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7. Per consentire lo svolgimento di attivita di sorveglianza immu-
nologica e farmaco-epidemiologica, il Ministero della salute trasmette,
in interoperabilita con la piattaforma di cui all’ordinanza del Capo del
Dipartimento della protezione civile n. 640 del 27 febbraio 2020, pub-
blicata nella Gazzetta Ufficiale n. 50 del 28 febbraio 2020, all’Istituto
superiore di sanita i dati individuali relativi ai soggetti cui ¢ sommini-
strata la vaccinazione anti SARS-CoV-2 contenuti nell’Anagrafe Na-
zionale Vaccini.

8. Per il potenziamento dell’infrastruttura tecnologica e applicativa
dell’ Anagrafe Nazionale Vaccini ¢ autorizzata la spesa di 966.000 euro
per ’anno 2021. All’onere di cui al presente comma si provvede me-
diante corrispondente utilizzo del fondo di conto capitale di cui all’arti-
colo 34-ter, comma 5, della legge 31 dicembre 2009, n. 196, iscritto nel-
lo stato di previsione del Ministero della salute per il medesimo anno.»

Art. 20 - bis

Misure in materia di fabbisogno sanitario nazionale per
I’anno 2021

1. Al comma 492 dell’articolo | della legge 30 dicem-
bre 2020, n. 178, sono premesse le seguenti parole: «A
decorrere dal 2022, ».

Riferimenti normativi:
— Si riporta il testo del comma 492 dell’articolo 1 della citata leg-
ge 30 dicembre 2020, n. 178, come modificato dalla presente legge:

«492. A decorrere dal 2022, 1a sottoscrizione degli accordi bila-
terali tra le regioni per il governo della mobilita sanitaria interregionale
di cui all’articolo 1, comma 576, della legge 28 dicembre 2015, n. 208,
costituisce adempimento ai fini dell’accesso al finanziamento integrati-
vo del Servizio sanitario nazionale ai fini e per gli effetti dell’articolo 2,
comma 68, lettera c), della legge 23 dicembre 2009, n. 191, prorogato, a
decorrere dall’anno 2013, dall’articolo 15, comma 24, del decreto-legge
6 luglio 2012, n. 95, convertito, con modificazioni, dalla legge 7 ago-
sto 2012, n. 135, la cui verifica ¢ effettuata nell’ambito del Comitato
permanente per la verifica dell’erogazione dei LEA di cui all’articolo 9
dell’intesa tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e
di Bolzano sancita in data 23 marzo 2005, pubblicata nel supplemento
ordinario alla Gazzetta Ufficiale n. 105 del 7 maggio 2005.»

Art. 20 - ter

Disposizioni in materia di somministrazioni vaccinali

1. In relazione alle categorie di persone da vaccinare
nel proseguimento della campagna vaccinale, sono con-
siderati categoria prioritaria i malati oncologici nella

’

fase dei controlli programmati cosiddetti «di follow up» .

2. In considerazione della situazione di emergenza epi-
demiologica da COVID-19, al fine di tutelare la salute
pubblica e rafforzare la tempestivita di risposta del Ser-
vizio sanitario nazionale, le infermiere volontarie della
Croce Rossa italiana, in aggiunta alle mansioni relative
alla preparazione, all’esecuzione e al controllo della te-
rapia enterale, parenterale e topica che svolgono in pre-
senza del medico, di cui al decreto del Ministro della sa-
lute 9 novembre 2010, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale
n. 9 del 13 gennaio 2011, sono abilitate all’esecuzione
delle somministrazioni vaccinali contro il SARS-CoV-2.

3. Dall’attuazione del presente articolo non devono
derivare nuovi o maggiori oneri a carico della finanza
pubblica.

Riferimenti normativi:

— 11 decreto del Ministro della salute 9 novembre 2010 recante
«Disciplina del corso di studio delle infermiere volontarie della Croce
Rossa Italiana» ¢ pubblicata nella Gazzetta Ufficiale Repubblica italiana
del 13 gennaio 2011, n. 9.
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Art. 21.
Alberghi sanitari per I’emergenza da COVID-19

1. Le disposizioni di cui all’articolo 1, commi 2 e 3, del
decreto-legge 19 maggio 2020, n. 34, convertito con mo-
dificazioni, dalla legge 17 luglio 2020, n. 77, sono proro-
gate per quattro mesi a decorrere dall’entrata in vigore del
presente decreto-legge.

2. Per I’attuazione del comma 1, ¢ autorizzata, per I’an-
no 2021, I'ulteriore spesa di 51,6 milioni di euro. A tal
fine ¢ conseguentemente incrementato, per 1’anno 2021,
il livello del finanziamento del fabbisogno sanitario na-
zionale standard cui concorre lo Stato per un importo
complessivo di 51,6 milioni di euro. Al finanziamento
di cui al presente articolo accedono tutte le Regioni e le
Province autonome di Trento e di Bolzano, in deroga alle
disposizioni legislative che stabiliscono per le autonomie
speciali il concorso regionale e provinciale al finanzia-
mento sanitario corrente, sulla base delle quote di acces-
so al fabbisogno sanitario indistinto corrente rilevate per
I’anno 2020. La ripartizione complessiva della somma di
51,6 milioni di euro ¢ riportata nella seguente tabella. Agli
oneri derivanti dal presente articolo, pari a 51,6 milioni di
euro per I’anno 2021, si provvede ai sensi dell’articolo 42.

Quota d'ac- |Riparto risorse
Regioni cesso sulla base della

ANNO 2020 | quota di accesso
PIEMONTE 7,36% 3.800.226
VALLE D'AOSTA 0,21% 108.383
LOMBARDIA 16,64% 8.588.421
BOLZANO 0,86% 442.834
TRENTO 0,89% 459.360
VENETO 8,14% 4.201.177
(FEII{T}II:]IL; VENEZIA 2,06% 1.065.248
LIGURIA 2,68% 1.383.277
EMILIA ROMAGNA 7,46% 3.848.289
TOSCANA 6,30% 3.250.291
UMBRIA 1,49% 768.854
MARCHE 2,56% 1.322.687
LAZIO 9,68% 4.994.037
ABRUZZO 2,19% 1.129.938
MOLISE 0,51% 264.809
CAMPANIA 9,30% 4.799.738
PUGLIA 6,62% 3.416.825
BASILICATA 0,93% 482.138
CALABRIA 3,19% 1.646.304
SICILIA 8,16% 4211.293
SARDEGNA 2,74% 1.415.871
TOTALE 100,00% 51.600.000

2-bis. Nel medesimo periodo di cui al comma 1, le strut-
ture alberghiere di cui all’articolo I, comma 2, del decre-
to-legge 19 maggio 2020 n. 34, convertito, con modifica-
zioni, dalla legge 17 luglio 2020, n. 77, possono essere
utilizzate anche quali centri per la vaccinazione contro
il SARS-CoV-2, nei limiti delle risorse di cui al comma 2.




