suddetto d.m. 19 febbraio 2025, in data 20/05/2025 la Regione Umbria ha trasmesso 

ad AGENAS, tramite l’apposito portale web, il Piano di integrazione e il Piano dei fabbisogni dei dispositivi, relativi al 

riparto delle risorse aggiuntive destinate al progetto PNRR di Telemedicina;  

Vista la nota AGENAS acquisita al protocollo regionale con n. 0199153 del 22/10/2025 “PNRR M6C1 I1.2.3 – 

Telemedicina per un migliore supporto ai pazienti cronici – Adempimenti d.m. 19 febbraio 2025 "Ripartizione delle risorse 

residue relative all'investimento 1.2.3.2. «Servizi di telemedicina» della Missione 6, Component 1, del PNRR." (GU n.74 

del 29 marzo 2025): Piano di Integrazione” con la quale è stato comunicato che “Nell'ambito del sub-investimento in 

oggetto, le linee di intervento previste dal d.m. del 19 febbraio 2025 "Ripartizione delle risorse residue relative 

all'investimento 1.2.3.2. «Servizi di telemedicina» della Missione 6, Component 1, del PNRR" (GU n.74 del 29 marzo 

2025) riguardano le integrazioni, le evoluzioni software e l'acquisizione di dispositivi medici, primariamente finalizzati al 

telemonitoraggio di livello 1. In merito agli adempimenti del citato decreto, la Commissione tecnica di valutazione, istituita 

ai sensi del d.m. salute 30 settembre 2022, visto il Piano di Integrazione, ha formulato la valutazione che si allega (Cfr. 

Allegato) e si trasmette per il seguito di competenza”; nel documento ivi allegato “Valutazione del Piano di integrazione ai 

sensi del d.m. salute 19 febbraio 2025” vengono dettagliate le modifiche da apportare nel Piano della Regione Umbria; 

Vista la nota prot. regionale n 0208806 del 04/11/2025, con riferimento alla nota AGENAS acquisita al prot. regionale n. 

199153 del 22/10/2025, con cui la Regione Umbria comunica di aver preso atto della Valutazione del Piano di 

integrazione, redatto ai sensi del d.m. salute 19 febbraio 2025 e di aver provveduto all’aggiornamento dello stesso sulla 

base delle indicazioni fornite; viene allegata inoltre la tabella contenente i Criteri di valutazione del Piano di Integrazione 

di Regione Umbria, integrata come richiesto; si sottolinea che per quanto riguarda il criterio inerente alla stima dei costi 

complessivi e copertura finanziaria, le risorse finanziarie sono quelle previste nella colonna A (l’integrazione dei sistemi 

gestionali regionali (SGR)) e B (integrazione dei sistemi locali) dell'Allegato 1 del DM 19 febbraio 2025 (risorse 

aggiuntive) che verranno utilizzate per le attività dei fornitori terzi rispetto al fornitore della piattaforma Pohema, si riporta 

quindi la tabella circa i costi complessivi del piano di integrazione;  

Vista la nota AGENAS acquisita al protocollo regionale con n. prot. 0237401 del 03/12/2025, con la quale è stato 

comunicato che “Nell'ambito del sub-investimento in oggetto, le linee di intervento previste dal d.m. del 19 febbraio 2025 

"Ripartizione delle risorse residue relative all'investimento 1.2.3.2. «Servizi di telemedicina» della Missione 6, 

Component 1, del PNRR" (GU n.74 del 29 marzo 2025) riguardano le integrazioni, le evoluzioni software e l'acquisizione 

di dispositivi medici, primariamente finalizzati al telemonitoraggio di livello 1. In merito agli adempimenti del citato 

decreto, la Commissione tecnica di valutazione, istituita ai sensi del d.m. salute 30 settembre 2022, facendo seguito alla 

valutazione già trasmessa alle Regioni/PP.AA, agli atti, visto il riscontro pervenuto riguardo il Piano di Integrazione, agli 

atti, trasmette l’esito finale della valutazione del Piano di integrazione che si allega (cfr. Allegato) per il seguito di 

competenza.”; nel documento ivi allegato “Riscontro adeguamento e modifiche del Piano di integrazione, ai sensi del 

d.m. salute 19 febbraio 2025” viene specificato che “La Commissione stabilisce di non procedere a formulare nuove 

richieste alla Regione, ritenendo sufficiente la documentazione attualmente agli atti, senza la necessità dell’acquisizione 

di nuovi contributi. La Commissione ritiene questa modalità la misura idonea ad assicurare la tempestiva e ordinata 

 



 

conclusione del processo di valutazione. Al fine di garantire la conclusione delle attività nei tempi previsti e richiesti, la 

Commissione determina di provvedere alla validazione del Piano di integrazione con le prescrizioni di seguito indicate.”; 

Dato atto che il Piano di Integrazione prevede che le integrazioni previste consentiranno di rendere la piattaforma di 

telemedicina completamente interoperabile con gli altri applicativi dell'ecosistema regionale delle Aziende Sanitarie; la 

piattaforma dovrà inoltre mettere a disposizione servizi sia per la ricezione dei dati dagli altri applicativi software che per 

l'invio dei dati e documenti prodotti al suo interno. Questo permetterà delle economie di scala sulla gestione dei processi 

e dei percorsi di cura omogeneizzando e razionalizzando i vari sistemi attualmente presenti per la gestione dei pazienti. 

La piattaforma sarà calata trasversalmente all'interno dell'ecosistema regionale della sanità digitale nel pieno rispetto 

delle logiche previste dai piani triennali per l'informatica nella pubblica amministrazione e della strategia dell'agenda 

digitale della Regione Umbria. Gli ambiti di integrazione previsti dal Piano riguardano:  

• Fascicolo Sanitario Elettronico e Ecosistema Dati Sanitari  

• Sistema Tessera Sanitaria  

• Anagrafe nazionale degli assistiti  

• Soluzioni esistenti telemedicina  

• CUP (Centro Unico di Prenotazione)  

• Refertazione - Sistemi di refertazione integrabili  

• Cartella Clinica Elettronica  

• Applicativi MMG e PLS  

• Sistemi di gestione dati clinici territoriali (ADI, presa in carico, etc.)  

• PACS - sistema di archiviazione immagini digitali;  

Richiamata la Deliberazione della Giunta Regionale n. 110 del 12/02/2026 avente ad oggetto: “PNRR Missione 6 

Componente 1 sub Investimento 1.2.3.2 "Servizi di telemedicina". Finanziato con fondi "Next generation EU" – 

Infrastruttura Regionale di Telemedicina - Piano delle integrazioni. CUP I97H23002870006”, con la quale per le 

motivazioni ivi riportate, preso atto del Piano di Integrazione, trasmesso dalla Regione Umbria e validato da AGENAS 

(nota AGENAS acquisita al protocollo regionale con n. prot. 0237401 del 03/12/2025), che prevede le integrazioni per 

rendere la piattaforma di telemedicina completamente interoperabile con gli altri applicativi dell'ecosistema regionale 

delle Aziende Sanitarie, si è disposto di dare mandato, al Servizio “Sanità digitale e innovazione. Flussi informativi e 

mobilità sanitaria” di procedere con gli adempimenti conseguenti, ivi compreso:  

• l’affidamento a PuntoZero Scarl della progettazione esecutiva e delle attività per la realizzazione del Piano delle 

integrazioni e di ogni adempimento conseguente;  

• il coordinamento delle attività, ai fini del coinvolgimento di tutti gli attori che dovranno contribuire alla realizzazione del 

progetto; 

• la comunicazione dei contenuti del presente atto a tutti i soggetti ed Enti che verranno coinvolti nella realizzazione del 

progetto;  

• l’eventuale revisione del Piano delle Integrazioni, sulla base delle indicazioni pervenute da parte di AGENAS, della 

necessità di stabilire le priorità degli interventi di integrazione e di eventuali sovrapposizioni di attività con altri interventi 

PNRR e/o progetti diversamente finanziati che si dovessero presentare.  

Considerato che in relazione alle risorse di cui al suddetto Decreto Ministero della Salute 19 febbraio 2025 “Ripartizione 

delle risorse residue relative all’investimento 1.2.3.2. «Servizi di telemedicina» della Missione 6, Component 1, del 

PNRR”, pubblicato in G.U. Serie generale n. 74 del 29/03/2025, l’affidamento a PuntoZero Scarl della progettazione 

 



 

esecutiva e delle attività per la realizzazione del Piano delle integrazioni e di ogni adempimento conseguente, riguarda i 

punti a) e b); 

Preso atto che il PDRT di cui all'art.4 della l.r. n.9/2014 è lo strumento unitario di pianificazione e controllo in ambito ICT 

e definisce missioni, programmi ed interventi attuativi per il raggiungimento delle finalità della legge stessa;  

Vista la DGR n. 1412 del 28/12/2023 recante “Definizione dei fabbisogni informatici della Regione Umbria, per la 

formazione, approvazione e gestione del Piano Digitale Regionale Triennale (PDRT) e per la semplificazione del 

percorso per gli affidamenti di forniture e servizi alla Società in House providing PuntoZero S.c.ar.l. Determinazioni” con 

cui, tra quant’altro, è stato approvato il Disciplinare Quadro che regola “il complessivo rapporto di servizio in house 

providing con la propria Società partecipata PuntoZero scarl” e con il quale è adottato il modello di riferimento tra la 

Regione e la propria Società in house per la regolamentazione dei rapporti relativi alla prestazione di servizi e di 

forniture, nel quale in particolare si prevede la stipula di apposita Convenzione Esecutiva;  

Dato atto che  la sottoscrizione del suddetto Disciplinare Quadro da parte dei Direttori regionali e dell’Amministratore 

delegato di PuntoZero si è conclusa in data 08/03/2024 e il documento è acquisito al protocollo regionale con n. 51279 in 

data 11/03/2024. Tale disciplinare all’art. 4 prevede che le strutture regionali competenti, per l’affidamento a PuntoZero 

dei progetti presenti nel PDRT, debbano sottoscrivere con la Società una Convenzione esecutiva;  

Vista la DGR 509/2024 con oggetto “DGR n. 1412/2023 - fase di prima applicazione – monitoraggio e indirizzi”; 

Vista la DGR n. 1102 del 2 ottobre 2024 avente ad oggetto: “Linee guida contenenti le prime indicazioni operative per 

l’adeguamento del sistema regionale degli acquisti pubblici al processo di digitalizzazione alla luce delle novità introdotte 

dal D.Lgs. 36/2023”;  

Vista la DGR n.266 del 27/03/2025 recante “Ridisegno della filiera ICT regionale e catalogo servizi 2025 di PuntoZero 

Scarl” è stato avviato un percorso per:  

●​ la definizione di un DDL di modificazione della LR 2 agosto 2021, n. 13 (“Disposizioni per la fusione per 

incorporazione di società regionali. Nuova denominazione della società incorporante: PuntoZero S.c.a.r.l.”), in 

base agli indirizzi contenuti nella stessa DGR n.266/2025;  

●​ la ridefinizione della disciplina complessiva che regola i rapporti tra la Regione e PuntoZero Scarl, in base alla 

novella contenuta nell’art.6 della vigente LR n.13/2021, ma anche in base al nuovo DDL di modificazione della 

LR 13/2021;  

●​ la ricognizione dello stato dell’arte dei progetti ICT regionali e loro riallineamento con le priorità del Programma 

di Governo regionale;  

stabilendo che nelle more del ridisegno avviato con DGR n.266/2025, la regolamentazione delle procedure legate 

all’Agenda digitale dell’Umbria e all’ICT regionale restano regolate dal complesso di DGR n.1778/2014, DGR 

n.1412/2023, DGR n.509/2024. Una volta completato il ridisegno avviato con DGR n.266/2025, occorrerà, a seguire, 

ricomporre in un unico atto tutta la regolamentazione di cui sopra, che si è stratificata nel tempo, anche per avere una 

lettura più facile e integrata, oltre a semplificare ulteriormente le procedure operative; 

Vista la DGR n. 95 del 04/02/2026 “Piano Digitale Regionale Triennale (PDRT) 2026-2028: indirizzi preliminari per 

l’azione 1.2.1 del PR FESR Umbria 2021-2027, percorso di dialogo dell’Agenda digitale dell’Umbria 2030 e approvazione 

PDRT per l’anno 2026”; con la quale Regione Umbria dispone di:  

• approvare il Piano Digitale Regionale Triennale 2026-2028 (PDRT) costituito dai seguenti documenti: Allegato A) 

Quadro delle risorse disponibili per investimenti nell’Agenda digitale; Allegato B) Articolazione sintetica di programmi e 

risultati attesi di carattere trasversale abilitante dell’Agenda digitalE; Allegato C) Elenco dei Progetti ICT ordinari per 

l'anno di riferimento;  

 



 

• confermare il quadro regolatorio e procedurale contenuto nelle DGR n.1778/2014, DGR n.1412/2023, DGR 

n.509/2024, e rinviare a successivo atto della Giunta la sua revisione ed integrazione dopo il ridisegno previsto ex DGR 

n.266/2025;  

• dare mandato al Servizio “Transizione digitale, Sistema informativo regionale, Governo dei dati, Facilitazione digitale”, 

anche in qualità di Ufficio per la Transizione Digitale, in deroga al quadro regolatorio ordinario di cui al punto precedente, 

di inserire nel portafoglio PDRT dell’anno 2026 con atti propri dell’RTD l’insieme dei progetti che saranno definiti nel 

Piano di attività ICT 2026 della Direzione Salute e Welfare, previa approvazione formale del relativo piano da parte del 

Direttore ed accettazione delle relative OTE da parte dei dirigenti competenti; 

Dato atto che con nota prot. 0057244 del 25/02/2026 avente ad oggetto “Progetto "Integrazione Infrastruttura regionale 

Telemedicina (IRT) con sistemi regionali e locali" - Trasmissione del business case e richiesta offerta Tecnica 

Economica” la Regione ha trasmesso alla società in house Puntozero Scarl il documento contenente il relativo Business 

Case, con richiesta di formulare la relativa proposta tecnico-economica; 

Considerato che la Regione Umbria ha aderito a tutti i servizi messi a disposizione dalla gara espletata dalla Regione 

Lombardia, sulla base delle indicazioni di Agenas, nel business case l'ambito "fascicolo sanitario elettronico e 

ecosistema dati sanitari" non viene riportato, nell'ambito “Anagrafe nazionale degli assistiti” è prevista l'integrazione con il 

sistema regionale MPI (Master Patient Index) e nell'ambito “sistema tessera sanitaria” è prevista l'integrazione con il 

sistema SAR regionale;  

Dato atto che la proposta tecnico-economica del progetto “Integrazione Infrastruttura regionale Telemedicina (IRT) con 

sistemi regionali e locali CUP I97H23002870006” trasmessa da Puntozero è stata  acquisita al protocollo regionale con 

n. 0110271 del 04/05/2026 e nella relativa nota di trasmissione viene specificato che: “Rispetto al Piano delle 

Integrazioni (presentato dalla Regione Umbria il 04/11/2025, approvato con prescrizioni da Agenas il 03/12/2025 e 

adottato con DGR n. 110 del 12/02/2026), le restanti attività vengono rimandate a fasi successive, subordinate 

all’eventuale sopravvenire di nuove indicazioni ministeriali sulle tempistiche di ammissibilità delle spese o di integrazioni 

economiche all'affidamento.  Il contenuto del documento resta pienamente conforme alle prescrizioni tecniche di Agenas. 

Tuttavia, il cronoprogramma è stato rigorosamente adeguato alla scadenza del 31/12/2026 (rispetto al termine originario 

del 31/12/2027), al fine di assicurare la necessaria copertura economica per le sole attività effettivamente realizzabili 

entro tale data.”;  

Vista la richiesta effettuata per le vie brevi del 05/05/2026, con la quale il Servizio “Sanità digitale e innovazione. Flussi 

informativi e mobilità sanitaria” ha chiesto al Servizio “Transizione digitale, sistema informativo regionale, governo dei 

dati, facilitazione digitale” di inserire nel PDRT (Piano Digitale Regionale Triennale) il progetto “Integrazione Infrastruttura 

regionale Telemedicina (IRT) con sistemi regionali e locali CUP I97H23002870006”, al quale è stato attribuito il codice 

PRJ-0020-26; 

Vista la Relazione di congruità avente ad oggetto “Relazione di congruità effettuata ai sensi dell’articolo art. 7, del D.Lgs. 

31 marzo 2023, n. 36. relativa al progetto “Integrazione Infrastruttura regionale Telemedicina (IRT) con sistemi regionali e 

locali CUP I97H23002870006” acquisita al protocollo regionale con n. 0110271 del 04/05/2026; 

Atteso che, nell’ambito delle modalità di attuazione del PNRR:  

a) il Ministero della Salute costituisce l’Amministrazione Centrale Titolare della Missione 6 - Salute, come da d.P.C.M. 9 

luglio 2021 e da successivo Decreto del Ministero delle Finanze «Assegnazione delle risorse finanziarie previste per 

l'attuazione degli interventi del Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR) e ripartizione di traguardi e obiettivi per 

scadenze semestrali di rendicontazione» del 6 agosto 2021;  

 



 

b) la Presidenza del Consiglio dei Ministri, Dipartimento per la Trasformazione Digitale, in qualità di soggetto 

co-responsabile della gestione complessiva del progetto e dell’attuazione della misura, con ruolo di affiancamento 

funzionale operativo all’Amministrazione Centrale titolare - Ministero della Salute,  

c) la Regione Umbria costituisce SOGGETTO ATTUATORE DELL’INTERVENTO ai sensi del comma 1, art. 2 del 

Decreto Riparto, per la realizzazione degli interventi di cui alla lettera b), art. 1, comma 1, dello stesso Decreto;  

d) la Regione Umbria si avvale della società in-house Puntozero Scarl in qualità di SOGGETTO REALIZZATORE ai 

sensi dell’art. 9 del decreto-legge 31 maggio 2021, n. 77, come risulta da schema di Convenzione approvato con il 

presente atto;  

e) in base alla metodologia di organizzazione e classificazione dei processi gestionali il progetto considerato appartiene 

alla categoria: Acquisizione beni e servizi;  

f) Atteso che il progetto “PNRR Missione 6 Componente 1 I.1.2.3.2 “Servizi di telemedicina” - Finanziato con fondi "Next 

generation EU" – integrazioni ed evoluzioni software (CUP I97H23002870006)”, si riferisce a risorse iscritte nel Bilancio 

regionale alla missione 13 Titolo 2, programma 07, “Investimenti fissi lordi e acquisto di terreno” per € 2.472.025,49 sul 

capitolo 06544_S;  

g) Rilevato, pertanto, che, in sede rendicontazione e caricamento nel sistema informativo in uso, si procederà 

all’inserimento di SPESE EFFETTIVAMENTE SOSTENUTE (e quietanzate) da Puntozero Scarl, documentate da fatture 

o da altri titoli giustificativi aventi valore probatorio equivalente, che dovranno riportare il riferimento al Progetto “PNRR 

Missione 6 Componente 1 sub Investimento 1.2.3.2 "Servizi di telemedicina". Finanziato con fondi "Next generation EU" 

- Infrastruttura Regionale di Telemedicina - Piano delle integrazioni” CUP I97H23002870006; 

Vista la D.D. n. 13965 del 30/12/2025 “PNRR Missione 6 Componente 1 I.1.2.3.2 “Servizi di telemedicina” - Finanziato 

con fondi "Next generation EU" – Impegno di € 2.472.025,49 sul capitolo 06544_S per le integrazioni ed evoluzioni 

software (CUP I97H23002870006) e impegno di € 685.451,82 sul capitolo A6544_S per dispositivi medici (CUP 

I96G23000180006) - Esercizio finanziario 2025”; 

Vista la Determinazione Dirigenziale n. 4502  del  07/05/2026 del  Servizio Sanità digitale e innovazione. Flussi 

informativi e mobilità sanitaria - Direzione Regionale Salute e Welfare della Regione Umbria, avente ad OGGETTO: 

PNRR Missione 6 Componente 1 sub Investimento 1.2.3.2 "Servizi di telemedicina". Finanziato con fondi "Next 

generation EU" - Integrazione Infrastruttura regionale Telemedicina (IRT) con sistemi regionali e locali CUP 

I97H23002870006 – PRJ-0020-26 - Approvazione dello schema di convenzione ed affidamento attività alla società in 

house Puntozero Scarl per un importo di € 1.072.330,55, ai sensi della DGR n. 110 del 12/02/2026 – Cap. 06544_S - 

Bilancio Regionale Esercizio Finanziario 2026, con la quale è stato disposto tra l’altro: 

●​ di accettare l’offerta tecnico-economica acquisita al prot. reg. n. 0110271 del 04/05/2026;  

●​ di affidare a Puntozero scarl le attività inerenti il progetto “Integrazione Infrastruttura regionale Telemedicina 

(IRT) con sistemi regionali e locali CUP I97H23002870006”, così come definite nella proposta 

tecnico-economica, compresa la stesura del PID, per un importo massimo complessivo di € 1.072.330,55 

comprensivo delle attività da esternalizzare;  

●​ di stabilire che l’affidamento delle attività di cui al punto precedente, trova la copertura finanziaria all’impegno n. 

0012514966, assunto con D.D. n. 13965 del 30/12/2025, “PNRR Missione 6 Componente 1 I.1.2.3.2 “Servizi di 

telemedicina” - Finanziato con fondi "Next generation EU" – Impegno di € 2.472.025,49 sul capitolo 06544_S 

per le integrazioni ed evoluzioni software (CUP I97H23002870006) e impegno di € 685.451,82 sul capitolo 

A6544_S per dispositivi medici (CUP I96G23000180006) - Esercizio finanziario 2025”;  

 



 

●​ di stabilire che Il Progetto esecutivo "PID" (anche definito "Piano di progetto" - "Handbook"), che definisce 

progressivamente i contenuti in dettaglio del progetto, dovrà rappresentare lo strumento per la gestione del 

progetto stesso e per condividere le informazioni degli stati di avanzamento a tutti gli interessati;  

●​ di individuare Puntozero S.c.ar.l., quale soggetto realizzatore del progetto, responsabile dell’esecuzione delle 

attività previste nel progetto “PNRR Missione 6 - Componente 2 – Investimento 1.3.1 “Rafforzamento 

dell'infrastruttura tecnologica e degli strumenti per la raccolta, l’elaborazione, l’analisi dei dati e la simulazione 

(FSE) (b) “Adozione e utilizzo FSE da parte delle Regioni: attività 2025-2026”, da eseguirsi in accordo a quanto 

specificato nella proposta tecnico-economica e nel successivo PID;  

●​  di approvare lo schema di Convenzione con i relativi allegati; 

Considerato che con Prot. n. 4801 del 19/05/2026 è stata sottoscritta la CONVENZIONE ESECUTIVA relativa al 

progetto “PNRR Missione 6 Componente 1 sub Investimento 1.2.3.2 "Servizi di telemedicina". Finanziato con fondi "Next 

generation EU" - Integrazione Infrastruttura regionale Telemedicina (IRT) con sistemi regionali e locali CUP 

I97H23002870006”; 

Considerato che: 
-​ per esigenze organizzative interne di PuntoZero S.c.a r.l si rende necessario nominare Responsabile del 

procedimento per la fase di affidamento della procedura in oggetto la Dott.ssa Annalisa Becchetti, dipendente di 

PuntoZero; 

-​ la stessa ha reso la dichiarazione di insussistenza di situazioni di conflitto di interesse e di assenza di cause di 

incompatibilità di cui ai commi 1 e 2 dell’art. 16 del D.Lgs. 36/2023, impegnandosi a notificare immediatamente 

qualsiasi potenziale conflitto di interesse qualora si verifichino circostanze che portino a questa conclusione in 

corso d’opera; 

-​ la stessa ha reso inoltre la Dichiarazione di assenza di conflitti di interessi del personale impegnato 

nell’attuazione dei Progetti nell’ambito degli Interventi a valere sul PNRR; 

Considerato che è pervenuta dal PM del progetto, approvata dal Dirigente dell’area aziendale Divisione Risorse 

Tecnologiche e Servizi, la Relazione di acquisto, con relativo Piano dei fabbisogni, che prevede l’acquisizione di Servizi 

per l’Evoluzione dell’ecosistema regionale di telemedicina e interoperabilità clinico-assistenziale: 

●​ le attività richieste riguardano la definizione e l’implementazione di flussi interoperabili standardizzati, 

l’esposizione e il consumo di servizi applicativi, la sincronizzazione bidirezionale dei dati clinici e amministrativi 

e l’abilitazione di meccanismi di cooperazione applicativa secondo quanto previsto dal Piano dei Fabbisogni 

relativamente al progetto PRJ-0020-26 Integrazione Infrastruttura regionale Telemedicina (IRT) con sistemi 

regionali e locali CUP I97H23002870006;​  

●​ in particolare le attività richieste comprendono la progressiva integrazione della piattaforma IRT–POHEMA con i 

principali sistemi regionali, aziendali e nazionali, incluse le attività di supporto specialistico, manutenzione 

correttiva ed evolutiva;​ ​ ​ ​ ​ ​ ​  

●​ la durata è prevista fino al 31 dicembre 2026, comprensiva delle attività di avvio, presa in carico, collaudo, 

supporto al rilascio ed eventuale affiancamento in subentro; 

●​ un importo massimo complessivo stimato pari a € 699.940,29 oltre IVA; 

●​ la possibilità di procedere all’acquisizione dei servizi necessari mediante adesione ad Accordo Quadro CONSIP 

per l’affidamento di servizi applicativi e l’affidamento di servizi di supporto in ambito «Sanità Digitale – Sistemi 

Informativi Clinico-Assistenziali 2» per le pubbliche amministrazioni del SSN– ID 2601 - LOTTO 2 – Cartella 

Clinica Elettronica – Centro Sud;​  

 



 

Verificato che l’Accordo Quadro Consip stipulato ai sensi del D.lgs. 50/2016 e ss.mm.ii., avente ad oggetto l’affidamento 

di Servizi applicativi e l’affidamento di Servizi di supporto in ambito «Sanita’ Digitale - Sistemi Informativi 

Clinico-Assistenziali ed 2» per le pubbliche amministrazioni del SSN - ID 2601 - LOTTO 2 – Cartella Clinica Elettronica – 

Centro Sud prevede che, ai sensi dell’art. 54 del D. Lgs. 50/2016, l’affidamento di ciascun Contratto Esecutivo avvenga 

secondo i termini e le condizioni dell'Accordo Quadro senza riaprire il confronto competitivo tra gli operatori economici 

parti dell’Accordo Quadro (“AQ a condizioni tutte fissate”), per una quota massima pari al 30% del massimale del relativo 

lotto e che risulta ancora capiente tale quota; 

Considerato che:  
●​ in data 11/06/2026, così come previsto dall’AQ, con OdA PRELIMINARE SEMPLICE NR. 911309 - 

PROCEDURA DI ACQUISTO NR. 1601294, si è provveduto all’emissione di una Richiesta preliminare di 

fornitura al fornitore aggiudicatario attivo al momento RTI GPI S.P.A. (ALMAVIVA, TESI ELETTRONICA E 

SISTEMI INFORMATIVI - SOCIETA' BENEFIT, ITSVIL, METEDA SRL, AI4HEALTH, VODAFONE ITALIA, 

KIRANET, INTERSYSTEMS ITALIA, AGFA GEVAERT, GPI, ALMAWAVE, MEDILIFE, IQVIA SOLUTIONS 

ITALY, SENSELEDGE SOCIETA' A RESPONSABILITA' LIMITATA, MICE, EHT) mediante  la Piattaforma 

acquistinretepa.it ; 

●​ in data 23/06/2026 acquisito al protocollo n. 6144 del 23.06.2026, il fornitore ha provveduto ad inviare il Piano 

operativo dei Servizi che contiene la definizione tecnica e gestionale dei servizi in risposta ai fabbisogni 

espressi nella Richiesta Preliminare di Fornitura e prevede:  

○​ erogazione dei servizi, dettagliati nel Piano operativo, di: 

 

SERVIZIO SOTTO-SERVIZIO Metrica Quantità Importo 

MANUTENZIONE 
Tariffa omnicomprensiva per 1 Giorno/Team 
ottimale (8 ore lavorative)- Evoluzione di 
Applicazioni Software Esistenti 

GG/team 
ottimale 

3019 567.692,76 € 

CONDUZIONE 
TECNICA 

Tariffa omnicomprensiva per 1 Giorno/Team 
ottimale (8 ore lavorative) – Servizi Infrastrutturali – 
Supporto Tecnologico 

GG/team 
ottimale 

 
657 132.247,53 € 

  TOTALE  699.940,29 € 

 
○​ la durata complessiva del contratto esecutivo è di 6 mesi a partire dalla data di sottoscrizione del 

contratto stesso; 

○​ un importo complessivo che ammonta a € 699.940,29 oltre IVA; 

Considerato che è pervenuta dall’Area aziendale Divisione Risorse Tecnologiche e Servizi: 

-​ approvazione del Piano operativo, con relativa valutazione positiva della congruità tecnico-economica; 

-​ indicazione del Responsabile per la fase di esecuzione, RES Dott. Francesco Solinas e del DEC Marco 

Riccardini, dipendenti di PuntoZero; 

Atteso che, secondo quanto previsto dall’art. 225, c. 8, del d.lgs. n. 36/2023, alla presente procedura, finanziata con le 

risorse previste dal PNRR, deve intendersi applicabile quanto previsto dalle disposizioni di cui al decreto-legge n. 77 del 

2021, convertito, con modificazioni, dalla legge n. 108 del 2021, nonché quanto previsto dalle disposizioni speciali in 

materia di appalti PNRR che contengono rinvii fissi a precise disposizioni del d.lgs. n. 50/2016. Per quanto non derogato 

o comunque non diversamente disciplinato, si applica il d.lgs. n. 36/2023; 

Ritenuto pertanto di procedere all’emissione dell’Ordinativo di Fornitura e all'acquisizione del CIG derivato tramite PAD 

in fase di predisposizione dello stesso ordinativo di fornitura; 

 

http://acquistinretepa.it


 

Visti: 
●​ il D. Lgs. 50/2016 e ss..mm..ii..; 

●​ il Decreto-Legge 16 luglio 2020, n. 76 recante «Misure urgenti per la semplificazione e l'innovazione digitale»; 

●​ la Legge 11 settembre 2020, n. 120 «Conversione in legge, con modificazioni, del decreto-legge 16 luglio 2020, 

n. 76, recante misure urgenti per la semplificazione e l'innovazione digitale»; 

●​ il Decreto-Legge 31 maggio 2021, n. 77 «Governance del Piano nazionale di rilancio e resilienza e prime 

misure di rafforzamento delle strutture amministrative e di accelerazione e snellimento delle procedure»;  

●​ il Decreto-Legge n. 59 del 6 maggio 2021, convertito con modificazioni dalla Legge n. 101 del 1° luglio 2021 

recante «Misure urgenti relative al Fondo complementare al Piano nazionale di ripresa e resilienza e altre 

misure urgenti per gli investimenti»; 

●​ la Legge 29 luglio 2021, n. 108 « Conversione in legge, con modificazioni, del decreto-legge 31 maggio 2021, n. 

77, recante governance del Piano nazionale di rilancio e resilienza e prime misure di rafforzamento delle 

strutture amministrative e di accelerazione e snellimento delle procedure»; 

●​ il D. Lgs. 36/2023 e ss..mm..ii..; 

●​  il Regolamento Acquisti approvato con Determinazione del 08/05/2025; 

●​ il D.L. 215/2023, convertito in legge dalla L.18/2024; 

●​ la legge 29 aprile 2024, n. 56, di conversione, con modificazioni, del decreto legge 2 marzo 2024, n. 19, recante 

ulteriori disposizioni urgenti per l’attuazione del Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR); 

 

Il sottoscritto 

DECIDE DI: 
 

1)​ NOMINARE Responsabile del procedimento per la fase di affidamento, confermando tutte le attività 

precedentemente svolte per la procedura in oggetto, la dott.ssa Annalisa Becchetti, dipendente di PuntoZero; 

2)​ APPROVARE il documento istruttorio, cui sono allegati per costituirne parte integrante e sostanziale i seguenti 

documenti: 

●​ Piano dei fabbisogni; 
●​ Piano Operativo da sottoscrivere per l’approvazione; 
●​ Contratto Esecutivo comprensivo di Nomina del Responsabile del trattamento dati, da sottoscrivere; 

Tale documento istruttorio con i suddetti allegati resterà conservato agli atti di PuntoZero S.c.ar.l. in formato 

digitale al n. 6229/2026 del Protocollo aziendale; 
3)​ DARE ATTO che la presente procedura è espletata tramite Adesione all’Accordo Quadro per l’affidamento di 

servizi applicativi e servizi di supporto in ambito «Sanità digitale - sistemi informativi clinico-assistenziali 2» per 

le pubbliche amministrazioni del SSN – ID SIGEF 2601, stipulato, ai sensi dell’art. 26 della l. n. 488 del 23 

dicembre 1999 e s.m.i., dell’art. 58 della l. n. 388 del 23 dicembre 2000, del D.M. 24 febbraio 2000 e del D.M. 2 

maggio 2001, dalla Consip S.p.A., per conto del Ministero dell’Economia e delle Finanze, LOTTO 2 – Cartella 

Clinica Elettronica – Centro Sud; 

4)​ DARE ATTO che il documento istruttorio ottempera alle richieste e sostituisce l’atto di cui all’articolo 112 del 

d.lgs. 36/2023; 

5)​ PROCEDERE all'acquisizione del CIG derivato tramite PAD in fase di predisposizione dell’ordinativo di 

fornitura; 

 



 

6)​ PROCEDERE all’Adesione all’Accordo Quadro per l’affidamento di servizi applicativi e servizi di supporto in 

ambito «Sanità digitale - sistemi informativi clinico-assistenziali 2» per le pubbliche amministrazioni del SSN – 

ID SIGEF 2601, stipulato, ai sensi dell’art. 26 della l. n. 488 del 23 dicembre 1999 e s.m.i., dell’art. 58 della l. n. 

388 del 23 dicembre 2000, del D.M. 24 febbraio 2000 e del D.M. 2 maggio 2001, dalla Consip S.p.A., per conto 

del Ministero dell’Economia e delle Finanze, LOTTO 2 – Cartella Clinica Elettronica – Centro Sud, col fornitore 

aggiudicatario attivo al momento, RTI GPI S.P.A. (ALMAVIVA, TESI ELETTRONICA E SISTEMI INFORMATIVI - 

SOCIETA' BENEFIT, ITSVIL, METEDA SRL, AI4HEALTH, VODAFONE ITALIA, KIRANET, INTERSYSTEMS 

ITALIA, AGFA GEVAERT, GPI, ALMAWAVE, MEDILIFE, IQVIA SOLUTIONS ITALY, SENSELEDGE SOCIETA' 

A RESPONSABILITA' LIMITATA, MICE, EHT), con GPI S.P.A. con P.IVA 01944260221e sede legale in VIA 

RAGAZZI DEL '99 13, per i Servizi di evoluzione dell’ecosistema regionale di telemedicina e interoperabilità 

clinico-assistenziale nell’ambito del progetto PRJ-0020-26 “Integrazione Infrastruttura regionale Telemedicina 

(IRT) con sistemi regionali e locali” PNRR Missione 6 Componente 1 sub Investimento 1.2.3.2 Servizi di 

telemedicina". Finanziato con fondi "Next generation EU" - CUP I97H23002870006” ,  per la durata complessiva 

di 6 mesi, per un importo pari a € 699.940,29 oltre IVA, mediante invio dell’Ordinativo di fornitura tramite la 

piattaforma www.acquistinretepa.it; 

7)​ NOMINARE RES Dott. Francesco Solinas e del DEC Marco Riccardini, dipendenti di PuntoZero; 

8)​ DISPORRE la pubblicazione del presente atto secondo normativa vigente; 

9)​ CONSERVARE la documentazione di riferimento agli atti della Società in formato digitale ai nn. 6229/2026 e 

6235/2026 del Protocollo aziendale. 

 

 

IL SEGRETARIO VERBALIZZANTE​ ​ ​ ​ ​  L’AMMINISTRATORE UNICO 

   ​  Dott. Giorgio Maglio ​ ​ ​ ​ ​                     Dott. Leonardo Esposito 

 
 

 

Documento elettronico sottoscritto mediante firma digitale ai sensi D.Lgs. 7 marzo 2005 n. 82 
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