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Visti i seguenti atti: 

- Accordo 30 ottobre 2014, stipulato ai sensi dell'articolo 9, comma 2, lett. c) del decreto 
legislativo 28 agosto 1997, n. 281, tra il Governo, le regioni e le province autonome di Trento 
e di Bolzano, le province, i comuni e le comunità montane sul documento recante il: «Piano 
nazionale demenze - Strategie per la promozione ed il miglioramento della qualità e 
dell'appropriatezza degli interventi assistenziali nel settore delle demenze»; 

- Accordo 26 ottobre 2017 stipulato ai sensi dell'articolo 9, comma 2, lett. c) del decreto 
legislativo 28 agosto 1997, n. 281, tra il Governo, le regioni e le province autonome di Trento 
e di Bolzano e gli Enti locali sui documenti “Linee di indirizzo nazionali sui Percorsi 
Diagnostico Terapeutici Assistenziali (PDTA) per le demenze” e “Linee di indirizzo nazionali 
sull’uso dei Sistemi informativi per caratterizzare il fenomeno delle demenze”; 

- l’Accordo, ai sensi dell’art. 9, comma 2, lettera c) del d.lgs. 281/1997 tra il Governo, le Regioni 
e le Autonomie locali, sul documento recante “Linee di indirizzo nazionali per la costruzione di 
Comunità Amiche delle persone con demenza “Rep. Atti n.17/CU del 20 febbraio 2020”; 

- “Raccomandazioni per la governance e la clinica nel settore delle demenze” approvato dalla 
Conferenza delle Regioni e delle Province autonome, nella seduta del 6 agosto 2020; 

Vista la legge 30 dicembre 2020, n. 178, recante: «Bilancio di previsione dello Stato per l’anno 
finanziario 2021 e bilancio pluriennale per il triennio 2021-2023», che all’art. 1, comma 330, ha 
istituito un fondo denominato «Fondo per l’Alzheimer e le demenze», con una dotazione di 5 milioni 
di euro per ciascuno degli anni 2021, 2022 e 2023» al fine di migliorare la protezione sociale delle 
persone affette da demenza e di garantire la diagnosi precoce e la presa in carico tempestiva delle 
persone affette da malattia di Alzheimer; 

Visto, in particolare, il successivo comma 331 dell’art. 1 legge 178/2020, il quale dispone che il 
suddetto Fondo è destinato al finanziamento delle linee di azione previste dalle Regioni e dalle 
province autonome di Trento e di Bolzano in applicazione del Piano nazionale demenze, approvato 
con accordo del 30 ottobre 2014 dalla Conferenza unificata, nonché al finanziamento di 
investimenti effettuati dalle Regioni e dalle Province autonome di Trento e di Bolzano, anche 
mediante l’acquisto di apparecchiature sanitarie, volti al potenziamento della diagnosi precoce, del 
trattamento e del monitoraggio dei pazienti con malattia di Alzheimer, al fine di migliorare il 
processo di presa in carico dei pazienti stessi; 

Richiamato l’art. 1, comma 247 della legge 30 dicembre 2023, n. 213, «Bilancio di previsione dello 
Stato per l’anno finanziario 2024 e bilancio pluriennale per il triennio 2024-2026», il quale prevede 
che all’art. 1, comma 330 della legge 178/2020 è aggiunto il seguente periodo: «la dotazione del 
Fondo di cui al primo periodo è incrementata di 4.900.000,00 euro per l’anno 2024 e di 
15.000.000,00 di euro per ciascuno degli anni 2025 e 2026»; 

Visto il decreto del 5 settembre 2024 del Ministero della Salute, “Riparto del Fondo per Alzheimer e 
le demenze per le annualità 2024-2026”, che stabilisce i criteri e le modalità di riparto del Fondo per 
gli anni 2024, 2025 e 2026 pubblicato in G.U. n. 235 del 07 ottobre 2024, individuando le linee di 
azione che le Regioni devono predisporre mediante Piani triennali di attività; 

Visto, in particolare, l’art. 2 del sopra citato DM 5 settembre 2024 il quale stabilisce che le risorse di 
cui all’art. 1 – Fondo per Alzheimer e le demenze per le annualità 2024-2026 - sono ripartite e 
assegnate secondo i criteri e le modalità indicati nell’allegato 1 al decreto stesso; 

Preso atto che la Tabella di riparto fondo Alzheimer e demenze 2024-2026, di cui all’Allegato 1 – 
punto 4, assegna alla Regione Friuli Venezia Giulia l’importo complessivo di € 1.090.327,70 così 
ripartito nel triennio: 



 

 

- anno 2024 € 150.164,89; 

- anno 2025 € 470.081,40; 

- anno 2026 € 470.081,40; 

Rilevato che l’allegato 1 al DM citato prevede, in particolare, al punto 2, che la prima annualità del 
finanziamento (2024) è trasferita alle Regioni per il 50% a seguito della presentazione dei Piani 
triennali e per il restante 50%, tra l’altro, a seguito dell’approvazione dei nuovi piani triennali da 
parte del Tavolo permanente sulle demenze; 

Vista la deliberazione di Giunta regionale n. 876 del 27 giugno 2025, recante “Decreto 5 settembre 
2024 “Riparto del Fondo per l’Alzheimer e le demenze per le annualità 2024-2026”. Adozione nuovo 
piano triennale regionale”, con la quale è stato approvato il nuovo “Piano triennale della Regione 
FVG a valere sul Fondo per l’Alzheimer e le demenze 2024-2026”, contenente le modifiche resesi 
necessarie a seguito delle indicazioni recepite dal Tavolo nazionale permanente sulle demenze e 
della rimodulazione delle quote relative all’attuazione della Linea di azione 4; 

Tenuto conto del documento recante “Percorso diagnostico terapeutico assistenziale (PDTA) delle 
demenze” approvato con la deliberazione di Giunta regionale n. 1413 dell’8 settembre 2023; 

Richiamato il documento recante “Linee di indirizzo per la realizzazione di sperimentazioni di 
domiciliarità comunitaria”, approvato in via definitiva con deliberazione di Giunta regionale 23 
dicembre 2021, n. 1964, che attribuisce alle Aziende sanitarie regionali il compito di adottare 
appositi avvisi pubblici per la co-programmazione di interventi sperimentali a favore di persone non 
autosufficienti prese in carico a domicilio, demandando a successiva deliberazione di Giunta 
regionale la definizione dei contenuti di cui all’articolo 13, comma 5 della legge regionale 10/1997; 

Rilevato che in Regione è attualmente in corso di svolgimento su tre territori pilota la 
coprogettazione della sperimentazione denominata “Domiciliarità comunitaria”, finalizzata 
all’attivazione di interventi innovativi per il sostegno delle persone con demenza assistite a 
domicilio, ai sensi della deliberazione di Giunta regionale n. 1376 del 20 settembre 2024, recante 
“LR 10/1997. Art. 13, comma 5. Sperimentazioni di domiciliarità comunitaria. Approvazione 
definitiva.”; 

Considerato che le attività finora svolte hanno favorito l’approfondimento mirato delle esigenze 
delle persone con demenza assistite a domicilio, dei loro caregiver e delle loro reti di supporto e 
hanno rilevato ulteriori elementi utili ai fini della programmazione territoriale, stimolando una 
riflessione sull’opportunità di introdurre eventuali modifiche all’attuale assetto dei servizi, in 
un’ottica di complessivo potenziamento del sistema di presa in carico e di cura; 

Rilevato come l’intervento precoce sui sintomi della malattia sia fondamentale e come i 
trattamenti di tipo non farmacologico possano apportare significativi benefici, in particolare nei casi 
di demenza lieve e moderata, contribuendo al mantenimento delle capacità cognitive e al 
rallentamento della progressione dei sintomi; 

Considerato tuttavia, che, a livello di servizi territoriali, gli interventi non farmacologici risultano 
ancora scarsamente diffusi e che pertanto l’assistenza territoriale richiede un rafforzamento, anche 
attraverso una formazione mirata alla gestione efficace dei sintomi nei diversi contesti di vita delle 
persone con demenza; 

Preso atto che i temi dell’appropriata assistenza nei diversi contesti di vita e della diffusione degli 
interventi non farmacologici assumono una rilevanza crescente e non trascurabile, richiedendo di 
essere affrontati e progressivamente integrati nel sistema regionale di assistenza e cura delle 
persone affette da patologie dementigene; 



 

 

Considerato l’indirizzo ormai consolidato della Regione Friuli Venezia Giulia nella cura alle persone 
anziane che privilegia la permanenza a domicilio; 

Valutato di dare attuazione alla Linea di azione 5, nell’ambito degli interventi di stimolazione 
cognitiva domiciliare e di sensibilizzazione comunitaria sui temi della demenza, prevedendo la 
diffusione di buone pratiche, la promozione degli interventi non farmacologici, la creazione di 
percorsi positivi per lo sviluppo di logiche affini alle comunità amiche della demenza, la promozione 
di attività formative riguardanti la gestione dei sintomi e le azioni attuabili per rallentarne la 
progressione rivolte agli operatori impegnati nell’assistenza nei diversi setting assistenziali; 

Preso atto che a seguito dell’approvazione della deliberazione di Giunta regionale del 17 aprile 
2026, n. 505, dal 1 maggio 2026 le competenze del Servizio area welfare di comunità sono confluite 
nell’Unità operativa complessa Welfare di Comunità; 

Atteso che la UOC Welfare di Comunità della Direzione centrale salute, politiche sociali e disabilità, 
in considerazione degli aspetti sopracitati, ha elaborato un nuovo “Piano delle attività della Regione 
Autonoma Friuli Venezia Giulia (Fondo per l’Alzheimer e le demenze 2024-2026)”; 

Preso atto delle modifiche apportate alle attività e al piano finanziario della Linea di azione 5, come 
dettagliate nel Piano allegato, che costituisce parte integrante e sostanziale della presente 
deliberazione; 

Preso atto altresì che il Ministero della salute attraverso il Tavolo nazionale permanente sulle 
demenze ha dato parere positivo alla proposta di rimodulazione del “Piano delle attività della 
Regione Autonoma Friuli Venezia Giulia (Fondo per l’Alzheimer e le demenze 2024-2026)” nella 
seduta del 20 maggio 2026; 

Ritenuto pertanto di adottare il “Piano delle attività della Regione Autonoma Friuli Venezia Giulia 
(Fondo per l’Alzheimer e le demenze 2024-2026)” contenente le modifiche già richiamate e allegato 
al presente atto quale parte integrante e sostanziale; 

Richiamato l’art. 4, comma 6 della legge regionale 17 dicembre 2018, n. 27 recante “Assetto 
istituzionale e organizzativo del Servizio sanitario regionale”, in base al quale l'Azienda regionale di 
coordinamento per la salute assicura compiti di carattere tecnico specialistico, per la definizione e la 
realizzazione degli obiettivi di governo in materia sanitaria e sociosanitaria e, a tal fine, fornisce 
supporto alla Direzione Centrale salute, politiche sociali e disabilità; 

Dato atto che le attività relative agli obiettivi specifici 1 e 2 della Linea di azione 5 del “Piano delle 
attività della Regione Autonoma Friuli Venezia Giulia (Fondo per l’Alzheimer e le demenze 2024-
2026)” sono attribuite all’Azienda regionale di coordinamento per la salute (ARCS); 

Preso atto che, al fine di dare attuazione a quanto sopra statuito, l’ARCS dovrà implementare la 
propria organizzazione, acquisendo le risorse umane e strumentali necessarie a garantire le funzioni 
assegnate, sulla base del finanziamento riconosciuto nell’ambito del Piano Regionale sopracitato; 

Ritenuto di autorizzare l’ARCS ad individuare e acquisire le professionalità cui affidare le attività in 
oggetto, da prevedere nel proprio Piano Triennale dei Fabbisogni di Personale (PTFP), ed i cui costi 
non rientrano nel vincolo di spesa fissato dalle Linee di gestione SSR 2026 di cui alla delibera di 
Giunta regionale del 31 ottobre 2025 n.1507, compreso l’incremento dei fondi contrattuali 
nell’ammontare definito con delibera di Giunta regionale; 

Ritenuto altresì di demandare alla Direzione centrale salute, politiche sociali e disabilità il 
compimento di tutti i successivi atti e adempimenti necessari all’attuazione del “Piano delle attività 
della Regione Autonoma Friuli Venezia Giulia (Fondo per l’Alzheimer e le demenze 2024-2026)”, 
comprese le eventuali rimodulazioni del cronoprogramma delle attività, che si rendessero 



 

 

necessarie in conformità con le scadenze stabilite per l’utilizzo del Fondo per Alzheimer e le 
demenze per le annualità 2024-2026; 

Ritenuto inoltre di prevedere la trasmissione del presente atto agli Enti del servizio sanitario 
regionale individuati dal Piano allegato, per dare seguito agli adempimenti ivi previsti; 

Dato atto che agli oneri per gli interventi di cui alla presente deliberazione si fa fronte con le risorse 
statali finalizzate derivanti dal riparto del Fondo per l’Alzheimer e le demenze 2024 – 2026; 

Su proposta dell’Assessore regionale alla salute, politiche sociali e disabilità, 

La Giunta regionale, all’unanimità, 

DELIBERA 

1. Di adottare il “Piano delle attività della Regione Autonoma Friuli Venezia Giulia (Fondo per 
l’Alzheimer e le demenze 2024-2026)” contenente le modifiche richiamate nella premessa e allegato 
al presente atto quale parte integrante e sostanziale. 

2. Di autorizzare l’ARCS ad individuare e acquisire le professionalità cui affidare le attività in 
oggetto, da prevedere nel proprio Piano Triennale dei Fabbisogni di Personale (PTFP), ed i cui costi 
non rientrano nel vincolo di spesa fissato dalle Linee di gestione SSR 2026 di cui alla delibera di 
Giunta regionale del 31 ottobre 2025 n.1507, compreso l’incremento dei fondi contrattuali 
nell’ammontare definito con delibera di Giunta regionale. 

3. Di demandare alla Direzione centrale salute, politiche sociali e disabilità il compimento di 
tutti i successivi atti e adempimenti necessari all’attuazione del “Piano delle attività della Regione 
Autonoma Friuli Venezia Giulia (Fondo per l’Alzheimer e le demenze 2024-2026)”, comprese le 
eventuali rimodulazioni del cronoprogramma delle attività, che si rendessero necessarie in 
conformità con le scadenze stabilite per l’utilizzo del Fondo per Alzheimer e le demenze per le 
annualità 2024-2026. 

4. Il presente atto è trasmesso agli Enti del servizio sanitario regionale individuati dal Piano 
allegato, per dare seguito agli adempimenti ivi previsti. 

 
IL VICEPRESIDENTE 

IL SEGRETARIO GENERALE 


