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PNRR 
MISSIONE 6 - SALUTE 

MONITORAGGIO SOGGETTI ATTUATORI – PRE-VALIDAZIONE SU SISTEMA REGIS 

Relazione mensile di Monitoraggio sulle Linee di Intervento della Missione 6 PNRR 

 
REGIONE / PROVINCIA AUTONOMA: Regione Calabria  

MESE DI RIFERIMENTO DEL MONITORAGGIO: 11/2022 

 
1. Adempimenti di monitoraggio periodico a carico dei Soggetti attuatori 
Tenuto conto degli obblighi assunti dalla Regione / Provincia Autonoma ai fini della realizzazione operativa dei progetti 
contenuti nel Piano operativo regionale (PO) allegato al Contratto istituzionale di sviluppo (CIS), e dei compiti in esso 
affidati al proprio Referente unico di parte, impegnato in particolare a vigilare sull’attuazione di tutti gli obblighi assunti 
nel CIS, con la presente relazione si riscontrano i dati (in particolare in relazione alla loro coerenza e completezza) sullo 
stato di attuazione degli interventi afferenti alle seguenti linee di attività, inizializzate/in corso di inizializzazione 
all’interno del Sistema ReGiS: 
 PNRR.M6.C1I1.1 Case della Comunità e presa in carico della persona; 
 PNRR.M6.C1I1.2.2.1 Implementazione di un nuovo modello organizzativo: COT; 
 PNRR.M6.C1I1.2.2.2 Centrali operative territoriali - Interconnessione aziendale; 
 PNRR.M6.C1I1.2.2.3 Centrali operative territoriali - Device; 
 PNRR.M6.C1I1.3 Rafforzamento dell'assistenza sanitaria intermedia e delle sue strutture (OdC); 
 PNRR.M6.C2I1.1.1.1 Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (DEA I e II); 
 PNRR.M6.C2I1.1.2 Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (Grandi apparecchiature); 
 PNRR.M6.C2I1.2 Verso un nuovo ospedale sicuro e sostenibile. 
 
Il Referente unico della Regione o della Provincia Autonoma, definito dall’art. 1 lettera i) del CIS quale rappresentante 
incaricato di vigilare sull’attuazione di tutti gli impegni assunti nel CIS dalla Parte rappresentata e sugli altri compiti 
previsti nel CIS, è incaricato di svolgere l’attività di pre-validazione dei dati caricati dai singoli RUP sul sistema 
informativo ReGiS, entro le scadenze indicate nelle Linee Guida del Monitoraggio allegate alla Circolare n. 27 del 
21/06/2022, previste entro il giorno 10 di ogni mese, ai fini della validazione dei progetti all’interno del sistema ReGiS 
da parte del Ministero della Salute (Amministrazione titolare). 
 
La presente relazione mensile di monitoraggio inerisce all’aggiornamento dei dati di monitoraggio ed è inviata entro il 
giorno 15 di ogni mese successivo a quello di riferimento, ai fini della validazione dei progetti all’interno del sistema 
ReGiS da parte del Ministero della Salute (Amministrazione titolare), in conformità con le scadenze indicate nelle Linee 
Guida del Monitoraggio allegate alla Circolare n. 27 del 21/06/2022. 
La presente relazione è inviata all’Ufficio II di Monitoraggio dell’Unità di missione per l’attuazione degli interventi del 
PNRR (UMPNRR) del Ministero della Salute, all’indirizzo monitoraggio.missione6salute@sanita.it, inserendo in copia 
l’Ufficio I e l’Ufficio III, agli indirizzi coordinamento.missione6salute@sanita.it e 
rendicontazione.missione6salute@sanita.it. 
 
Alla presente relazione è allegato l’elenco di dettaglio compilato dalla Regione / Provincia Autonoma con tutte le 
singole progettualità (come da format .xlsx ricevuto). 
 
La presente relazione, che assume rilevanza anche ai fini della corretta alimentazione del circuito finanziario, è firmata 
digitalmente dal Referente unico di parte della Regione / Provincia Autonoma. 
 
2. Verifica dei progetti di competenza pre-validati all’interno del sistema ReGiS  
Al fine di garantire, all’interno del sistema ReGiS, la corretta inizializzazione di tutti i progetti afferenti alle linee di 
intervento previste dalla programmazione e indicate nel PO allegato al CIS, si dichiara che quanto compilato dai RUP 
all’interno della sezione “Anagrafica progetto-gestione” alla data del 10/12/2022 , fatto salvo il necessario caricamento 
delle schede intervento Agenas sottoscritte nella sub-sezione “Localizzazione geografica”, è in linea con le scadenze 
previste dagli Action plan  inseriti all’interno del PO sopra citato e con la documentazione di progetto. 
  

pc
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2.1. PNRR.M6.C1I1.1 Case della Comunità e presa in carico della persona 
 

PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 61 
Totale progettualità su ReGiS 61 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo (OK) 60 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo ma con criticità (OK con criticità) 0 
Pre-validate su ReGiS con esito negativo (KO) 1 

(La somma delle progettualità “OK”, “OK con criticità”, e “KO”, deve corrispondere al totale delle progettualità su ReGiS.) 
 

STATO EFFETTIVO DELLE PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 61 
Avviate 61 
Non avviate 0 
Sospese 0 

(La somma delle progettualità “Avviate”, “Non avviate”, e “Sospese”, deve corrispondere al numero delle progettualità 
previste. Si noti inoltre che gli stati effettivi di avviamento, di non avviamento e di sospensione delle progettualità, non 
sono correlati bensì indipendenti dalla pre-validazione su ReGiS.) 
 

EVIDENZA DELLE PRINCIPALI CRITICITA’ RISCONTRATE: 

INVESTIMENTO/ 
SUB-

INVESTIMENTO 
CUP Criticità rilevata 

Case della 
Comunità e 
presa in carico 
della persona 

E22C22000240005 

(CACCURI CDC) 0015 Quadro economico - piano dei costi - finanziamento. Le 
somme degli elementi del quadro economico, del piano dei costi e dei 
finanziamenti devono avere lo stesso importo. Il quadro economico, il piano 
dei costi ed finanziamenti non sono tra loro coerenti 

 

******************************** 
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2.2. PNRR.M6.C1I1.2.2.1 Implementazione di un nuovo modello organizzativo: COT 
 

PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 21 
Totale progettualità su ReGiS 21 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo (OK) 21 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo ma con criticità (OK con criticità) 0 
Pre-validate su ReGiS con esito negativo (KO) 0 

(La somma delle progettualità “OK”, “OK con criticità”, e “KO”, deve corrispondere al totale delle progettualità su ReGiS.) 
 

STATO EFFETTIVO DELLE PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 21 
Avviate 15 
Non avviate 6 
Sospese 0 

(La somma delle progettualità “Avviate”, “Non avviate”, e “Sospese”, deve corrispondere al numero delle progettualità 
previste. Si noti inoltre che gli stati effettivi di avviamento, di non avviamento e di sospensione delle progettualità, non 
sono correlati bensì indipendenti dalla pre-validazione su ReGiS.) 
 

EVIDENZA DELLE PRINCIPALI CRITICITA’ RISCONTRATE: 

NESSUNA 

******************************** 
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2.3. PNRR.M6.C1I1.2.2.2 Centrali operative territoriali - Interconnessione aziendale 
 

PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 5 
Totale progettualità su ReGiS 5 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo (OK) 4 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo ma con criticità (OK con criticità) 0 
Pre-validate su ReGiS con esito negativo (KO) 1 

(La somma delle progettualità “OK”, “OK con criticità”, e “KO”, deve corrispondere al totale delle progettualità su ReGiS.) 
 

STATO EFFETTIVO DELLE PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 5 
Avviate 0 
Non avviate 5 
Sospese 0 

(La somma delle progettualità “Avviate”, “Non avviate”, e “Sospese”, deve corrispondere al numero delle progettualità 
previste. Si noti inoltre che gli stati effettivi di avviamento, di non avviamento e di sospensione delle progettualità, non 
sono correlati bensì indipendenti dalla pre-validazione su ReGiS.) 
 

EVIDENZA DELLE PRINCIPALI CRITICITA’ RISCONTRATE: 

INVESTIMENTO/ 
SUB-

INVESTIMENTO 

 
CUP 

 
Criticità rilevata 

 
 
 
 
 
 
 

Centrali operative 
territoriali – 
Interconnessione 
Aziendale 

 
 
 
 
 
 
 
 

G35F21001840001 

(REGGIO DI CALABRIA)  
0006 Iter di progetto. Il controllo verifica la valorizzazione dell'iter di 
progetto - Valorizzare l’iter di progetto 
0007 Piano dei costi- Il controllo verifica la valorizzazione del piano dei 
costi Valorizzare piano dei costi 
0008 Quadro economico Il controllo verifica la valorizzazione del quadro 
economico Valorizzare quadro economico 
0009 Indicatori di progetto. Il controllo verifica la presenza di almeno un 
indicatore non cancellato logicamente Inserire almeno un indicatore di 
progetto 
0011 Anagrafica progetto. Il controllo verifica la presenza dei flag sui 
controlli doppio finanziamento, conflitto di interesse e dnsh. Valorizzare 
controllo doppio finanziamento/ valorizzare controllo conflitto interesse/ 
valorizzare controlli dnsh. 
0015 Quadro economico - piano dei costi – finanziamento. Le somme 
degli elementi del quadro economico, del piano dei costi e dei 
finanziamenti devono avere lo stesso importo. Il quadro economico, il 
piano dei costi ed finanziamenti non sono tra loro coerenti 

 

 

******************************** 
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2.4. PNRR.M6.C1I1.2.2.3 Centrali operative territoriali - Device 
 

PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 5 
Totale progettualità su ReGiS 5 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo (OK) 4 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo ma con criticità (OK con criticità) 0 
Pre-validate su ReGiS con esito negativo (KO) 1 

(La somma delle progettualità “OK”, “OK con criticità”, e “KO”, deve corrispondere al totale delle progettualità su ReGiS.) 
 

STATO EFFETTIVO DELLE PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 5 
Avviate 0 
Non avviate 5 
Sospese 0 

(La somma delle progettualità “Avviate”, “Non avviate”, e “Sospese”, deve corrispondere al numero delle progettualità 
previste. Si noti inoltre che gli stati effettivi di avviamento, di non avviamento e di sospensione delle progettualità, non 
sono correlati bensì indipendenti dalla pre-validazione su ReGiS.) 
 

EVIDENZA DELLE PRINCIPALI CRITICITA’ RISCONTRATE: 

INVESTIMENTO/ 
SUB-

INVESTIMENTO 
CUP Criticità rilevata 

Centrali 
operative 
territoriali - 
Device 

E15I22000050005 

(CROTONE) 0015 Quadro economico - piano dei costi – finanziamento. Le 
somme del quadro economico, del piano dei costi e dei finanziamenti (al netto 
delle economie) devono avere lo stesso importo. Il quadro economico, il piano 
dei costi ed i finanziamenti (al netto delle economie) non sono tra loro coerenti 

 

******************************** 
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2.5. PNRR.M6.C1I1.3 Rafforzamento dell'assistenza sanitaria intermedia e delle sue strutture (OdC) 
 

PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 20 
Totale progettualità su ReGiS 20 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo (OK) 20 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo ma con criticità (OK con criticità) 0 
Pre-validate su ReGiS con esito negativo (KO) 0 

(La somma delle progettualità “OK”, “OK con criticità”, e “KO”, deve corrispondere al totale delle progettualità su ReGiS.) 
 

STATO EFFETTIVO DELLE PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 20 
Avviate 20 
Non avviate 0 
Sospese 0 

(La somma delle progettualità “Avviate”, “Non avviate”, e “Sospese”, deve corrispondere al numero delle progettualità 
previste. Si noti inoltre che gli stati effettivi di avviamento, di non avviamento e di sospensione delle progettualità, non 
sono correlati bensì indipendenti dalla pre-validazione su ReGiS.) 
 

EVIDENZA DELLE PRINCIPALI CRITICITA’ RISCONTRATE: 

NESSUNA 

******************************** 
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2.6. PNRR.M6.C2I1.1.1.1 Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (DEA I e II) 
 
Per il solo intervento “PNRR.M6.C2I1.1.1.1 Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (DEA I e II)”, 
l’individuazione univoca della singola progettualità avviene tramite l’abbinamento CUP-CLP/DEA, e non tramite il solo 
CUP. Nel file .xlsx allegato con l’elenco delle singole progettualità, deve essere quindi riportato sia il CUP sia il codice 
CLP/DEA per ogni singola progettualità afferente a questo intervento, in conformità con quanto indicato all’interno del 
Sistema ReGiS. 
 

PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 11 
Totale progettualità su ReGiS 11 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo (OK) 11 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo ma con criticità (OK con criticità) 0 
Pre-validate su ReGiS con esito negativo (KO) 0 

(La somma delle progettualità “OK”, “OK con criticità”, e “KO”, deve corrispondere al totale delle progettualità su ReGiS.) 
 

STATO EFFETTIVO DELLE PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 11 
Avviate 8 
Non avviate 3 
Sospese 0 

(La somma delle progettualità “Avviate”, “Non avviate”, e “Sospese”, deve corrispondere al numero delle progettualità 
previste. Si noti inoltre che gli stati effettivi di avviamento, di non avviamento e di sospensione delle progettualità, non 
sono correlati bensì indipendenti dalla pre-validazione su ReGiS.) 
 

EVIDENZA DELLE PRINCIPALI CRITICITA’ RISCONTRATE: 

NESSUNA 

*************************************************** 
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2.7. PNRR.M6.C2I1.1.2 Ammodernamento del parco tecnologico e digitale ospedaliero (Grandi apparecchiature) 
 

PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 286 
Totale progettualità su ReGiS 286 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo (OK) 280 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo ma con criticità (OK con criticità) 0 
Pre-validate su ReGiS con esito negativo (KO) 6 

(La somma delle progettualità “OK”, “OK con criticità”, e “KO”, deve corrispondere al totale delle progettualità su ReGiS.) 
 

STATO EFFETTIVO DELLE PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 286 
Avviate 184 
Non avviate 102 
Sospese 0 

(La somma delle progettualità “Avviate”, “Non avviate”, e “Sospese”, deve corrispondere al numero delle progettualità 
previste. Si noti inoltre che gli stati effettivi di avviamento, di non avviamento e di sospensione delle progettualità, non 
sono correlati bensì indipendenti dalla pre-validazione su ReGiS.) 
 

EVIDENZA DELLE PRINCIPALI CRITICITA’ RISCONTRATE: 

INVESTIMENTO/ 
SUB-

INVESTIMENTO 
CUP Criticità rilevata 

Ammodernamento 
del parco 
tecnologico e 
digitale ospedaliero 
(Grandi 
apparecchiature) 

 

J64E22000550006 

(AZIENDA OSPEDALIERO UNIVERSITARIA MATER) 0015 Quadro economico - 
piano dei costi – finanziamento. Le somme del quadro economico, del piano 
dei costi e dei finanziamenti (al netto delle economie) devono avere lo stesso 
importo. Il quadro economico, il piano dei costi ed i finanziamenti (al netto 
delle economie) non sono tra loro coerenti 

J64E22000560006 

(AZIENDA OSPEDALIERO UNIVERSITARIA MATER) 0015 Quadro economico - 
piano dei costi – finanziamento. Le somme del quadro economico, del piano 
dei costi e dei finanziamenti (al netto delle economie) devono avere lo stesso 
importo. Il quadro economico, il piano dei costi ed i finanziamenti (al netto 
delle economie) non sono tra loro coerenti 

E34E22000370006 

PRESIDIO OSPEDALIERO DI SOVERATO*VIA CAD 0015 Quadro economico - 
piano dei costi – finanziamento. Le somme del quadro economico, del piano 
dei costi e dei finanziamenti (al netto delle economie) devono avere lo stesso 
importo. Il quadro economico, il piano dei costi ed i finanziamenti (al netto 
delle economie) non sono tra loro coerenti 

E44E22000320006 

PRESIDIO OSPEDALIERO DI SOVERIA MANNELLI 0015 Quadro economico - 
piano dei costi – finanziamento. Le somme del quadro economico, del piano 
dei costi e dei finanziamenti (al netto delle economie) devono avere lo stesso 
importo. Il quadro economico, il piano dei costi ed i finanziamenti (al netto 
delle economie) non sono tra loro coerenti 

E84E22000390006 

PRESIDIO OSPEDALIERO DI LAMEZIA TERME*VI 0015 Quadro economico - 
piano dei costi – finanziamento. Le somme del quadro economico, del piano 
dei costi e dei finanziamenti (al netto delle economie) devono avere lo stesso 
importo. Il quadro economico, il piano dei costi ed i finanziamenti (al netto 
delle economie) non sono tra loro coerenti 

E84E22000410006 

PO LAMEZIA TERME PRONTO SOCCORSO*VIA ART 0015 Quadro economico 
- piano dei costi – finanziamento. Le somme del quadro economico, del piano 
dei costi e dei finanziamenti (al netto delle economie) devono avere lo stesso 
importo. Il quadro economico, il piano dei costi ed i finanziamenti (al netto 
delle economie) non sono tra loro coerenti 

 

Le criticità sono state segnalate ai singoli RUP affinché provvedano a rettificarle. 

 

*************************************************** 
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2.8. PNRR.M6.C2I1.2 Verso un nuovo ospedale sicuro e sostenibile 
 

PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 6 
Totale progettualità su ReGiS 6 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo (OK) 6 
Pre-validate su ReGiS con esito positivo ma con criticità (OK con criticità) 0 
Pre-validate su ReGiS con esito negativo (KO) 0 

(La somma delle progettualità “OK”, “OK con criticità”, e “KO”, deve corrispondere al totale delle progettualità su ReGiS.) 
 

STATO EFFETTIVO DELLE PROGETTUALITA’ QUANTITA’ 
Previste da programmazione CIS 6 
Avviate 6 
Non avviate 0 
Sospese 0 

(La somma delle progettualità “Avviate”, “Non avviate”, e “Sospese”, deve corrispondere al numero delle progettualità 
previste. Si noti inoltre che gli stati effettivi di avviamento, di non avviamento e di sospensione delle progettualità, non 
sono correlati bensì indipendenti dalla pre-validazione su ReGiS.) 
 

EVIDENZA DELLE PRINCIPALI CRITICITA’ RISCONTRATE: 

NESSUNA 

*************************************************** 

 
 
 
 

  Il Dirigente dell’UOA 
Referente Unico Regionale 

Ing. Pasquale Gidaro 
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