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Seduta N° 368 Adunanza 20 GIUGNO 2023

Il giorno 20 del mese di giugno duemilaventitre alle ore 14:00 in Torino presso il Consiglio regionale -
Palazzo Lascaris - via Alfieri, 15 - Torino si ¢ riunita la Giunta Regionale con l'intervento di Fabio Carosso
Presidente e degli Assessori Chiara Caucino, Elena Chiorino, Marco Gabusi, Luigi Genesio Icardi,
Maurizio Raffaello Marrone, Marco Protopapa con l'assistenza di Guido Odicino nelle funzioni di
Segretario Verbalizzante.

Assenti, per giustificati motivi: il Presidente Alberto CIRIO, gli Assessori
Matteo MARNATI - Vittoria POGGIO - Fabrizio RICCA - Andrea TRONZANO

DGR 9-7070/2023/X1

OGGETTO:

Riparto 2023 del Fondo Sanitario ed entrate Payback agli Enti del S.S.R.. Approvazione del Piano di attivita
2023 di Azienda Zero.

A relazione di: Icardi

Premesso che la D.G.R. 37 6640 del 21 marzo 2023 relativa al riparto delle risorse 2022, tra I’altro ha:

* stabilito che le AA.SS.LL. dall'annualita 2023 sono tenute a potenziare il monitoraggio della spesa
sanitaria e la verifica della appropriatezza prescrittiva ed erogativa al fine di ottemperare, nel rispetto
della programmazione sanitaria, all'equilibrio economico finanziario aziendale;

* demandato alla Direzione Sanita e Welfare il compito di richiedere approfondimenti alle Aziende
Sanitarie, in particolare a quelle che rappresentano un maggior squilibrio tra le risorse ordinarie
disponibili e i costi gestionali, impiegando le informazioni disponibili che evidenzino eventuali
specificita territoriali e gestionali, al fine di valutare il possibile loro impatto sui criteri di allocazione
del finanziamento dall’annualita 2023.

Dato atto che con nota regionale prot. n. 16233 del 23 marzo 2023, in considerazione che il disavanzo
economico rappresentato risulta incompatibile con le risorse regionali attualmente a disposizione, ¢ stato
richiesto alle Direzioni aziendali nel rispetto delle vigenti normative (regionali e nazionali) di aggiornare la
programmazione economico-finanziaria 2023 assicurando il pareggio economico aziendale;
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ritenuto che per I’esercizio 2023 ¢ possibile quantificare in applicazione al d.lgs n. 118/2011, sulla base delle
valutazioni istruttorie dei settori regionali competenti e nelle more delle intese e atti nazionali di riparto del
fondo sanitario, le risorse sanitarie come di seguito riportato:

 fondo sanitario indistinto (inclusivo Fondo sanitario finalizzato e quota premiale) 2023: ¢ posto pari a
euro 8.850.277.254,55, ossia in incremento stimato rispetto all’annualita 2022 di ca. 170 milioni di
euro. L’importo ¢ stato stimato tenendo in considerazione l’incremento del fabbisogno standard
nazionale desumibile dalla legge di bilancio dello Stato, pari a ca. euro 2,5 mld;

» fondo sanitario vincolato relativo ai progetti PSN: ¢ posto pari al 2022, ossia euro 66.400.956,00;

» fondo sanitario finalizzato in via prioritaria alla copertura dei maggiori costi legati all’aumento dei
prezzi delle fonti energetiche: € posto pari a euro 100.000.000,00. L’importo ¢ stato stimato tenendo in
considerazione dell’incremento del fabbisogno standard nazionale desumibile dalla legge di bilancio
dello Stato, pari a ca. euro 1,4 mld;

» fondo sanitario relativo alle ulteriori risorse nazionali vincolate: ¢ posto pari a euro 109.701.226,00 in
coerenza alle quote vincolate dell’annualita 2022 ed all’incremento delle risorse attese per il
potenziamento assistenza territoriale PNRR (c.274 legge n. 234/2021);

* entrate da Payback: coerentemente alle stime del settore regionale competente, ¢ posto pari a euro
80.000.000,00;

* quote STP: ¢ posto pari al 2022, ossia euro 3.273.535,68.

Premesso che Azienda Zero ha trasmesso con nota prot. 675 del 30/11/2022, in applicazione alla D.G.R. n. 4-
5268 del 28 giugno 2022, il Piano di attivita relativo all’anno 2023, contenente le modalita organizzative
delle strutture previste nel proprio atto aziendale, le risorse impegnate e le risorse finanziarie necessarie per il
proprio funzionamento;

dato atto che dell’esito delle verifiche tecniche istruttorie condotte dalla Direzione Sanita ¢ Welfare
attraverso i settori regionali competenti sul Piano di attivita 2023 di Azienda Zero come da allegato A) parte
integrante e sostanziale del presente provvedimento;

ritenuto con il presente provvedimento, in applicazione alla l.r. n. 26 del 26/10/2021, di finanziare ad
Azienda Zero le spese di funzionamento aziendali annuali (pari a euro 3.673.166,00) ed attribuire, a seguito
dell’istruttoria regionale, la responsabilita di realizzazione dei seguenti interventi prevedendo nel contempo
un finanziamento con le risorse del fondo sanitario:

* intervento ICT “Attivita relativa al servizio per Medici di Medicina Generale ¢ Pediatri di Libera Scelta
(include servizi per vaccinazioni)": spesa per I'annualita 2023 pari a ca. euro 0,25 min;

* intervento di supporto per il monitoraggio sul rispetto degli standard del DM n. 77/2020 verifica
copertura pazienti over 65 in ADI): spesa per 1’annualita 2023 pari a 30 mila euro.

Ritenuto di ripartire agli Enti del SSR le risorse del presente provvedimento applicando i seguenti razionali:

= applicare i medesimi criteri di riparto utilizzati per I’annualita 2022, ivi incluso 1’applicazione dell’art.
30 del DLGS 118/2011, fatto eccezione delle seguenti specificita:

°o finanziamento della spesa autorizzata ad Azienda Zero, in applicazione alle disposizioni richiamate
nel presente provvedimento;
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© entrate da payback alle AA.SS.LL. in proporzione alle minori risorse ripartite nell’annualita 2022
rispetto al 2021;

o interventi di efficientamento assegnati ai presidi a gestione diretta ¢ aziende pubbliche del SSR
pari complessivamente a ca. euro 38 min;

* accantonare in GSA le risorse del fondo sanitario vincolate in via prioritaria a programmi regionali di
potenziamento rete ospedaliera, di screening neonatale, di finanziamento degli interventi programmati
dal PNRR, e per il ripiano perdite delle ASR.

Dato atto che le quote 2023 programmate per il recupero delle liste d'attesa, allegato C della D.G.R. 20-6920
del 22.05.2023, sono ripartite alle ASR nel presente provvedimento in allegato B colonna A6.

Ritenuto di ripartire un ulteriore quota da fondo sanitario 2023, pari a euro 20 €/mln, finalizzata a contribuire
alla spesa aziendale per interventi urgenti e improcrastinabili di adeguamento e manutenzione degli ospedali
pubblici del SSR;

ritenuto di ripartire I’importo della linea precedente in proporzione alla superficie degli ospedali pubblici del
SSR che presentano nel Report di IRES “Qualificazione edilizia e funzionale degli ospedali pubblici
regionali” la classificazione in Classe A :

* Ospedale Amedeo di Savoia, ASL Citta di Torino;

* Ospedale Maria Vittoria, ASL Citta di Torino;

* Ospedale Civile di Ivrea, ASL TO4: Torino nord;

* Ospedale SS. Trinita di Borgomanero, ASL NO: Novara;

* Ospedale San Biagio di Domodossola, ASL VCO: Verbano-Cusio-Ossola;

* Stabilimento Ospedaliero Castelli di Verbania, ASL VCO: Verbano-Cusio-Ossola;

* Ospedali S.G. Battista Molinette e S. Lazzaro, AOU CSS di Torino;

* Ospedale S. Anna, AOU CSS di Torino;

* Ospedale Infantile Regina Margherita, AOU CSS di Torino;

* Ospedale Maggiore della Carita, AOU Maggiore della Carita di Novara;

* Ospedale San Giuliano, AOU Maggiore della Carita di Novara;

* Ospedale San Rocco di Galliate, AOU Maggiore della Carita di Novara;

* Ospedale Santa Croce, AO S. Croce e Carle di Cuneo;

* Ospedale Carle, AO S. Croce ¢ Carle di Cuneo;

* Ospedale Infantile Cesare Arrigo, AO SS. Antonio e Biagio e C. Arrigo di Alessandria;
* Ospedale Civile SS. Antonio ¢ Biagio, AO SS. Antonio ¢ Biagio ¢ C. Arrigo di Alessandria.

Ritenuto di stabilire che le Aziende pubbliche del SSR, al fine di rispettare i vincoli e le condizionalita del
PNRR e nel rispetto di principi di economicita e vincoli di pareggio del bilancio, possono utilizzare le risorse
ripartite con il presente provvedimento al fine di realizzare gli interventi del PNRR, quali a titolo
esemplificativo 1 lavori necessari per sostituire le grandi apparecchiature, fatto salvo eventuale
provvedimento regionale di ripristino finanziamento da disporre con successivo provvedimento di giunta
regionale;

ritenuto di ridurre la quota di contributo per ripiano perdite ripartita nell’annualita 2022 delle Aziende
ospedaliere e presidi a gestione diretta delle AA.SS.LL. di almeno il 3,5%;
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dato atto che in attuazione ai criteri richiamati nel presente provvedimento, la Direzione Sanita e Welfare, ha
predisposto per 1’annualita 2023 il riparto in allegato B) declinato in Tab A (euro 8.850.277.254,55), Tab B
(euro 66.400.956,00), Tab C (euro 109.701.226,00), Tab D (euro 100.000.000,00), Tab E (euro
80.000.000,00), Tab F (euro 3.273.535,68);

dato atto che le spese dei dipartimenti interaziendali che trovano copertura con il presente provvedimento
sono pari a euro 16.796.486,37 sulla base dell’istruttoria condotta dall’ Assessorato sanita, come di seguito
riportato:

DIRMEI 6.624.211,87
SEPI 2.800.000,00
DICR 871.730,00
SEREMI 770.650,00
DAIRI 2.829.894,50
CPO 2.900.000,00

Preso atto che all’ASL di Novara a titolo di rimborso per le attivita di supporto delle iniziative AMCO
relative alle Codifica di beni e servizi e classi merceologiche correlate sono assegnate euro 150.000 come da
proposta della Direzione sanita;

richiamata la D.G.R. 4 — 6815 del 3 maggio 2023 avente ad oggetto “PNRR — Investimento 1.2.3.
Telemedicina per un migliore supporto ai pazienti cronici. Approvazione del Piano operativo e del
fabbisogno per i servizi minimi di telemedicina, sottoposto a valutazione di congruita’ dalla Commissione
tecnica di valutazione ai sensi del Decreto del Ministro della Salute di concerto con il Ministro delegato per
l'innovazione tecnologica e la transizione digitale del 30 settembre 2022.”

preso atto che le spese di Azienda Zero che per I’annualita 2023 trovano copertura con il presente
provvedimento con il fondo sanitario indistinto, sono pari a euro 184.405.563,45, inclusivi dell’importo pari
a euro 5.000.000,00 accantonato in GSA;

ritenuto, a seguito dell’istruttoria tecnica condotta dalla Direzione Sanita e Welfare, di approvare per le parti
richiamate nel presente provvedimento il Piano di attivita di Azienda Zero stabilendo che 1’ Azienda:

e per ’attuazione degli interventi dovra assicurare il rispetto delle indicazioni regionali definite da quanto
riportato in allegato A) parte integrante e sostanziale del presente provvedimento;

* per l’annualita 2023, in applicazione al Piano, dovra definire proposte e adottare i necessari atti
finalizzati a far conseguire agli Enti del SSR una razionalizzazione della spesa sanitaria coerente al
presente provvedimento.

Ritenuto di stabilire che la relazione degli efficientamenti aziendali perseguiti attraverso il supporto di
Azienda Zero dovra essere trasmessa, con cadenza trimestrale, alla Direzione Sanita e Welfare;

ritenuto di precisare che le risorse ripartite con il presente provvedimento potranno essere integrate, nel corso
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dell’annualita 2023, con successivi atti dei settori regionali competenti al fine di tenere conto delle ulteriori
risorse nazionali disponibili, quali a titolo indicativo e non esaustivo, le quote per il rimborso dei farmaci
innovativi e le quote disponibili per ripiano perdite;

visto ’articolo 20, comma 2, lettera a) del decreto legislativo n. 118/2011 e s.m.i.;

vista la legge regionale 18 gennaio 1995, n. 8 avente ad oggetto “Finanziamenti, gestione patrimoniale ed
economico finanziaria delle Unita Sanitarie Locali e delle Aziende Ospedaliere”;

vista la legge regionale 24 gennaio 1995, n. 10 avente ad oggetto “Ordinamento, organizzazione e
funzionamento delle Aziende Sanitarie Regionali”;

visto quanto disposto dal titolo II del decreto legislativo n. 118/2011 e s.m.i. con particolare riferimento agli
articoli 29 e 30 in materia di armonizzazione dei sistemi contabili e degli schemi di bilancio delle regioni;

ribadito che in applicazione delle disposizioni introdotte dal d.Igs n. 118/2011 gli Enti del SSR dovranno
provvedere ad accantonare le eventuali quote inutilizzate di contributi vincolati assegnati con il presente
provvedimento;

richiamate le disposizioni del comma 1 dell’art. 20 della Lr. n. 08/1995 “Le USL e le AO rappresentano la
previsione annuale dei costi e dei ricavi di gestione nonché della situazione patrimoniale attraverso un
bilancio economico redatto in pareggio”;

ritenuto, altresi, che le ASR con le risorse ripartite con il presente provvedimento adottino ai sensi del d.lgs
n. 118/2011 e s.m.i. un Bilancio preventivo economico 2023 indirizzato al pareggio e nel rispetto della
programmazione economica e sanitaria regionale, stimando una spesa per farmaci innovativi pari alle risorse
ripartite con il presente provvedimento ed una produzione sanitaria di ricovero e ambulatoriale erogata dalle
strutture pubbliche del SSR pari ai valori economici consuntivati nel 2019;

richiamati i1 principi contenuti nella legge costituzionale 20 aprile 2012, n. 1 e nella legge n. 243/2012 di
attuazione del principio del pareggio di bilancio, con particolare riferimento all’art. 9;

considerato che gli attuali preventivi economici e relazioni a supporto dichiarate dalle aziende sanitarie, sulla
base degli approfondimenti condotti dalla Direzione Sanita e Welfare in raccordo con il DICR, stimano un
potenziale disavanzo del consolidato regionale 2023 non sostenibile con le vigenti coperture economiche-
finanziare;

preso atto che del sottodimensionato livello di finanziamento statale rispetto al fabbisogno di copertura si ¢
occupata anche la Commissione Salute, che con il vice coordinamento vicario del Piemonte si ¢ confrontata
con il MEF ed il Ministero della Salute il 7 marzo 2023, ma, seppur sono seguiti ulteriori incontri tecnici, fra
cui uno il 24 marzo, fra Regioni e MEF, non sono stati ad oggi adottati ulteriori atti nazionali di integrazione
delle coperture economico finanziarie nazionali;

dato atto, inoltre, che la Corte dei conti udita in commissione Bilancio alla Camera sul Documento di
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economia e finanza 2023 precisa tra 1’altro che saranno necessarie piu risorse se si vuole porre rimedio, con
"misure piu strutturali”, alla criticita rilevate sul fronte delle strutture di assistenza e piu in particolare per la
medicina di emergenza. Senza contare la necessita di recuperare quelle liste d'attesa per il riassorbimento
delle prestazioni mancate negli anni della pandemia, in molte regioni rimaste ancora indietro.

Considerato che a legislazione vigente ’eventuale disavanzo del consolidato regionale 2023 prevede
’attivazione della procedura di cui all’articolo 1, comma 174 della legge 30 dicembre 2004, n. 311 e smi, ¢
I’adozione di misure di copertura regionale della spesa che saranno valutate idonee, purché gli effetti si
producano entro 1I’anno oggetto della verifica del MEF.

Ritenuto di stabilire che gli Enti del SSR adottino tutti gli atti e le misure necessarie per la riconduzione in
equilibrio della gestione economica 2023, ed in particolare:

a. adottare un preventivo economico 2023 in applicazione alle regole del d.Igs 118/2011 entro 20 giorni
dell’adozione del presente provvedimento, nel rispetto di una coerente e corretta allocazione delle
risorse;

b. ricondurre la gestione aziendale delle risorse ed i relativi budget aziendali ai valori ripartiti con il
presente provvedimento, adottando per le aziende con rilevato disequilibrio le necessarie azioni di
rientro aziendali quali, a titolo esemplificativo e non esaustivo:

= monitoraggio puntuale delle procedure di reclutamento di personale, anche tenuto conto del DM
24.01.2023. Le AA.SS.RR. dovranno privilegiare tali procedure prioritariamente nell’ambito delle
risorse previste per il personale dal D.L. 34/2020 convertito con modificazioni dalla L. 77/2020,
nel rispetto dell’equilibrio economico e finanziario aziendale e comunque non oltre il tetto di spesa
per il personale assegnato con DGR n. 46-6202 del 7 dicembre 2022. Dovranno inoltre perseguire
la progressiva riduzione del ricorso a rapporti di lavoro atipici e le acquisizioni di personale
attraverso operatori economici (cooperative, servizi esternalizzati, ecc.), previa analisi costo-
beneficio dell’opportunita nell’ambito dei processi di reinternalizzazione di cui alla DGR n. 8.2933
del 5 marzo 2021;

= reingegnerizzare i percorsi aziendali relativi ai pazienti covid e attuazione della programmazione
sanitaria aziendale stabilita da provvedimenti di giunta regionale e/o decreti nazionali (es. DM
70/2015 e DM 77/2022) nel rispetto dei principi di economicita, efficienza ed efficacia;

= monitorare ed efficientare 1’appropriatezza clinico-assistenziale ed organizzativa nei diversi
setting, attraverso i distretti delle ASL Dattivita prescrittiva degli MMG/PLS[1] (accesso alle
risorse assistenziali), quali a titolo esemplificativo e non esaustivo la prescrizione dei farmaci a
brevetto scaduto attraverso il supporto del Sistema Tessera Sanitaria, I’utilizzo di confezionamenti
cost saving in regime di assistenza farmaceutica convenzionata;

= rafforzare il ruolo di committenza delle ASL relativamente alle attivita erogate dai presidi;

= a3 gestione diretta e dalle aziende ospedaliere pubbliche del SSR, in continuita al percorso avviato
con DD n. 796 del 30/11/2018;

= riorganizzare i processi di assistenza relativi ai trasporti, con particolare riferimento ai secondari;

= mantenere la spesa per assistenza territoriale entro i limiti consuntivati nel 2019, e rimodulare
I’offerta sanitaria al fine di assicurare il raggiungimento dei target di assistenza domiciliare degli
assistiti over 65 anni stabiliti dal Decreto interministeriale 23 gennaio 2022 (GU n 55 del 6 marzo
2023) comunicati con nota prot. n. 0022118 del 18/04/2023;

= rafforzare il controllo e monitoraggio aziendale delle partite creditorie, con particolare riferimento
alle poste contabili ad oggi non incassate;

= vincolare I’eventuale spesa non sanitaria aziendale alle formalizzate ed effettive entrate aziendali
extra FSR;

= vincolare gli investimenti urgenti e improcrastinabili 2023 non finanziati con risorse c/capitale nei
limiti delle risorse assegnate nel presente provvedimento; ulteriori richieste di autorizzazioni
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aziendali saranno istruite dal settore “A1415C-Politiche degli investimenti”.

Ritenuto di stabilire, e qualora si renda necessario assumere iniziative di gestione comportanti spese non
previste e/o incompatibili con gli obiettivi stabiliti con il presente provvedimento, i direttori generali devono
adottare provvedimenti in cui attestino I’improcrastinabilita della spesa motivata dal pericolo di interruzione
di pubblico servizio di cui verra data alla Giunta regionale con cadenza trimestrale. A tale riguardo, saranno
condotti incontri tra la Direzione sanita, il DICR, 1’Azienda Zero, 1’ Assessore alla sanita e le direzioni
aziendali.

ritenuto, in considerazione della comunicazione pervenuta dalla Commissione Salute avente ad oggetto le
proposte emendative condivise dalla stessa nella seduta del 18 aprile al disegno di legge di conversione del
decreto legge 30 marzo 2023, n. 34, recante “Misure urgenti a sostegno delle famiglie e delle imprese per
I’acquisto di energia elettrica e gas naturale, nonché in materia di salute e adempimenti fiscali”, in cui si
propone il differimento delle scadenze dei bilanci di esercizio degli enti del SSR al fine di consentire la
corretta predisposizione dei documenti contabili del 2022, della quantificazione e copertura dei maggiori
costi diretti ed indiretti per il Covid-19, per la quantificazione dei costi riferiti all’assistenza sanitaria per i
rifugiati dell’Ucraina, nonché alla luce della proroga del versamento da parte delle imprese del payback
dispositivi, di prorogare la scadenza di adozione dei bilanci di esercizio per l'anno 2022 al 20 giugno 2023.

di dare atto che le somme ripartite con il presente provvedimento trovano copertura negli stanziamenti dei
capitoli di spesa del Bilancio di esercizio 2023-2025 della Direzione A14 Sanita ¢ Welfare, Missione 13 -
Tutela della Salute Programma 1, e Programma 7, che dovranno essere integrate in coerenza con gli importi
delle Intese del Fondo sanitario 2023, oltrech¢ nelle quote accantonate in GSA negli anni precedenti per un
importo pari a 3,5 €/mln;

vista la legge costituzionale 18 ottobre 2001, n. 3;

vista la legge regionale 18 gennaio 1995, n.8 e successive modificazioni ed integrazioni;

vista la legge regionale 30 giugno 1992 n. 31 e successive modificazioni ed integrazioni, in cui si prevede
che la Giunta regionale eserciti le funzioni di controllo sugli atti delle Aziende Sanitarie;

visto il d.lgs n. 502/1992 e successive modificazioni ed integrazioni recante “Riordino della disciplina in
materia sanitaria, a norma dell’art. 1, legge 23 ottobre 1992, n. 421” che regolamenta il sistema di
finanziamento a quota capitaria da assicurare alle Regioni per garantire livelli uniformi di assistenza, e
introduce il sistema di finanziamento e remunerazione a prestazione dei soggetti pubblici e privati che
erogano assistenza sanitaria nonché il principio delle liberta di scelta da parte dell’assistito delle strutture
eroganti cui rivolgersi;

visto in particolare I’articolo 2, comma 2-sexies, lett. d), del d.lgs n. 502/1992 e successive modificazioni ed
integrazioni, che dispone che il finanziamento delle Aziende Sanitarie Locali debba avvenire sulla base di
una quota capitaria corretta in relazione alle caratteristiche della popolazione residente, coerenti con quelle
indicate dalla legge n. 662/1996: popolazione residente, frequenza dei consumi sanitari per eta e per sesso,
tassi di mortalita della popolazione, indicatori relativi a particolari situazioni territoriali ritenuti utili al fine di
definire i bisogni sanitari delle Regioni ed indicatori epidemiologici territoriali;

Pag 7 di 36



visti il comma 34 dell’art. 1 della legge n. 662/1996 che definisce i criteri e gli indicatori che devono essere
considerati al fine della determinazione della quota capitaria per il finanziamento dei livelli di assistenza;

dato atto del d.Igs n. 229/1999 che, prevedendo norme attuative da parte del Governo centrale e di quello
regionale, ribadisce 1’obbligo per la Regione di definire il fabbisogno appropriato per i LEA delle prestazioni
necessarie alla tutela della salute della popolazione;

visto I’accordo Stato-Regioni del 08 agosto 2001 con il quale ¢ stato sancito I’impegno delle Regioni ad
adottare le possibili iniziative per il contenimento della spesa sanitaria nell’ambito delle risorse disponibili e
per la corretta ed efficace gestione del Servizio Sanitario;

visto I’art. 8-sexies, comma 2, del d.Igs n. 502/1992 che individua le funzioni remunerabili a costo standard
per programma di assistenza;

visto I’art. 7 comma 2 del d.lgs n. 517/1999, con riferimento al riconoscimento di una maggiorazione
tariffaria per le prestazioni rese dalle Aziende Ospedaliere Universitarie del SSR;

visto il decreto legislativo 23 giugno 2011, n. 118 e successive modifiche e integrazioni, avente ad oggetto
“Disposizioni in materia di armonizzazione dei sistemi contabili e degli schemi di bilancio delle Regioni,
degli enti locali e dei loro organismi, a norma degli articoli 1 e 2 della legge 5 maggio 2009, n. 42”;

visto I’art. 32 del Decreto Legislativo 23 giugno 2011, n. 118, che al comma 5 recita “La giunta regionale
approva i bilanci preventivi economici annuali degli enti di cui alle lettere b), punto i), e c) del comma 2
dell'articolo 197;

visto il decreto del Ministero della Salute del 15 giugno 2012 di approvazione dei nuovi modelli di
rilevazione CE ed SP delle Aziende del Servizio Sanitario Nazionale, che sostituiscono i modelli di CE e SP
allegati al citato decreto ministeriale 13 novembre 2007 e successive modificazioni ed integrazioni;

visti gli schemi di bilancio previsti dall’art. 26 del decreto legislativo n. 118/2011 e s.m.i. a partire dal
bilancio d’esercizio 2012;

visto il decreto del Ministero della Salute di concerto con il Ministero dell’Economia e delle Finanze del 20
marzo 2013 che interviene per modificare gli schemi di bilancio di cui all’articolo 26, comma 3 e articolo 32
comma 6 del d.Igs. n. 118/2011;

visto il Documento n. 1 relativo alla casistica applicativa del d.Igs 118/2011 denominato “La sterilizzazione
degli ammortamenti” di cui al decreto interministeriale del 17 settembre 2012, ed in particolare il sotto punto
5.4 “Immobilizzazioni acquisite con contributi in conto esercizio” che tra I’altro dispone che “[...] Almeno
per gli investimenti piu significativi, anzi, potrebbe essere gia la Regione, all’atto delle assegnazioni, ad
esplicitare la destinazione a investimento di quote di contributi di parte corrente [...]”;

vista la D.D. n. 55 del 16 gennaio 2023 avente in oggetto “D.G.R. 2 ottobre 2020, n. 8-2034: Adozione del
Piano dei Conti Unico Regionale ai sensi del Titolo II del d.Igs. n. 118 del 23 giugno 2011.”;
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viste le misure nazionali riguardanti la sanita, in particolare i commi da 526 a 547 dell’art. 1 della legge di
bilancio dello Stato per il 2023 (L. 197/2022), approvata il 29 dicembre u.s., ed il decreto legge 29 dicembre
2022, n. 198 (in Gazzetta Ufficiale - Serie generale - n. 303 del 29 dicembre 2022), coordinato con la legge
di conversione 24 febbraio 2023, n. 14 (in questa stessa Gazzetta Ufficiale - alla pag. 1), recante:
«Disposizioni urgenti in materia di termini legislativi». (23A01269) (GU Serie Generale n.49 del 27-02-
2023).

tutto cio premesso e attestata la regolarita amministrativa del presente provvedimento ai sensi della D.G.R. n.
1-4046 del 17.10.2016, modificata dalla D.G.R. n. 1-3361 del 14 giugno 2021;

udita la proposta del relatore, la Giunta Regionale, unanime,

DELIBERA

per le motivazioni di cui alle premesse, parte integrante e sostanziale della presente deliberazione:

* di approvare il Piano di attivita di Azienda Zero trasmesso con nota prot. n. 675 del 30/11/2022
stabilendo che I’ Azienda:

o per I’attuazione degli interventi dovra assicurare il rispetto delle indicazioni regionali definite da
quanto riportato in allegato A) parte integrante e sostanziale del presente provvedimento;

o per ’annualitd 2023, in applicazione al Piano, dovra con cadenza almeno trimestrale definire
proposte e adottare i necessari atti finalizzati a far conseguire agli Enti del SSR una
razionalizzazione della spesa sanitaria coerente al presente provvedimento;

o per il monitoraggio della spesa trasmetta, con cadenza trimestrale alla Direzione Sanita e Welfare,
una relazione degli efficientamenti aziendali perseguiti attraverso il supporto di Azienda Zero.

* di attribuire, in applicazione alla l.r. n. 26 del 26/10/2021, il finanziamento ad Azienda Zero per le spese
di funzionamento aziendali annuali (pari a euro 3.673.166,00) e conferire, nel rispetto dell’istruttoria
regionale, la responsabilita di realizzazione dei seguenti interventi prevedendo nel contempo un
finanziamento con le risorse del fondo sanitario:

o intervento ICT “Attivita relativa al servizio per Medici di Medicina Generale e Pediatri di Libera
Scelta (include servizi per vaccinazioni)": spesa per I'annualita 2023 pari a ca. euro 0,25 min;

© intervento di supporto per il monitoraggio sul rispetto degli standard del DM n. 77 (verifica
copertura pazienti over 65 in ADI): spesa per 1’annualita 2023 pari a 30 mila euro.

* di dare atto che i criteri di riparto del fondo sanitario indistinto, non richiamati in premessa, sono
riportati in allegato X, parte integrante e sostanziale del provvedimento;

* di assegnare agli Enti del SSR per I’esercizio 2023 le risorse ripartite in allegato B) con le seguenti
tabelle (parti integrante e sostanziale del presente provvedimento): Tab A (euro 8.850.277.254,55), Tab
B (euro 66.400.956,00), Tab C (euro 109.701.226,00), Tab D (euro 100.000.000,00), Tab E (euro
80.000.000,00), Tab F (euro 3.273.535,68);

* di vincolare prioritariamente 1’eventuale risultato positivo di esercizio 2023 degli Enti del SSR
(Aziende sanitaric ¢ GSA), alla copertura dei disavanzi economici 2023 delle Aziende sanitarie
pubbliche rientranti nel perimetro di consolidamento del S.S.R, che ai sensi della normativa vigente
verra assegnato con successivo provvedimento;
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* di stabilire che le Aziende pubbliche del SSR, al fine di rispettare i vincoli e le condizionalita del
PNRR, nel rispetto di principi di economicita e vincolo di pareggio del bilancio aziendale, possono
utilizzare le risorse ripartite con il presente provvedimento al fine di realizzare gli interventi del PNRR,
quali a titolo esemplificativo 1 lavori necessari per sostituire le grandi apparecchiature, fatto salvo
eventuale provvedimento regionale di ripristino finanziamento da disporre con successivo
provvedimento di giunta regionale;

* di stabilire che gli Enti del SSR con le risorse ripartite con il presente provvedimento adottino entro 20
giorni dell’adozione del presente provvedimento un Bilancio preventivo economico 2023 indirizzato al
pareggio e nel rispetto della programmazione economico e sanitaria regionale, stimando una spesa per
farmaci innovativi pari alle risorse ripartite con il presente provvedimento ed una produzione sanitaria
di ricovero e ambulatoriale erogata dalle strutture pubbliche del SSR pari ai valori economici
consuntivati nel 2019;

» di stabilire che gli Enti del SSR adottino tutti gli atti e le misure necessarie per la riconduzione in
equilibrio la gestione economica 2023, ed in particolare:

o adottare un preventivo economico 2023, in applicazione al d.lgs 118/2011 entro 20 giorni
dell’adozione del presente provvedimento, nel rispetto di una coerente e corretta allocazione delle
risorse;

o ricondurre la gestione aziendale delle risorse ed i relativi budget aziendali ai valori ripartiti con il
presente provvedimento, adottando per le aziende con rilevato disequilibrio le necessarie azioni di
rientro aziendali quali, a titolo esemplificativo e non esaustivo:

= monitoraggio puntuale delle procedure di reclutamento di personale, anche tenuto conto del
DM 24.01.2023. Le AA.SS.RR. dovranno privilegiare tali procedure prioritariamente
nell’ambito delle risorse previste per il personale dal D.L. 34/2020 convertito con
modificazioni dalla L. 77/2020, nel rispetto dell’equilibrio economico e finanziario aziendale
e comunque non oltre il tetto di spesa per il personale assegnato con DGR n. 46-6202 del 7
dicembre 2022. Dovranno inoltre perseguire la progressiva riduzione del ricorso a rapporti di
lavoro atipici e le acquisizioni di personale attraverso operatori economici (cooperative,
servizi esternalizzati, ecc.), previa analisi costo-beneficio dell’opportunita nell’ambito dei
processi di reinternalizzazione di cui alla DGR n. 8.2933 del 5 marzo 2021.

= reingegnerizzare 1 percorsi aziendali relativi ai pazienti covid e attuazione della
programmazione sanitaria aziendale stabilita da provvedimenti di giunta regionale e/o decreti
nazionali (es. DM 70/2015 e DM 77/2022) nel rispetto dei principi di economicita, efficienza
ed efficacia;

= monitorare ed efficientare I’appropriatezza clinico-assistenziale ed organizzativa nei diversi
setting attraverso i distretti delle ASL I’attivita prescrittiva degli MMG/PLS (accesso alle
risorse assistenziali), quali a titolo esemplificativo e non esaustivo la prescrizione dei farmaci
a brevetto scaduto attraverso il supporto del Sistema Tessera Sanitaria, 1’utilizzo di
confezionamenti cost saving in regime di assistenza farmaceutica convenzionata;

= rafforzare il ruolo di committenza delle ASL relativamente alle attivita erogate dai presidi a
gestione diretta e dalle aziende ospedaliere pubbliche del SSR, in continuita al percorso
avviato con DD n. 796 del 30/11/2018;

= riorganizzare i processi di assistenza relativi ai trasporti, con particolare riferimento ai
secondari;

= mantenere la spesa per assistenza territoriale entro i limiti consuntivati nel 2019, e rimodulare
I’offerta sanitaria al fine di assicurare il raggiungimento dei target di assistenza domiciliare
degli assistiti over 65 anni stabiliti dal Decreto interministeriale 23 gennaio 2022 (GU n 55
del 6 marzo 2023) comunicati con nota prot. n. 0022118 del 18/04/2023;

= rafforzare il controllo e monitoraggio aziendale delle partite creditorie, con particolare
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riferimento alle poste contabili ad oggi non incassate;

= vincolare I’eventuale spesa non sanitaria aziendale alle formalizzate ed effettive entrate
aziendali extra fsr;

= vincolare gli investimenti urgenti e improcrastinabili 2023 non finanziati con risorse
c/capitale nei limiti delle risorse assegnate nel presente provvedimento; ulteriori richieste di
autorizzazioni aziendali saranno istruite dal settore “A1415C-Politiche degli investimenti”.

* di stabilire che, qualora si rendesse necessario assumere iniziative di gestione comportanti spese non
previste e/0 incompatibili con gli obiettivi economici stabiliti con il presente provvedimento, i direttori
generali dovranno adottare provvedimenti in cui attestino I’improcrastinabilita della spesa, motivata dal
pericolo di interruzione di pubblico servizio che sara comunicata alla Giunta regionale con cadenza
trimestrale. A tale riguardo, saranno condotti incontri tra la Direzione sanita, il DICR, 1’ Azienda Zero,
I’ Assessore alla sanita e le direzioni aziendali;

» di precisare che con successivo atto della Direzione Sanitda e Welfare si provvedera a ripartire ad
Azienda Zero il finanziamento nazionale dedicato al rimborso della spesa sostenuta per gli operatori
E.S.A.CRI,;

* di prorogare la scadenza di adozione dei bilanci di esercizio per I'anno 2022 al 20 giugno 2023.

* di dare atto che le somme ripartite con il presente provvedimento pari a euro 9.213.152.971 trovano
copertura negli stanziamenti dei capitoli di spesa del Bilancio di esercizio 2023-2025 della Direzione
A14 Sanita e Welfare, Missione 13 - Tutela della Salute Programma 1, e Programma 7, che dovranno
essere integrate in coerenza con gli importi delle Intese del Fondo sanitario 2023, oltreché nelle quote
accantonate in GSA negli anni precedenti per un importo pari a 3,5 €/mln;

* di demandare i Settori competenti della Direzione Sanita agli adempimenti finalizzati all’applicazione
delle disposizioni contenute nella presente deliberazione, ivi incluso le attivita regionali di raccordo per
ciascun Ente del SSR delle risorse assegnate con gli importi impegnati nei capitoli finanziari del
Bilancio regionale.

La presente deliberazione sara pubblicata sul B.U. della Regione Piemonte ai sensi dell’art. 61
dello Statuto e dall’art. 5 della legge regionale n. 22/2010.
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Azienda Zero: Quadro economico finanziario 2023 ed esito istruttoria regionale

Allegato A)

Tipologie di spese

Previsione di Spesa

(Importo in euro)

Fonte di finanziamento

Esito istruttoria regionale

1) Spese 2023 prog da L.R. n. 26 del 26/10/2021 1.986.962,00
- Organi aziendali (DG, DA, DS, CS) - spesa annuale 586.962,00 FSR L R Call . it i o dellal onal
- Startup (Lavori ristrutturazione e arredi, ecc) - spesa una tantum 1.400.000,00 FSR importo & stato posto pari alle spese stimate nelliter istruttorio della legge regionale
2) Spese 2023 pr da Prov i di giunta regionali 179.965.435,45 L'importo & stato previsto al fine di dare attuazione ai seguenti provvedimenti di giunta regionale:
. Fabbisogno risorse umane 5.382.083,00 FSR D.G.R. n. 7-5906 del_ 4.11.2022. Si precisa che_l_lmpono non include il fabbisogno necessario per la gestione dell'emergenza-urgenza extraospedaliera (118 -|
NUE 112 e 116117) incluso nella sezione specifica.
- Intervento ICT "SIRMET" 2.001.317,45 FSR D.G.R. n. 22-5834 del 21 ottobre 2022
- Intervento ICT di supporto "FSE 2.0" 800.000,00 FSR D.G.R. n. 9-6437 del 23 gennaio 2023
D.G.R. n. 4-5268 del 28 giugno 2022. Inoltre, la Direzione sanita nel prendere atto della spesa aziendale programmata propongono di assegnare un importo
- Intervento di gestione dell'emergenza-urgenza extraospedaliera (118 - NUE 112 e 116117) 152.896.405,00 FSR ridotto di ca 5 €/mlIn. L'importo di 5 €/min, da accantonare prudenzialmente in GSA potra essere ripartito ad azienda zero con successive determinazioni
regionali. Inoltre, si demanda I'approvazione del Piano a specifico provvedimento regionale.
- Fabbisogno per NUE 112 e operatori ex ESACRI coperti con finanziamenti nazionali 3.388.596,00 ExtraFSR D.G.R. n. 4-5268 del 28 giugno 2022. Inoltre, si demanda I'approvazione del Piano a specifico provvedimento regionale.
—el?:eerﬁ;\)to per la gestione servizi e forniture a supporto dei sistemi delle centrali uniche (118 - NUE 112 2.800.000,00 FSR D.G.R. n. 4-5268 del 28 giugno 2022. Inoltre, si demanda I'approvazione del Piano a specifico provvedimento regionale.
- Intervento per il completamento dei servizi informatici a supporto dell'emergenza-urgenza La Direzione sanita in atttuazione alla D.G.R. n. 4-5268 del 28 giugno 2022 prende atto delle necessita di spesa richieste con nota n. 2023/0000355 del 24
A 1.640.961,00 FSR -
extraospedaliera (118 - NUE 112 e 116117) febbraio 2023
- Intervento ICT infrastruttura "COT" 3.056.073,00 PNRR D.G.R. n. 36-6240 del 16 dicembre 2022
- Intervento ICT di supporto "Cloud e Piano Triennale per l'informatica delle ASR" 800.000,00 FSR D.G.R. n. 15-6172 del 7 dicembre 2022
- Rete Oncologica 1.500.000,00 FSR D.G.R. n. 14-67444 del 14 aprile 2023
Rimodulazione delle risorse previste
3.500.000,00|dalla D.G.R. 20 novembre 2020, n. 17- .
- Intervento ICT "Telemedicina" 2318, DGR n. 4-6815 del 04 aprile 2023
2.200.000,00 FSR
3) Spese pr iconil F Prov di giunta I 3.953.166,00
- Spese di funzionamento aziendali annuali (B&S, Automezzi per spostamenti, Infrastruttura cloud, ...) 3.673.166,00 FSR La Dl_reZ|one sanltef_ prende atto che la spesa aziendale ’?“’Q.a”“.”?a‘.a ¢ pan al 35% de_lla spesa cc_)mplesswa (Organl_amendall, Risorse umane, Spese di
Funzionamento). L'importo trova copertura attraverso gli obiettivi di efficientamento disposti con il presente provvedimento.
~ " AR . . — - o La Direzione sanita verificata la coerenza della proposta progettuale rispetto alla lettera d) della L.R. n. 26 del 26/10/2021, conferma I'opportunita di
‘Intervento ICT Attivita lrelapva} ?I servizio per Medici di Medicina Generale & Pediatri di Libera Scelta 250.000,00 FSR modificare I'ASL capofila (da ASL CN 1 a Azienda Zero). La spesa € stimata ad invarianza del riparto 2022. La quota parte di spesa sostenuta dal’ASL CN 1
(include servizi per vaccinazioni) T - .
sara liquidata direttamente all'ASL.
- Intervento di supporto per il monitoraggio sul rispetto degli standard del DM 77 (verifica copertura 30.000,00 FSR La Direzione sanita verificata la coerenza della proposta progettuale rispetto alla lettera f) della L.R. n. 26 del 26/10/2021, prende atto della spesa aziendale
pazienti over 65 in ADI) RN programmata da finanziare con il FSR
TOTALE (1+2+3) 185.905.563,45
di cui
FSR (Presente provvedimento), di cui
175.960.894,45 5 €/min in GSA
Rimodulazione delle risorse previste
3.500.000,00 dalla D.G.R. 20 novembre 2020, n. 17-
2318.
3.388.596,00 Extra FSR
3.056.073,00 PNRR
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All. B)

Riparto delle risorse sanitarie 2023 (Fondo sanitario, Entrate da Payback, Quote STP)
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TAB A
Quota di Finanziamento per FSN ) . . . )
Indistinto, Finalizzato e Premialita 2023 Risorse indistinte e finalizzate in applicazione al DL 34/2020 e smi
Personale ospedaliero| Personale ospedaliero Potenziamento Potenziamento Territorio - Potenziamento
pubblico comma 5 pubblico commi 1 e 7 Territorio - ADI INFERMIERI (comma 5) | Territorio - Centrali
secondo periodo (Comma 4) operative (Comma 8)
Popolazione
Popolazione ISTAT al
ISTAT al 01.01.2022
Enti del SSR 01.01.2022 >= 65 anni
Al A2 A3 A4 A5

ASL 301 - Gitta di Torino 848.748 220.883 2.795.670,73 5.011.451,57 7.049.241,44 1.125.000,00
ASL 203 - TO3 572.455 151.777 870.441,15 3.380.072,00 4.754.501,00
ASL 204 - TO4 504.467 130.672 765.568,75 825.098,39 2.978.635,00 4.189.830,00
ASL 205 - TO5 303.914 76.575 825.098,39 1.794.466,00 2.524.145,00
ASL 206 - VC 163.140 45.625 765.568,75 1.054.788,43 963.263,00 1.354.952,00
ASL 207 - BI 162.595 47.988 527.394,22 960.045,00 1.350.426,00
ASL 208 - NO 341.391 82.787 641.743,19 2.015.750,00 2.835.409,00
ASL 209 - VCO 164.380 45.722 847.769,77 970.585,00 1.365.251,00
ASL 210 - CN1 410.892 101.906 765.568,75 1.283.486,39 2.426.120,00 3.412.646,00
ASL 211 - CN2 169.360 41.272 916.775,99 999.989,00 1.406.612,00
ASL 212 - AT 196.779 52.865 389.381,77 1.161.885,00 1.634.340,00
ASL 213 - AL 418.229 118.609 1.169.137,40 2.469.441,00 3.473.584,00
TOTALE ASL [__4.256.350 ] 1.116.681 | 2.296.706,25 | 12.146.785,82 | 25.131.702,57 | 35.350.937,44 | 1.125.000,00 |
Aso 904 - S.Luigi 527.394,22
Aso 905 - NO 765.568,75 1.191.808,79
Aso 906 - CN 765.568,75 1.008.453,59
Aso 907 - AL 765.568,75 458.388,00
Aso 908 Mauriziano 765.568,75 641.743,19
ASO 909 Citta della Salute 765.568,75 3.461.077,39
TOTALE ASO [ 3.827.843,.75 | 7.288.865,18 | - - -
|Azienda zero
|GsA
TOTALE ENTI DEL SSR 4.256.350 1.116.681 6.124.550 19.435.651 25.131.703 35.350.937 1.125.000
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TAB A

Quota di Finanziamento per FSN
Indistinto, Finalizzato e Premialita 2023

Recupero liste di attesa Indennita di natura Risorse vincolate alla | Esenzione prestazioni Ripartizione delle Quota proveniente Riparto quota per Riparto quota per
accessoria personale Fibrosi cistica (L. di monitoraggio per risorse destinate dall'NAIL per concorso a rimborso | concorso a rimborso di
di comparto (c.293 art. 362/1999) pazienti ex Covid (D.L. all'erogazione di finalizzazioni di cui  |della spesa per acquisto| oneri per processi di
1 L. di bilancio 2022) 73/2021 art. 27 contributi per sessioni |all'art. 1 cc 526-528, L.| di vaccini inclusi nel assunzione e
comma 5) di psicoterapia 145/2018 NPNV stabilizzazione del
(Articolo 1-quater, Personale SSN
comma 3, D.L.
30/12/2021, n. 228 e
art. 25, D.L. 115/2022)
Popolazione
Popolazione ISTAT al
ISTAT al 01.01.2022
Enti del SSR 01.01.2022 >= 65 anni
A6 A7 A8 A9 A10 A1 Al12 A13
ASL 301 - Citta di Torino 848.748 220.883 4.985.187,00 539.048,70 76.984,39 2.953.204,00 1.178.107,00
ASL 203 - TO3 572.455 151.777 3.362.359,00 451.985,85 55.435,72 1.432.675,00 740.338,00
ASL 204 - TO4 504.467 130.672 2.963.026,00 574.244,30 30.932,78 1.481.580,00 850.864,00
ASL 205 - TO5 303.914 76.575 1.785.062,00 370.480,20 29.021,21 821.029,00 463.331,00
ASL 206 - VC 163.140 45.625 958.215,00 255.631,34 18.420,65 501.360,00 393.741,00
ASL 207 - BI 162.595 47.988 955.014,00 120.406,07 11.121,90 445.360,00 353.927,00
ASL 208 - NO 341.391 82.787 2.005.186,00 129.668,07 21.896,24 1.285.879,00 359.274,00
ASL 209 - VCO 164.380 45.722 965.499,00 183.387,70 5.213,39 536.917,00 359.966,00
ASL 210 - CN1 410.892 101.906 2.413.406,00 285.269,76 33.539,48 1.600.866,00 752.225,00
ASL 211 - CN2 169.360 41.272 994.749,00 140.782,48 11.121,90 552.444,00 334.767,00
ASL 212 - AT 196.779 52.865 1.155.797,00 205.616,51 21.027,34 769.068,00 437.900,00
ASL 213 - AL 418.229 118.609 2.456.500,00 342.694,19 30.759,00 1.292.586,00 760.394,00
TOTALE ASL [__4.256.350 ] 1.116.681 | 25.000.000,00 | 3.599.21517 | - 345.474,00 | - - 13.672.968,00 | 6.984.834,.00 |
Aso 904 - S.Luigi 133.372,88 145.983,00 267.867,00
Aso 905 - NO 187.092,51 569.369,00
Aso 906 - CN 261.188,54 441.840,00
Aso 907 - AL 192.649,71 476.122,00
Aso 908 Mauriziano 213.026,12 350.945,00
ASO 909 Citta della Salute 807.646,85 242.387,00 1.935.610,00
TOTALE ASO - [ 1.794.976,61 | 388.370,00 | - - - - [ 4.041.753,00
|Azienda zero
lasa 1.843.142,00 1.870.908,00 - -
TOTALE ENTI DEL SSR 4.256.350 1.116.681 25.000.000 5.394.192 388.370,00 345.474,00 1.843.142,00 1.870.908,00 13.672.968,00 11.026.587,00
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TAB A

Quota di Finanziamento per FSN
Indistinto, Finalizzato e Premialita 2023

Riparto fondo di Quota per screening | Quota per fondi della Quota per Ulteriori risorse FSR indistinto e finalizzate Quota di risorse FSR Quota di risorse FSR
disponibilita specialisti | neonatale (Art. 6 della contrattazione implementazione Prime [ (Include Entrate per coprire la spesa relativa a: indistinto ripartita in indistinto ripartita in
ambulatoriali art. 45 legge n. 167/2016) | accessoria (Dirigenza misure del PanFLU abolizione superticket, funzioni alle strutture proporzione alle proporzione ai Tassi di
ACN SAI Medica) per il recupero| 2021-2023 (art. 1, c. | pubbliche e private accreditate e contrattualizzate condizioni mortalita della
della RIA L. 205/2017 261 della legge n. con il SSR, e contributi alle strutture pubbliche del socioeconomiche popolazione con eta
art. 1 commi 435 e 435 234/2021) SSR per ripiano perdite, dirmei, azienda zero, inferiore a 75 anni pesato
bis rimborso vaccini, quota per il gioco per popolazione residente
d'azzardo,quota per Aggiornamento LEA - art. 1 c.
288 della legge 234/2021, Quota per incremento
dei Fondi contrattuali per il trattamento economico
accessorio della dirigenza medica, sanitaria e
veterinaria di cui all'art. 1 c. 435 e 435 bis della L.
205/2017Quota per incremento dei Fondi
contrattuali per il trattamento economico
accessorio della dirigenza medica, sanitaria e
Popolazione veterinaria di cui all'art. 1 c. 435 e 435 bis della L.
Popolazione ISTAT al 205/2017...)
ISTAT al 01.01.2022
Enti del SSR 01.01.2022 >= 65 anni
Al4 A15 A16 A17 A18 A19 A20
ASL 301 - Citta di Torino 848.748 220.883 232.194,27 856.947,95 5.104.831,00 1.669.662.835,00 14.183.057,11 13.952.597,76
ASL 203 - TO3 572.455 151.777 61.340,66 416.885,70 3.443.055,00 1.135.168.571,00 9.566.045,47 9.410.607,57
ASL 204 - TO4 504.467 130.672 77.055,77 383.178,31 3.034.138,00 994.080.466,00 8.429.927,69 8.292.950,48
ASL 205 - TO5 303.914 76.575 43.763,46 366.089,68 1.827.904,00 594.429.557,00 5.078.574,11 4.996.052,77
ASL 206 - VC 163.140 45.625 8.178,63 188.211,36 981.213,00 328.135.772,00 209.141,77 251.971,57
ASL 207 - BI 162.595 47.988 4.664,18 225.703,26 977.935,00 332.914.815,00 201.813,98 234.077,79
ASL 208 - NO 341.391 82.787 12.600,68 667.590,16 2.053.311,00 661.589.921,00 899.050,88 922.743,95
ASL 209 - VCO 164.380 45.722 6.517,08 159.679,32 988.671,00 330.347.225,00 224.923,25 187.280,67
ASL 210 - CN1 410.892 101.906 62.735,31 477.673,36 2.471.328,00 821.066.435,00 1.507.443,62 1.638.474,59
ASL 211 - CN2 169.360 41.272 25.451,71 151.169,77 1.018.623,00 330.128.785,00 621.332,74 675.340,62
ASL 212 - AT 196.779 52.865 13.689,12 458.056,11 1.183.536,00 391.771.954,00 296.170,73 352.236,84
ASL 213 - AL 418.229 118.609 26.591,31 326.867,07 2.515.456,00 845.900.310,00 1.384.521,92 1.687.668,66
TOTALE ASL [ 4.256.350 | 1.116.681 | 574.782,18 | - 4.678.052,05 | 25.600.000,00 | 8.435.196.646,00 | 42.602.003,26 | 42.602.003,26 |
Aso 904 - S.Luigi 373.214,71
Aso 905 - NO 11.726,72 1.561.785,18
Aso 906 - CN 2.629,31 233.261,96
Aso 907 - AL 415.065,55
Aso 908 Mauriziano 166.687,19
ASO 909 Citta della Salute 25.887,41 746.838,71
TOTALE ASO 40.243.43 | - [ 3.496.853,29 | - - - -
|Azienda zero
lasa 1.239.204,50 -
TOTALE ENTI DEL SSR 4.256.350 1.116.681 615.025,62 1.239.204,50 8.174.905,35 25.600.000,00 8.435.196.646,00 42.602.003 42.602.003
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TAB A

Quota di Finanziamento per FSN

Indistinto, Finalizzato e Premialita 2023

Quota di risorse premiale
ripartite alle ASL che
contribuiscono a definire
con Azienda zero il
modello regionale di
Telemedicina territoriale

Quota di risorse ripartite
alle ASL con maggior
differenziale di spesa

territoriale in
proporzione ai residenti

Rideterminazione delle
quote di riparto per
assegnazione delle

funzioni (art. 8-sexies,

Rideterminazione delle
quote di riparto per

Rideterminazione delle quote
di riparto per assegnazione di
risorse ad attivita di
riferimento delle ASL (include

Rideterminazione
delle quote di riparto

TOTALE assegnazione contributi . f per assegnazione di

comma 2, del o le spese di funzionamento . Lo

a Emergenza Sanitaria . 3 risorse ad attivita di

D.Lgs.502/92 e art. 7 e previste per Azienda zero e
Territoriale N riferimento delle ASR
comma 2 del D.Lgs. dalla Legge regionale 26
517/99) ottobre 2021, n. 26)
Popolazione
Popolazione ISTAT al
ISTAT al 01.01.2022
Enti del SSR 01.01.2022 >= 65 anni
A21 A22 ZA B1 B2 B3 B4

ASL 301 - Citta di Torino 848.748 220.883 2.000.000,00 33.163.535,99 1.764.869.893,91 -119.191.218,67 -31.374.246,65 -16.825.025,98 5.555,56
ASL 203 - TO3 572.455 151.777 1.173.114.313,11 -76.658.626,46 -21.160.985,79 -12.742.999,36 -94.444,44
ASL 204 - TO4 504.467 130.672 1.028.957.495,47 -43.461.248,80 -18.647.787,19 -13.423.170,73 -94.444 .44
ASL 205 - TO5 303.914 76.575 615.354.573,82 -34.393.334,46 -11.234.280,13 -8.274.366,17 -94.444,44
ASL 206 - VC 163.140 45.625 6.374.446,80 342.414.875,30 -11.911.079,71 -6.030.523,31 -4.435.043,18 -94.444.44
ASL 207 - BI 162.595 47.988 339.282.703,40 -5.742.555,67 -6.010.377,21 -4.420.493,57 1.505.555,56
ASL 208 - NO 341.391 82.787 675.440.023,17 -56.343.720,91 -12.619.629,66 -9.143.511,87 -94.444 .44
ASL 209 - VCO 164.380 45.722 337.148.885,18 -6.113.040,63 -6.076.360,31 -4.470.975,81 -94.444,44
ASL 210 - CN1 410.892 101.906 2.000.000,00 842.197.217,26 -50.608.239,56 -15.188.756,80 -9.510.278,40 -94.444.44
ASL 211 - CN2 169.360 41.272 2.000.000,00 339.977.944,20 -9.353.080,50 -6.260.447,64 -4.606.944,58 -94.444,44
ASL 212 - AT 196.779 52.865 399.850.658,41 -9.009.997,86 -7.273.999,92 -4.823.598,61 -94.444.44
ASL 213 - AL 418.229 118.609 2.000.000,00 865.836.510,56 -43.691.184,09 -15.459.971,39 -10.207.317,23 -94.444,44
TOTALE ASL [__4.256.350 ] 1.116.681 | 8.000.000,00 | 39.537.982,79 | 8.724.445.093,79 | -466.477.327.32 | -157.337.366,00 | -102.883.725 50 | 566.666.67 |
Aso 904 - S.Luigi 1.447.831,81 35.109.764,04 0,00 0,00 -94.444,44
Aso 905 - NO 4.287.350,95 72.963.091,19 0,00 28.524,00 -94.444.44
Aso 906 - CN 2.712.942,14 50.262.683,90 0,00 6.680,00 -94.444,44
Aso 907 - AL 2.307.794,01 47.860.440,38 0,00 2.537.831,50 -94.444.44
Aso 908 Mauriziano 2.137.970,25 38.733.347,81 0,00 0,00 -94.444,44
ASO 909 Citta della Salute 7.985.016,10 221.548.000,00 0,00 4.573.728,00 -94.444.44
TOTALE ASO - - 20.878.905,26 [ 466.477.327,32 | 0,00 [ 7.146.763,50 | -566.666,67 |

[Azienda zero - 152.337.366,00 3.736.962,00 -

lasa 4.953.254,50 5.000.000,00 92.000.000,00 -

TOTALE ENTI DEL SSR 4.256.350 1.116.681 8.000.000 39.537.983 8.750.277.253,55 0 - - |- 0
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TAB A

Quota di Finanziamento per FSN

Indistinto, Finalizzato e Premialita 2023

Rideterminazione
delle quote di riparto
per assegnazione di

Rideterminazione
delle quote di riparto
per
istituzione/assegnazi

Rideterminazione
delle quote di riparto
per copertura
disavanzi dei presidi

Quote di incremento
del FSR stimate per il
2023 finalizzate in via
prioritaria al Ripiano

TOTALE RIDETERMINATO
ANTE MOBILITA

risorse ad attivita one di risorse ad ospedaliei pubblici dei disavanzi SANITARIA
svolte da Azienda attivita di che rientrano nel aziendali -
zero sviluppo/investiment perimetro di applicazione DLGS
o delle ASR consolidamento 118/2011
Popolazione
Popolazione ISTAT al
ISTAT al 01.01.2022
Enti del SSR 01.01.2022 >= 65 anni
B5 B6 B7 B8 ZA+2ZB

ASL 301 - Citta di Torino 848.748 220.883 -2.968.492,61 -9.240.997,41 -59.109.512,13 1.526.165.956,02
ASL 203 - TO3 572.455 151.777 -2.002.158,99 -7.510.000,16 -63.694.681,72 989.250.416,20
ASL 204 - TO4 504.467 130.672 -1.764.371,24 -5.474.543,63 -34.667.963,35 911.423.966,09
ASL 205 - TO5 303.914 76.575 -1.062.937,95 -3.880.259,93 -23.345.572,28 533.069.378,45
ASL 206 - VC 163.140 45.625 -570.581,47 349.529,42 -4.975.823,11 314.746.909,50
ASL 207 - BI 162.595 47.988 -568.675,34 -1.745.229,10 -1.857.005,77 320.443.922,31
ASL 208 - NO 341.391 82.787 -1.194.013,60 -3.787.876,92 -23.192.591,74 569.064.234,01
ASL 209 - VCO 164.380 45.722 -574.918,37 -283.470,60 -3.019.959,32 316.515.715,69
ASL 210 - CNA1 410.892 101.906 -1.437.093,06 -5.174.857,49 -23.305.245,68 736.878.301,82
ASL 211 - CN2 169.360 41.272 -592.335,90 -1.985.144,91 -5.425.919,58 311.659.626,65
ASL 212 - AT 196.779 52.865 -688.233,74 -2.119.898,36 -8.653.149,23 367.187.336,25
ASL 213 - AL 418.229 118.609 -1.462.754,19 -6.230.121,91 -27.559.076,10 761.131.641,21
TOTALE ASL [__4.256.350 ] 1.116.681 | -14.886.566.,45 | -47.082.871,00 | -278.806.500,00 | 0,00 7.657.537.404,19 |
Aso 904 - S.Luigi 649.559,00 23.739.000,00 60.851.710,41
Aso 905 - NO 4.007.117,00 27.213.000,00 108.404.638,69
Aso 906 - CN 3.558.854,00 22.967.000,00 79.413.715,59
Aso 907 - AL 3.863.400,00 34.064.500,00 90.539.521,44
Aso 908 Mauriziano 941.444,00 31.073.000,00 72.791.317,62
ASO 909 Citta della Salute 10.966.457,95 139.750.000,00 384.728.757,61
TOTALE ASO 0,00 [ 23.986.831,95 | 278.806.500,00 | 0,00 796.729.661,36
[Azienda zero 14.886.566,45 - 170.960.894,45
lasa 23.096.039,05 - 100.000.000,00 225.049.293,55
TOTALE ENTI DEL SSR 4.256.350 1.116.681 - - |- 0 100.000.000 8.850.277.253,55
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TABELLA B

RIPARTIZIONE QUOTA FSR VINCOLATA PER PROGETTI DI PSN 2023 (L 662/96)

-

Linea 1 - Percorso

di cui per Biobanca per
la raccolta di tessuto

Linea 3 -Costituzione
e implementazione

Linea 4 - Piano nazionale della prevenzione e
supporto al piano nazionale della prevenzione

iagnosti r i A . . Linea 2 - lla r lla terapi
Enti del SSR diagnost cc? t'e apeutico di cui per Promozione ovarico o cellule ea . della rete della !e apla TOTALE RISORSE
condiviso e ) ) : - . ) Promozione del dolore e sviluppo
N .| direte nazionale per i | germinali per le giovani R, - . . T PER PROGETTI DI
personalizzato per i S dell’equita in delle cure palliative e | Piano nazionale della | Attivita di supporto al
- tumori rari donne affette da N - . . . . PSN 2022
pazienti con ; . ambito sanitario della terapia del prevenzione e PRP in collaborazione
. N neoplasia o malattie N s .
multicronicita ; . dolore in area supporto al piano con Osservatorio
croniche degenerative L : ! R
pediatrica nazionale della Nazionale Screening,
prevenzione AIRTUM, NiEBP
A B Cc D E F= A+B+C+D+E
GSA 000 97.233 97.233
Azienda Zero
ASL 301 - Citta di Torino 7.320.521 211.566 15.000 1.617.562 3.862.737 12.815.820)
ASL 203 - TO3 4.292.659 15.000 1.088.189 2.598.595 7.994.443
ASL 204 - TO4 3.751.132 15.000 958.946 2.289.962 7.015.040|
ASL 205 - TO5 2.448.695 211.566 15.000 577.553 1.379.198 4.420.446
ASL 206 - VC 1.384.605 15.000 310.057 740.417 2.450.079
ASL 207 - Bl 1.297.953 15.000 309.019 737.937 2.359.909
ASL 208 - NO 2.373.438 15.000 650.557 1.553.532 4.592.527,
ASL 209 - VCO 1.270.904 15.000 313.099 747.680 2.346.683
ASL 210 - CN1 2.951.079 15.000 783.751 1.871.597 5.621.427|
ASL 211 - CN2 1.207.444 15.000 323.135 771.646 2.317.225
ASL 212 - AT 1.548.637 15.000 374.350 893.947 2.831.934
ASL 213 - AL 3.508.545 15.000 796.556 1.902.176 6.222.277
TOTALE ASL 33.355.612 423.132 0 180.000 8.102.774 19.349.424 0 60.987.810
Aso 904 - S.Luigi 635.066 211.566 15.000 650.066
Aso 905 - NO 0 0 15.000 15.000
Aso 906 - CN 0 0 15.000 15.000
Aso 907 - AL 635.066 211.566 15.000 650.066
Aso 908 - Mauriziano 0 0 15.000 15.000|
ASO 909 - Citta della Salute 3.955.781 211.566 3.320.715 15.000 3.970.781
TOTALE ASO 5.225.913 634.698 3.320.715 90.000 0 0 0 5.315.913
TOTALE Enti SSR 38.581.525,0 1.057.830.0 3.320.715.,0 270.000,0 8.102.774,0 19.349.424,0 97.233.0 66.400.956.,0
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TABELLAC
RIPARTIZIONE QUOTA ALTRE RISORSE FSR VINCOLATE 2023

-

Quota farmaci
. Quota farmaci innovativi ripartita in
. . . Potenziamento . P .
. . - Quota ulteriore | Potenziamento | Potenziamento - innovativi (stima da proporzione alla
Borse di studio Medicina L . . assistenza . .
. . Medicina assistenza assistenza - TOTALE aggiornare sulla | spesa ASL (stima da TOTALE
MMG Penitenziaria X L - - territoriale Case -
Penitenziaria | territoriale UCA | territoriale COT s base della spesa |aggiornare sulla base
della Comunita . . .
aziendale effettiva) | della spesa aziendale
Enti del SSR effettiva)
A1 A2 A3 A4 A5 A6 A= I A B1 B2 C= zA+B
GSA 000 - - - 0,00 15.122.860,44 |- 15.122.860,44 0,00
|Azienda Zero
ASL 301 - Citta di Torino 4.917.969,00 384.104,00 € 6.581.602,73 1.445.665,00 335.263,00 307.573,00 13.972.176,73 5.823.047,15 2.465.602,27 22.260.826,15)
ASL 203 - TO3 €0,00 975.057,00 226.125,00 207.449,00 1.408.631,00 3.444.721,20 1.458.568,37 6.311.920,57,
ASL 204 - TO4 46.369,00 €641.166,54 859.254,00 199.269,00 182.811,00 1.928.869,54 5.446.225,54 2.306.047,97 9.681.143,04
ASL 205 - TO5 €0,00 517.654,00 120.049,00 110.134,00 747.837,00 4.372.611,84 1.851.457,05 6.971.905,89
ASL 206 - VC 57.074,00 € 887.864,17 277.875,00 64.442,00 59.119,00 1.346.374,17 944.923,21 400.100,63 2.691.398,01
ASL 207 - B 62.921,00 €1.050.973,64 276.946,00 64.227,00 58.922,00 1.513.989,64 2.043.362,47 865.203,22 4.422.555,33
ASL 208 - NO 37.129,00 € 637.903,20 581.488,00 134.853,00 123.715,00 1.515.088,20 798.550,98 338.123,51 2.651.762,69
ASL 209 - VCO 17.279,00 € 255.274,71 279.987,00 64.932,00 59.569,00 677.041,71 1.428.031,47 604.658,96 2.709.732,14
ASL 210 - CN1 105.028,00 € 1.832.856,95 699.868,00 162.306,00 148.900,00 2.948.958,95 3.981.114,15 1.685.688,58 8.615.761,68
ASL 211 - CN2 6.049,00 € 82.443,06 288.469,00 66.899,00 61.373,00 505.233,06 2.139.126,39 905.751,70 3.550.111,15
ASL 212 - AT 43.657,00 €818.102,44 335.172,00 77.730,00 71.310,00 1.345.971,44 2.394.728,95 1.013.979,28 4.754.679,67
ASL 213 - AL 93.390,00 €1.263.357,56 712.365,00 165.205,00 151.560,00 2.385.877,56) 2.899.426,36 1.227.678,92 6.512.982,84
TOTALE ASL 4.917.969 853.000 14.051.545 | 7.249.800 | 1.681.300 1.542.435 30.296.049.00 35.715.869,71 | 15.122.860,44 81.134.779,15
Aso 904 - S.Luigi 0,00 3.240.863,19 3.240.863,19
Aso 905 - NO 0,00 3.087.269,50 3.087.269,50
Aso 906 - CN 0,00 3.238.092,21 3.238.092,21
Aso 907 - AL 0,00 5.172.843,21 5.172.843,21
Aso 908 - Mauriziano 0,00 1.207.683,15 1.207.683,15
ASO 909 - Citta della Salute 0,00 12.619.695,59 12.619.695,59
TOTALE ASO - - - | | - 0,00 28.566.446,85 | - 28.566.446,85
TOTALE Enti SSR 4.917.969 853.000 14.051.545 | 7.249.800 | 1.681.300 | 1.542.435 30.296.049,00 79.405.177,00 | 109.701.226,00
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TABELLAD

RIPARTIZIONE QUOTA STIMATA DI INCREMENTO DEL FSR PER FAR FRONTE AGLI
INCREMENTI DI SPESA ENERGETICA 2023

o

Variazione spesa
dichiarata dalle ASR

Inc. % per riparto

2022 TOTALE
Enti del SSR
Al X

GSA 000 0%

Azienda Zero

ASL 301 - Citta di Torino 6.790.890,00 6% 6.156.281,00)
ASL 203 - TO3 9.100.000,00 8% 8.249.603,00)
ASL 204 - TO4 9.167.721,43 8% 8.310.995,00)
ASL 205 - TO5 2.744.000,00 2% 2.487.572,00)
ASL 206 - VC 3.534.900,39 3% 3.204.563,00)
ASL 207 - BI 4.866.068,84 4% 4.411.333,00)
ASL 208 - NO 2.827.652,26 3% 2.563.407,00)
ASL 209 - VCO 3.559.779,00 3% 3.227.117,00]
ASL 210 - CN1 10.477.363,86 9% 9.498.251,00)
ASL 211 - CN2 5.673.860,61 5% 5.143.637,00)
ASL 212 - AT 4.015.912,00 4% 3.640.624,00)
ASL 213 - AL 11.690.164,00 1% 10.597.715,00)
TOTALE ASL 74.448.312,39 67.491.098,00
Aso 904 - S.Luigi 3.138.932,00 3% 2.845.598,00
Aso 905 - NO 8.000.000,00 7% 7.252.398,00
Aso 906 - CN 5.365.000,00 5% 4.863.639,00
Aso 907 - AL 7.098.878,00 6% 6.435.486,00
Aso 908 - Mauriziano 6.221.332,18 6% 5.639.947,00]
ASO 909 - Citta della Salute 6.035.889,00 5% 5.471.834,00
TOTALE ASO 35.860.031,18 32.508.902,00
TOTALE Enti SSR 110.308.343,57 100.000.000,00
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TABELLAE

RIPARTIZIONE QUOTA PAYBACK 2023

o

Incidenza del
minore riparto

Ripartizione Quota

risorse complessive | Ulteriore PAYBACK TOTALE
2023 vs 2022
Enti del SSR
A2 ZA
ASL 301 - Citta di Torino 65% 52.304.229,38 52.304.229,38
ASL 203 - TO3 0,00)
ASL 204 - TO4 0,00
ASL 205 - TO5 0,00)
ASL 206 - VC 17% 13.375.546,70 13.375.546,70)
ASL 207 - Bl 0,00)
ASL 208 - NO 0,00
ASL 209 - VCO 0% 292.756,62 292.756,62)
ASL 210 - CN1 0,00
ASL 211 - CN2 0,00)
ASL 212 - AT 2% 1.599.478,32 1.599.478,32
ASL 213 - AL 16% 12.427.988,98 12.427.988,98)
TOTALE ASL 80.000.000,00 80.000.000,00
Aso 904 - S.Luigi 0,00
Aso 905 - NO 0,00]
Aso 906 - CN 0,00)
Aso 907 - AL 0,00
Aso 908 - Mauriziano 0,00
ASO 909 - Citta della Salute 0,00]
TOTALE ASO 0,00
TOTALE Enti SSR - 80.000.000.00 80.000.000.,00
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TABELLAF

RIPARTO AGLI ENTI DEL SSR DELLE QUOTE STP

o

Importi relativi
all'anticipo 2023
(pari al 100%
spesa 2021) - voce TOTALE
AA0141 del modello
CE
Enti del SSR
A2 ZA

GSA 000 - 0,00
Azienda Zerro

ASL 301 - Citta di Torino 618.692,00 618.692,00
ASL 203 - TO3 56.847,00 56.847,00)
ASL 204 - TO4 67.700,00 67.700,00
ASL 205 - TO5 82.707,00 82.707,00)
ASL 206 - VC 95.753,00 95.753,00
ASL 207 - BI 52.117,00 52.117,00)
ASL 208 - NO 118.315,00 118.315,00)
ASL 209 - VCO 66.354,00 66.354,00)
ASL 210 - CN1 26.092,00 26.092,00
ASL 211 - CN2 27.520,68 27.520,68]
ASL 212 - AT 214.611,00 214.611,00)
ASL 213 - AL 114.825,00 114.825,00)
TOTALE ASL 1.541.533,68 1.541 .533!68|
Aso 904 - S.Luigi 59.539,00 59.539,00)
Aso 905 - NO 333.103,00 333.103,00
Aso 906 - CN 56.167,00 56.167,00)
Aso 907 - AL 320.094,00 320.094,00
Aso 908 - Mauriziano 136.806,00 136.806,00)
ASO 909 - Citta della Salute 826.293,00 826.293,00
TOTALE ASO 1.732.002,00 1.732.002,00
TOTALE Enti SSR 3.273.535,68 3.273.535.68|
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All. X)

Criteri di assegnazione 2023 delle risorse del FSR indistinto e finalizzato
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RIPARTIZIONE QUOTA FSN INDISTINTA ANTE MOBILITA' PER LIVELLO ASSISTENZA

TAB A)

LIVELLI ASSISTENZA ASSORBIMENTO RIPARTIZIONE ASSORBIMENTO Calcolo su % incidenza Modalita ripartizione agli Enti del SSR
Risorse ANTE MOBILITA' Articolazione livelli assistenza Risorse finanziamento su finanziamento sotto livelli
2023 2023 livello
B) Quota indistinta e finalizzata ante mobilita
(al netto dei Ricavi e entrate proprie convenzionali) -
Anno 2022 (Include quota per Aggiornamento LEA - 8.520.400.653
art. 1 c. 288 della legge 234/2021)
di cui quota ripartita in proporzione ai Tassi di
mortalita della popolazione con eta inferiore a 75 anni 85.204.007
(50%) ed alle condizioni socioeconomiche (50%)
Igiene pubblica 0,95% 80.000.000 18,97% Quota capitaria secca
SPRESAL 0,36% 30.705.400 7,28% 50% n. ditte assicurate INAIL e 50% addetti (dati al 2019)
50% popolazione e 50% pesato con le seguenti incidenze: 30%
o o sull'incidenza dell'unita presenti + 50 % sull'incidenza dell'unita
1° Livello: Assistenza sanitaria colettiva in SIAN 034% 28.402.495 6.73% controllati + 20% sull'incidenza dell'ispezioni su unita controllate (dati
ambienti di vita e di lavoro 5% 421.759.832 al 2019)
Veterinaria Area A 0,00%
Veterinaria Area B 1,25% 105.514.114 25,02% 50% in base alle U B E e 50% in base alla Quota capitaria
Veterinaria Area C 0,00%
Altre funzioni 1° livello: Arpa, Dipartimenti interaziendali, med. Legale, o o -
screening,pmpv, vaccini, ... 2,10% 177.137.823 42,00% Quota capitaria secca
Tot. Generale 1° livello 5% 421.759.832 100,00% (Tabella A/1
Emergenza Sanitaria Territoriale 118 - NUE 112 e 116117 (include o o " . " .
Sistema informativo CDSS) 1,87% 157.337.366 3,66% N. personale e costi gestione concordati con Regione
Medicina Generale 6,52% 550.086.954 12,79% Quota capitaria secca
Assistenza Farmaceutica (include Diretta € DPC) 11,84% 998.727.283 23,22% ngta capitaria pesata con applicazione dei pesi predisposti dal
Ministero della Salute - Anno 2021
2° Livello: Assistenza distrettuale 51% 4.301.950.290 Assistenza specialistica ambulatoriale (non include Ticket) 13,30% 1.121.881.154|  26,08% |Popolazione pesata con applicazione dei pesi definiti dal Ministero
della Salute per la ripartizione 2021
Salute mentale degli adulti 2,73% 230.000.000 5,35% Popolazione residente compresa tra i 20-64 anni
Dipendenze patologiche 1,00% 84.500.000 1,96% Popolazione residente compresa tra i 15-49 anni
Dipendenze gioco d'azzardo 0,04% 3.675.529 0,09% Quota capitaria secca
. - X . . X . . Popolazione residente con eta superiore a 65 anni
Assistenza domiciliare, residenziale e semiresidenziale agli anziani 5,81% 490.000.000 11,39%
Altre funzioni di assistenza distrettuale 7,89% 665.742.004 15,48% Quota capitaria secca
Tot. Generale 2° livello 51% 4.301.950.290( 100.00% |Tabella A/2
Assistenza Ospedaliera 24,20% 2.040.984.660 54,999 |07 Quota capitaria secca e 50% Quota pesata per eta con con
applicazione delle ponderazioni nazionali
Fi . to limite relati lle funzioni istenziali dali . Applicazione per Aziende di diritto pubblico di un‘incidenza, rispetto
inanzlamento imie relativo all funzioni assistenziallospedalire, ai alla produzione (Ricovero, Ambulatoriale ¢ PS), par a: 14% per e
sensi dellart. 8-sexies, comma 2, de! D.1.gs.502/52 ed ai maggiori costi 9,03% 761646.864|  2052%  |strutture con PS; 18% per le strutture con DEA di | Livello; 24% per le
indotti sull'attivita assistenziale dalle funzioni di didattica e di ricerca di cui DEA di Il Livello: 30° e Azi DEA di Il
ol : . . . % 3.711.486.524 allart. 7 comma 2 del D.Lgs. 517/99 sFrutture con d_l |_ve _o, 30% per le zuenc_je con _dn )
3° Livello: Assistenza ospedaliera 44% D EEE } e Livello con sede universitaria. Mentre assegnazione alle Aziende di
diritto privato delle quote di finanziamento in coerenza con DGR
vigenti in materia.
Finanziamento finalizzata in via prioritaria al riequilibrio degli Enti pubblici o o Finanziamento perdite esercizio presidi a gestione diretta ASL e AO
del SSR 10,77% 908.855.000 24,49% pubblici del SSR
Tot. Generale 3° livello 44% 3.711.486.524 100,00% |Tabella A/3
Totale 100% 8.435.196.646 |
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TABELLA A/1
Dettaglio All. A Tab A

1° Livello: Assistenza sanitaria collettiva in ambienti di vita e di lavoro

a al b b/1 c d ‘
. % . - SPRESAL quota - - -
IST'j-\?I'pgfl.le;).nZ%22 Popolazione | ditte da controllare [addetti ditte controllate| Valore pesato: 30% lénne.l 2;::]'?' ) ) ditte d: SPRE%\;‘?UME SlANl quota pségg(;l;aé%; 1 \é‘;izr?fﬂze 1 \é‘;iznsnfni VL%TQ:EE] AIt:ilif\L;:“z!l)om TOTALE 1° livello
Residente unita presenti + 50 quivalenti | Igiene Pubblica | coniroliare popolazione | s presenti + | ’ pop
% unita controllati + 50 % unita
20% ispezioni su controllati + 20%
unita controllate ispezioni su
unita controllate
SPRESAL SPRESAL SIAN UBE
Ripartizione in base: a b b/1 a c (d) a a
Assorbimento risorse su Quota indistinta ante mobilita: 0,920% 0,200% 0,200% 0,185% 0,185% 0,785% 0,785% 1,570% 1,000%
Importo: 80.000.000 15.352.700 15.352.700 14.201.248 14.201.248 52.757.057 52.757.057 105.514.114 177.137.823 421.759.832
Valore indice: 18,795 51,585 12,0184 3,3365 14.201.247,5 54,652 12,395 41,6173
ASL
ASL 301 - Citta di Torino 848.748 19,94 66.331,00 329.029,50 12,61% 637,30 15.952.598 3.421.713 3.954.395 2.831.835 1.790.777 34.830 10.520.151 10.554.981 35.322.606 73.828.905
ASL 203 - TO3 572.455 13,45 36.777,00 163.991,40 14,86% 106.141,91 10.759.547 1.897.157 1.970.908 1.909.987 2.110.305 5.800.901 7.095.526 12.896.427 23.824.035 55.368.368
ASL 204 - TO4 504.467 11,85 33.407,00 137.903,90 10,00% 83.926,11 9.481.683 1.723.314 1.657.379 1.683.147 1.420.125 4.586.756 6.252.821 10.839.577 20.994.558 47.799.782
ASL 205 - TO5 303.914 7,14 17.956,00 69.622,00 3,72% 75.461,85 5.712.199 926.268 836.742 1.014.004 528.286 4.124.165 3.766.985 7.891.150 12.648.082 29.556.733
ASL 206 - VC 163.140 3,83 11.602,00 43.236,30 4,25% 17.712,73 3.066.289 598.494 519.629 544.314 603.553 968.042 2.022.105 2.990.147 6.789.447 15.111.874
ASL 207 - BI 162.595 3,82 12.703,00 52.785,30 4,98% 27.915,54 3.056.046 655.290 634.393 542.496 707.222 1.525.649 2.015.350 3.540.999 6.766.766 15.903.211
ASL 208 - NO 341.391 8,02 21.678,00 98.897,20 8,20% 39.764,09 6.416.596 1.118.269 1.188.582 1.139.046 1.164.502 2.173.200 4.231.509 6.404.709 14.207.774 31.639.479
ASL 209 - VCO 164.380 3,86 11.484,00 40.049,70 3,08% 11.290,76 3.089.596 592.407 481.332 548.451 437.398 617.066 2.037.475 2.654.541 6.841.053 14.644.778
ASL 210 - CN1 410.892 9,65 28.726,00 120.864,90 11,47% 470.607,51 7.722.899 1.481.843 1.452.598 1.370.935 1.628.883 25.719.791 5.092.968 30.812.759 17.100.218 61.570.135
ASL 211 - CN2 169.360 3,98 11.910,00 59.649,50 5,10% 51.648,83 3.183.197 614.382 716.889 565.067 724.264 2.822.728 2.099.201 4.921.930 7.048.307 17.774.036
ASL 212 - AT 196.779 4,62 14.361,00 47.297,50 7,94% 33.395,21 3.698.549 740.818 568.438 656.550 1.127.579 1.825.126 2.439.057 4.264.183 8.189.412 19.245.530
ASL 213 - AL 418.229 9,83 30.682,00 114.109,90 13,79% 46.819,65 7.860.801 1.582.744 1.371.414 1.395.415 1.958.352 2.558.802 5.183.909 7.742.711 17.405.565 39.317.002
TOTALE 4.256.350 100 297.617,00 1.277.437.10 1,00 965.321 | 80.000.000 15.352.700 15.352.700 14.201 .248| 14.201.248 52.757.057| 52.757.057 105.514.1 14| 177.137.823| 421.759.832
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TABELLA A/2
2° Livello: Assistenza distrettuale
Dettaglio All. A Tab A

D

Popolazione %
ISTAT Popolazione Popolazione residente per fascia di eta . X . . § . . . . altre funzioni di
01.01.2022 Residente Popolazione Popolazione . 118 -NUE 112 e Medicina Generale Ass|sten;a Ass. spec|al_|st|ca Salute Mentale adulti d|pend§nze Res|deq2|alg e semi Dipendenze gioco assistenza TOTALE 2° livello
Pe§at§ per Pesgla per fascie 116117 farmaceutica ambulatoriale patologiche agli anziani d'azzardo distrettuale
fasciedieta- | dieta- Ass.
Ass. Specialistica
farmaceutica | ambulatoriale
eta 20-64 eta 15-49 eta>65
a al b c d e f
. _ __ Ripartizione in base: a b c d e f o} h i
mobilita: 2% 7% 12% 13% 3% 1% 6% 0% 8%
Importo: 157.337.366 550.086.954 998.727.283 1.121.881.154 230.000.000 84.500.000 490.000.000 3.675.529 665.742.004 4.301.950.290
ASL Valore indice: 37,00 129,36 234,87 233,44 94,27 51,70 438,80 0,86 156,56

ASL 301 - Citta di Torino 848.748 19,94 492.861,00 337.409,00 220.883,00 842.394 843.788 31.374.247 109.691.450 197.370.619 222.404.191 46.461.237 17.442.897 96.923.535 732.928 132.753.931 855.155.034
ASL 203 - TO3 572.455 13,45 324.499,00 216.564,00 151.777,00 576.725 574.769 21.160.986 73.983.584 135.125.096 151.496.625 30.590.014 11.195.622 66.599.799 494.338 89.538.534 580.184.597
ASL 204 - TO4 504.467 11,85 288.658,00 192.522,00 130.672,00 504.051 503.145 18.647.787 65.196.874 118.097.776 132.618.094 27.211.339 9.952.732 57.338.918 435.627 78.904.430 508.403.578
ASL 205 - TO5 303.914 714 173.075,00 118.040,00 76.575,00 298.786 298.252 11.234.280 39.277.580 70.004.746 78.612.750 16.315.510 6.102.266 33.601.136 262.442 47.535.639 302.946.348
ASL 206 - VC 163.140 3,83 92.641,00 59.938,00 45.625,00 168.573 167.839 6.030.523 21.084.071 39.496.195 44.238.715 8.733.122 3.098.591 20.020.265 140.878 25.516.969 168.359.329
ASL 207 - BI 162.595 3,82 90.910,00 58.179,00 47.988,00 172.660 171.210 6.010.377 21.013.636 40.453.768 45.127.238 8.569.944 3.007.656 21.057.151 140.407 25.431.725 170.811.901
ASL 208 - NO 341.391 8,02 199.609,00 135.049,00 82.787,00 331.251 332.185 12.619.630 44.121.074 77.611.207 87.556.751 18.816.829 6.981.574 36.326.964 294.805 53.397.472 337.726.305
ASL 209 - VCO 164.380 3,86 94.019,00 60.118,00 45.722,00 170.626 169.770 6.076.360 21.244.328 39.977.207 44.747.685 8.863.024 3.107.896 20.062.829 141.949 25.710.919 169.932.197
ASL 210 - CN1 410.892 9,65 236.127,00 162.637,00 101.906,00 398.614 399.064 15.188.757 53.103.323 93.394.174 105.184.603 22.259.323 8.407.779 44.716.387 354.822 64.268.226 406.877.395
ASL 211 - CN2 169.360 3,98 98.530,00 67.471,00 41.272,00 163.711 164.120 6.260.448 21.887.938 38.357.041 43.258.468 9.288.269 3.488.021 18.110.168 146.249 26.489.848 167.286.450
ASL 212 - AT 196.779 4,62 111.753,00 74.338,00 52.865,00 199.085 198.486 7.274.000 25.431.546 46.645.073 52.316.599 10.534.781 3.843.022 23.197.180 169.927 30.778.495 200.190.621
ASL 213 - AL 418.229 9,83 237.159,00 152.272,00 118.609,00 436.174 433.721 15.459.971 54.051.550 102.194.380 114.319.436 22.356.608 7.871.944 52.045.669 361.158 65.415.817 434.076.534
TOTALE 4.256.350 100 2.439.841 1.634.537 1.116.681 4.262.650 4.256.349 550.086.954 998.727.283 1.121.881.154 230.000.000 84.500.000 490.000.000 3.675.529 665.742.004 4.301.950.290
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TABELLA A/3
3° Livello: Assistenza ospedaliera
Dettaglio All. A Tab A

Popolazione ISTAT

Popolazione Pesata per fascie

Quota attribuita alle ASL

01.01.2022 di eta - Ass. Ospedaliera per il livello 3
a b
ASL
ASL 301 - Citta di Torino 848.748 850.080 740.678.895
ASL 203 - TO3 572.455 573.468 499.615.606
ASL 204 - TO4 504.467 499.852 437.877.105
ASL 205 - TO5 303.914 296.843 261.926.476
ASL 206 - VC 163.140 168.664 144.664.569
ASL 207 - Bl 162.595 172.730 146.199.704
ASL 208 - NO 341.391 328.857 292.224.138
ASL 209 - VCO 164.380 169.960 145.770.250
ASL 210 - CN1 410.892 397.878 352.618.905
ASL 211 - CN2 169.360 163.370 145.068.299
ASL 212 - AT 196.779 198.492 172.335.803
ASL 213 - AL 418.229 436.156 372.506.774
TOTALE 4.256.350 4.256.350 3.711.486.524|
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TABELLA B - Dettaglio allegato A Tabella A

Quota di Finanziamento per quote finalizzate (1/3)

Contributi per
investimenti in
c/esercizio - Ulteriore

Contributi per (_:osti di L - . Dipartirnnti L _Gestion.e del si_stema integrazione alla
investimenti in _tunzuoname_nto f\hvna di A ‘_ zero | inter dali (DIRMEI, Emerg_enz_a Sanitaria mtor_matlvo regionale NUE 112 116-117 (2) | GSA (Spesa presunta) | spesa aziendale per
. Azienda zero (incluso | (incluso spese di B&S) SEPI, DICR, ...) e Territoriale 118 di Emergenza -
clesercizio spese di startup) supporto attivita AMCO Urgenza adeguar_nenlo € "
manutenzione degli
ospedali pubblici del
SSR
LIVELLO 1/2/3 LIVELLO 1/2/3 LIVELLO 1/2/3 LIVELLO 1/2/3 LIVELLO 2 LIVELLO 2 LIVELLO 2 LIVELLO 1/2/3 LIVELLO 1/2/3
B1 B2 B3 B4 B5 B6 B7 B8 B8
000 GSA 9.096.039,05 5.000.000,00 92.000.000,00 -
Azienda zero 1.986.962,00 14.886.566,45 140.567.268,00 6.940.961,00 4.829.137,00
ASL 301 - Citta di Torino 5.028.510,00 5.499.211,87 1.483.683,00
ASL 203 - TO3 3.115.053,00 2.800.000,00 -
ASL 204 - TO4 3.232.723,00 655.895,00
ASL 205 - TO5 1.760.537,00 -
ASL 206 - VC ' 3.377.490,00 Z
ASL 207 - BI 1.272.616,00 -
ASL 208 - NO 1.682.317,00 150.000,00 866.195,00
ASL 209 - VCO 1.116.377,00 1.651.128,00
ASL 210 - CN1 2.451.505,00 871.730,00 -
ASL 211 - CN2 1.158.262,00 -
ASL 212 - AT 1.532.419,00 -
ASL 213 - AL 1.532.419,00 1.091.781,00 -
TOTALE ASL [ _27.260.228,00 | - - | 10.412.722.87 | - - - - | 4.656.901,00
Aso 904 - S.Luigi 649.559,00 -
Aso 905 - NO 1.334.198,00 2.672.919,00
Aso 906 - CN 1.277.652,00 2.281.202,00
Aso 907 - AL 1.159.720,00 2.508.763,50 2.703.680,00
Aso 908 - Mauriziano 941.444,00 -
ASO 909 - Citta della Salute 3.281.159,95 2.900.000,00 7.685.298,00
Totale ASO [ 8.643.73295 | -] - [ 5.408.763,50 | -] -] -] - [ _15.343.099,00
Tot Complessivo [ _45.000.000,00 [_1.986.962,00 | 14.886.566,45 | _ 15.821.486,37 | 145.567.268,00 [ _ 6.940.961,00 [  4.829.137,00 [ _ 92.000.000,00 [ 20.000.000,00

" Include le risorse DGR 1-4892 del 20 aprile 22. L'economia di 300 mila euro
dichiarata dall'ASL con nota prot 23590 del 21/04/2023 potra essere utilizzata per
altre finalita del PNRR

2 Non include risorse per personale CRI e la quota di
contributo nazionale per NUE
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TABELLA B - Dettaglio allegato A Tabella A
Quota di Finanziamento per quote finalizzate (2/3)

Azioni mirate alla s " : :
" N Attivita relativa al N . Centro regionale di
'sorveglianza . L Rete regionale di . N
Progetto i . epidemiologica delle servizio per Medici di Attivita relativa al N za riferimento per la Centro Regionale
Migli to dell Risorse per gestione N e Banche dati FAR | Medicina Generale e izio di DPC dei Rete all N P Bibli virtuale diagnosi e Rete Oncologica
\glioramento de'la | tormazione MMG SIAD Pediatri di Libera | S€TV'210 €1 DTG del | Rete aller neur ica salute I'osservazione delle |(D.G.R. n. 14-67444 del
qualita reparti Tl sessualmente ) . Farmaci dell'eta’ evolutiva e N . "
™) " Scelta (include servizi ! malattie prioniche 14 aprile 2023)
trasmesse" e L dell'adolescenza s
. per vaccinazioni) dell'uvomo
dell'HIV
LIVELLO 2 LIVELLO 2 LIVELLO 1 LIVELLO 2 LIVELLO 2 LIVELLO 2 LIVELLO 2 LIVELLO 2 LIVELLO 3 LIVELLO 3 LIVELLO 3
B9 B10 B11 B12 B13 B14 B15 B16 B17 B18 B19
000 GSA
Azienda zero 250.000,00 1.500.000,00
ASL 301 - Citta di Torino 100.000,00 125.000,00 120.000,00 35.000,00
ASL 203 - TO3
ASL 204 - TO4
ASL 205 - TO5
ASL 206 - VG '
ASL 207 - Bl 1.600.000,00
ASL 208 - NO
ASL 209 - VCO
ASL 210 - CN1 350.000,00 151.575,00
ASL 211 - CN2
ASL 212 - AT 528.000,00
ASL 213 - AL
TOTALE ASL [ 100.000,00 | 125.000,00 [ _ 120.000,00 [ _350.000,00 | - |_528.000,00 ] - _ |__151.57500 [ __ 1.600.000,00 | 35.000,00 | -
Aso 904 - S.Luigi
Aso 905 - NO
Aso 906 - CN
Aso 907 - AL
Aso 908 - Mauriziano
ASO 909 - Citta della Salute 97.000,00
Totale ASO [ -] -] -] -] -] -] 97.000,00 | -] -] -] -
Tot Complessivo [ 100.000,00 | 125.000,00 [ _ 120.000,00 [ _350.000,00 | 250.000,00 | _ 528.000,00 | 97.000,00 [_ 151.575.00 | __ 1.600.000,00 | 35.000,00 [ _ 1.500.000,00 |

NB : (1) il riparto 2022 per mero errore materiale ha riportato la descrizione Centro documentazione rzegionale su Farmaco
anziché risorse per la gestione formazione MMG
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TABELLA B - Dettaglio allegato A Tabella A
Quota di Finanziamento per quote finalizzate (3/3)

¥

Contributo per eventuale
" . Fabbisogno dei Lavori per i
S'::iT:;:::::;:VO Subinvestimento PNRR: es.
Centro Regionale | Centro Regionale di ) Sistemadi alimentare, Gestione di casi di MEC211.1.2 Sistema HTH SERT|  TOTALE QUOTA FSR
L coordinamento per Autismo monitoraggio dei N malattia infettiva e/o | Ammodernamento del parco
Trapianti N " sorveglianza " . N ! . o e Neutravel FINALIZZATA
malattie Rare trattamenti con GH N di gico e digitale
alimentare e anagrafe / N
N . N ospedaliero - Grandi
animali d'affezione N N
apparecchiature, e rimborso
spese per migrazione AMCO
LIVELLO 3 LIVELLO 3 LIVELLO 2 LIVELLO 3 LIVELLO 1 LIVELLO 2 LIVELLO 3 LIVELLO 2
B20 B21 B22 B23 B24 B25 B26 B27 >B
000 GSA 14.000.000,00 120.096.039,05
Azienda zero 170.960.894,45
ASL 301 - Citta di Torino 215.299,00 574.168,00 13.180.871,87
ASL 203 - TO3 235.351,00 6.150.404,00
ASL 204 - TO4 200.487,00 280.766,32 4.369.871,32
ASL 205 - TO5 102.295,00 1.862.832,00
ASL 206 - VC ' 61.520,00 3.439.010,00
ASL 207 - BI 61.048,00 2.933.664,00
ASL 208 - NO 116.113,00 2.814.625,00
ASL 209 - VCO 59.765,00 2.827.270,00
ASL 210 - CN1 236.670,00 205.000,00 4.266.480,00
ASL 211 - CN2 61.058,00 1.219.320,00
ASL 212 - AT 72.143,00 2.132.562,00
ASL 213 - AL 128.382,00 100.000,00 2.852.582,00
TOTALE ASL - 215.299,00 [ _ 1.909.000,00 [ 205.000,00 | 100.000,00 ] - |__280.766,32 | 48.049.492,19
Aso 904 - S.Luigi - 649.559,00
Aso 905 - NO 28.524,00 4.035.641,00
Aso 906 - CN 6.680,00 3.565.534,00
Aso 907 - AL 29.068,00 6.401.231,50
Aso 908 - Mauriziano - 941.444,00
ASO 909 - Citta della Salute 1.500.000,00 26.728,00 50.000,00 15.540.185,95
Totale ASO 1.500.000,00 -] 91.000,00 50.000,00 | - ] -] -] - [ 31.133.595,45
Tot Complessivo 1.500.000,00 215.299,00 | 2.000.000,00 50.000,00 | 205.000,00 | 100.000,00 | 14.000.000,00 | 280.766,32 | 370.240.021,14
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TABELLAC

Dettaglio Allegato A Tab A

Finanziamento limite relativo alle funzioni assistenziali ospedaliere, ai sensi dell'art. 8-sexies, comma 2, del D.Lgs.502/92 ed ai maggiori costi indotti sull'attivita assistenziale dalle
funzioni di didattica e di ricerca di cui all'art. 7 comma 2 del D.Lgs. 517/99.

.

Produz?one 20.1? attesa d.a Identificazione del Importo limite da assegnare per
erogatori pubblici con codice L Lo . L
) ) Cod N HSP requnsnt_o per % applicabile per il funznom_assnstenzn_a_ll )
Azienda Tipo struttura Struttura - Descrizione Struttura . assegnazione del X . L ospedaliere e costi indotti
. (SDO, Ambulatoriale e PS ! . finanziamento limite e R .
HSP 11 bis non seguito da ricovero) - ﬂnar}znfnento sull _attn_n@ a_ssns?enznalc_e cflalle
Include Ticket - limite funzioni di didattica e di ricerca
A B Cc D=A*(C/(1-C))

EX201-TO 1 Pubblico 010007 00 |OSPEDALE MARTINI 50.590.804 | DEA I livello 18% 11.105.298

Pubblico 01001000 |OSPEDALE OFTALMICO 11.937.277 | PS 14% 1.943.278
301 62.528.081 13.048.576
EX202-TO 2 Pubblico 010003 00 |OSPEDALE MARIA VITTORIA 61.609.398 | DEA I livello 18% 13.524.014

Pubblico 010011 00 |TORINO NORD EMERGENZA SAN GIOVANNI BOSCO 84.730.795 | DEA Il livello 24% 26.757.093

Pubblico 01001300 |OSPEDALE AMEDEO DI SAVOIA 10.624.477
301 156.964.670 40.281.107
203-TO3 Pubblico 010030 01 |OSPEDALE CIVILE "E.AGNELLI" 50.746.731 | DEA | livello 18% 11.139.526

Pubblico 010079 01 |OSPEDALE DEGLI INFERMI 63.800.080 | DEA I livello 18% 14.004.896

Pubblico 010030 03 |OSPEDALE DI POMARETTO 917.458

Pubblico 010079 05 |OSPEDALE DI VENARIA 3.310.909

Pubblico 010079 04 |OSPEDALE CIVILE DI SUSA 10.708.611 | PS 14% 1.743.262
203 129.483.789 26.887.684
204-TO 4 Pubblico 010017 00 |OSPEDALE CIVICO CHIVASSO 47.843.814 | DEA | livello 18% 10.502.301

Pubblico 010019 01 |PRESIDIO OSPED. RIUNITO SEDE DI CIRIE' 47.745.144 | DEA | livello 18% 10.480.641

Pubblico 010019 03 |PRESIDIO OSPED. RIUNITO SEDE DI LANZO 9.978.863 | PS 14% 1.624.466

Pubblico 010023 01 |OSPEDALE CIVILE DI IVREA 54.283.058 | DEA | livello 18% 11.915.793

Pubblico 010023 02 |OSPEDALE CIVILE DI CUORGNE' 11.304.050 | PS 14% 1.840.194
204 171.154.927 36.363.395
205-TO5 Pubblico 010004 01 |OSPEDALE MAGGIORE 32.097.713 | DEA | livello 18% 7.045.840

Pubblico 010004 02 |OSPEDALE SANTA CROCE 36.187.015 | DEA I livello 18% 7.943.491

Pubblico 010004 03 |OSPEDALE SAN LORENZO 19.182.963 | PS 14% 3.122.808

Pubblico 010004 04 |DAY SURGERY DEL DISTRETTO DI NICHELINO 412.153 -
205 87.879.844 18.112.138
206 -VC Pubblico 010009 01 |OSPEDALE SANT'ANDREA 55.020.488 | DEA | livello 18% 12.077.668

Pubblico 010009 02 |OSPEDALE SS.PIETRO E PAOLO 19.382.826 | PS 14% 3.155.344
206 74.403.314 15.233.012
207 - BI Pubblico |010032 00 |OSP.DEGLI INFERMI DI BIELLA 83.256.620 | DEA I livello 18% 18.275.843
207 83.256.620 18.275.843
208 - NO Pubblico |01 0006 00 |ISTITUTO S.S. TRINITA - BORGOMANERO 53.252.147 | DEA | livello 18% 11.689.496
208 53.252.147 11.689.496
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TABELLAC

Dettaglio Allegato A Tab A

Finanziamento limite relativo alle funzioni assistenziali ospedaliere, ai sensi dell'art. 8-sexies, comma 2, del D.Lgs.502/92 ed ai maggiori costi indotti sull'attivita assistenziale dalle
funzioni di didattica e di ricerca di cui all'art. 7 comma 2 del D.Lgs. 517/99.

Produzione 2019 attesa da - -
. - .| Identificazione del Importo limite da assegnare per
erogatori pubblici con codice L Lo . L
Cod HSP requisito per % applicabile per il funzioni assistenziali
Azienda Tipo struttura Struttura - Descrizione Struttura . assegnazione del i p;? p . ospedaliere e costi indotti
. (SDO, Ambulatoriale e PS ! . finanziamento limite e R .
HSP 11 bis 3 . finanzimento sull'attivita assistenziale dalle
non seguito da ricovero) - L C o . _—
) limite funzioni di didattica e di ricerca
Include Ticket -
A B C D=A*(C/(1-C))
209 - VvCO Pubblico 010005 01 |OSPEDALE SAN BIAGIO 32.910.407 | DEA I livello 18% 7.224.236
Pubblico 010005 02 |STABILIMENTO OSPEDALIERO CASTELLI 32.787.219 | DEA | livello 18% 7.197.194
209 65.697.627 14.421.430
210-CN 1 Pubblico 010124 01 |OSPEDALE DI MONDOVI' CN1 36.581.173 | DEA I livello 18% 8.030.013
Pubblico 010124 02 |NUOVO OSPEDALE DI CEVA CN1 10.872.942 | PS 14% 1.770.014
Pubblico 010126 04 |OSPEDALE MAGGIORE SS. TRINITA' FOSSANO CN1 7.803.546 -
Pubblico 010027 00 |PRESIDIO UNIFICATO FOSSANO-CARAGLIO CN1 - -
Pubblico 010126 01  |OSP. MAGGIORE SS. ANNUNZIATA SAVIGLIANO CN1 49.378.828 | DEA | livello 18% 10.839.255
Pubblico 010126 02 |OSP. CIVILE DI SALUZZO CNf1 17.489.132 | PS 14% 2.847.068
210 122.125.620 23.486.350
211-CN2 Pubblico 010038 00 OSPEDALE MICHELE FERRERO E PIETRO FERRERO - 62.979.484 | DEA I livello 18% 13.824.765
INDUSTRIALI
211 62.979.484 13.824.765
212 - AT Pubblico 010008 01 |PRESIDIO OSP. CARDINAL G. MASSAIA 99.696.080 | DEA I livello 18% 21.884.505
Pubblico 010008 02 PRESIDIO OSPEDALIERO S. SPIRITO-VALLE BELBO 3.641.713 | PS 14% 592.837
212 103.337.793 22.477.342
213 - AL Pubblico 010026 01 |OSPEDALE SANTO SPIRITO CASALE 40.972.238 | DEA | livello 18% 8.993.906
Pubblico 010026 03 |OSPEDALE SS. ANTONIO E MARGHERITA TORTONA 21.532.810 | PS 14% 3.505.341
Pubblico 010026 04 |OSPEDALE SAN GIACOMO NOVI 41.995.553 | DEA | livello 18% 9.218.536
Pubblico 010026 06 |OSPEDALE CIVILE OVADA 6.630.726 | PS 14% 1.079.421
Pubblico 010026 05 |OSPEDALE CIVILE ACQUI 16.028.401 | PS 14% 2.609.275
213 127.159.729 25.406.478
- . Azienda sede di
904 - AO San Luigi |Pubblico 010904 00 |AZIENDA OSPEDALIERO UNIVERSITARIA S.LUIGI 81.922.783 . . 30% 35.109.764
universita con DEA
904 81.922.783 35.109.764
905 - AO Maggiore |Pubblico 01090501 |OSP. MAGGIORE DELLA CARITA' 161.063.646 | /2ienda sede di 30% 69.027.277
universita con DEA
Pubblico 01090502 |OSPEDALE SAN ROCCO GALLIATE 9.183,567 | \zienda sede di 30% 3.935.814
universita con DEA
905 170.247.213 72.963.091
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Dettaglio Allegato A Tab A
Finanziamento limite relativo alle funzioni assistenziali ospedaliere, ai sensi dell'art. 8-sexies, comma 2, del D.Lgs.502/92 ed ai maggiori costi indotti sull'attivita assistenziale dalle
funzioni di didattica e di ricerca di cui all'art. 7 comma 2 del D.Lgs. 517/99.
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.

Produzione 2019 attesa da - -
. - .| Identificazione del Importo limite da assegnare per
erogatori pubblici con codice L Lo . L
Cod HSP requisito per % applicabile per il funzioni assistenziali
Azienda Tipo struttura Struttura - Descrizione Struttura . assegnazione del i p;? p . ospedaliere e costi indotti
. (SDO, Ambulatoriale e PS ! . finanziamento limite e R .
HSP 11 bis 3 . finanzimento sull'attivita assistenziale dalle
non seguito da ricovero) - L C o . _—
) limite funzioni di didattica e di ricerca
Include Ticket -
A B c D=A*(C/(1-C))
Zoga-rll(\éo S- Croce | bblico 010906 00 |AZ. OSPEDAL. S. CROCE E CARLE 159.165.166 | DEA Il livello 24% 50.262.684
906 159.165.166 50.262.684
907 - AO S.
Antonio/ Biagio/ Pubblico 010907 01 |OSP.CIVILE SS.ANTONIO E BIAGIO 128.604.187 | DEA Il livello 24% 40.611.848
Arrigo
Pubblico 010907 02 |OSP. INFANTILE C.ARRIGO 12.661.730 | DEA Il livello 24% 3.998.441
Pubblico 010907 03  CENTRO RIABILITATIVO POLIFUNZIONALE T.BORSALINO 10.292.144 | DEA Il livello 24% 3.250.151
907 151.558.061 47.860.440
:IIO:u-rilz\i(:no Pubblico 010908 00 |OSPEDALE MAURIZIANO UMBERTO | - TORINO 122.655.601 | DEA Il livello 24% 38.733.348
908 122.655.601 38.733.348
909- AQ Citta della|p, | 1 e 010909 01 |OSP.S. GIOV.BATTISTA MOLINETTE 259.192.704 | AZienda sede di 30% 111.082.588
Salute universita con DEA
Pubblico 010909 04 |CENTRO TRAUMATOLOGICO ORTOPEDICO 65.425.978 | /\Zienda sede di 30% 28.039.705
universita con DEA
Pubblico 010909 06 |OSP. OSTETR. GINECOLOG. SANT'ANNA 54.957.742 | AZienda sede di 30% 23.553.318
universita con DEA
Pubblico 010909 07 |OSP. INFANT. REGINA MARGHERITA 39.108.311 | Azienda sede di 30% 16.760.705
universita con DEA
Integrazione per applicazione criteri PDR 42.111.685
909 418.684.735 221.548.000
TOTALE PRODUZIONE ATTESA DA STRUTTURE CON PS, DEA 2.404.457.202 745.984.945
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TABELLAD

Dettaglio Allegato A Tab A

Finanziamento limite relativo alle funzioni assistenziali ospedaliere, ai sensi dell'art. 8-
sexies, comma 2, del D.Lgs.502/92 ed ai maggiori costi indotti sull'attivita assistenziale
dalle funzioni di didattica e di ricerca di cui all'art. 7 comma 2 del D.Lgs. 517/99.

8-

Cod Importo limite per funzioni

. Struttura - - assistenziali ospedaliere di

ASL Delegata |Tipo struttura HSP 11 bis Descrizione Struttura ricerca applicata - Esercizio
/STS 11 2023

Ossigenoterapia iperbarica in regime di urgenza
301 Privato 600121 OTIP di TORINO 410.000
208 Privato | CEDRI DI FARA NOVARESE 365.000

Emergenza Urgenza

. PRESIDIO SANITARIO
301 Privato 010892 00 GRADENIGO 4.886.919

Programmi Sperimentali Triennali

205 Privato 010922 00 |Candiolo 5.000.000

208 Privato 010921 00 |Fondazione Maugeri 2.500.000

209 Privato 010920 00 |lstituto Auxologico ltaliano 2.500.000
15.661.919
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TABELLAE

Dettaglio Allegato A Tab A
Finanziamento per contributo perdite CP

ASL . . -> ASL

Terr ASR STS Denominazione Contributo Perdite CP  Assistonza 301 203 204 205 206 207 208 209 210 211 212 213
301 301 |010003 OSPEDALE MARIA VITTORIA 38.310.500,00 100% 76,0% 13,2% 6,7% 23% 02% 01% 011% 0,1% 06% 0,1% 03% 02%
301 301 |010007 OSPEDALE MARTINI 41.591.500,00 100%| 78,8% 11,9% 52% 23% 01% 01% 02% 00% 04% 04% 04% 02%
301 301 010010 OSPEDALE OFTALMICO 2.895.000,00 100%| 61,3% 18,2% 11,0% 7,4% 04% 00% 03% 00% 04% 02% 06% 02%
301 301 010011 TORINO NORD EMERGENZA SAN GIOVANNI BOSCO 51.627.500,00 100%| 67,5%  57% 224% 21% 02% 02% 01% 01% 05% 03% 06% 03%
301 301 |010013 OSPEDALE AMEDEO DI SAVOIA 6.079.500,00 100% 67,9% 14,1% 9,7% 54% 01% 03% 02% 00% 1,1% 05% 04% 0,3%
301 908 |010908 OSPEDALE MAURIZIANO UMBERTO | - TORINO 31.073.000,00 100%| 61,2% 18,0% 8,8% 7,9% 04% 03% 01% 00% 12% 07% 10% 05%
301 909 010909 OSPEDALE CDSS 139.750.000,00 100%| 455% 16,7% 12,8% 13,7% 0,8% 1,0% 09% 05% 31% 16% 20% 1,5%
203 203 |010030 OSPEDALE CIVILE "E.AGNELLI" e POMARETTO 18.335.000,00 100%| 1,8% 91,6% 05% 2,6% 00% 01% 00% 00% 27% 04% 02% 0,0%
203 |203 010079 OSPEDALE DEGLI INFERMI, SUSA E VENARIA 16.212.000,00 100% 4.8% 921% 1,2%  1,1%  0,0% 02% 00% 00% 03% 01% 0,1% 0,1%
203 904 |010904 AZIENDA OSPEDALIERO UNIVERSITARIA S.LUIGI 23.739.000,00 100%| 13,8% 67,7%| 52% 85% 04% 05% 02% 01% 13% 06% 07% 1,1%
204 204 010017 OSPEDALE CIVICO CHIVASSO 35.029.500,00 100%| 3,2% 1,0% 92,7% 12% 1,0% 01% 01% 00% 01% 00% 04% 02%
204 204 |010019 PRESIDIO OSPED. RIUNITO SEDE DI CIRIE' e LANZO 41.591.500,00 100%| 4,1%  4,4% 90,6% 03% 01% 011% 00% 00% 01% 01% 01% 0,0%
204 204 010023 OSPEDALE CIVILE DI IVREA e CUOGNE' 52.496.000,00 100%| 1,3% 0,8% 962% 02% 05% 06% 01% 00% 01% 00% 02% 0,1%
205 205 010004 SI%ZEE?_’;\'ICE) MAGGIORE, SANTA CROCE, SAN LORENZO E 50.276.500,00 100%  65% 33% 21% 854% 01% 00% 00% 00% 05% 03% 15% 0%
206 206 |010009 OSPEDALE SANT'ANDREA e SAN PIETRO E PAOLO 27.116.500,00 100%| 0,9% 04% 32% 0,11% 835% 34% 41% 05% 02% 01% 03% 32%
207 207 |010032 OSPEDALE DEGLI INFERMI 30.011.500,00 100%, 0,6% 04% 20% 0,1% 67% 887% 07% 02% 01% 00% 0,1% 0,3%
208 208 |010006 ISTITUTO SS. TRINITA - BORGOMANERO 8.878.000,00 100%| 0,1% 0,1% 0,1% 0,1% 96% 07% 81,2% 81% 00% 00% 00% 0,1%
208 905 010905 OSP. MAGGIORE DELLA CARITA' 27.213.000,00 100%| 0,3% 02% 08% 0,1% 10,7%  4,9% 74,6% 66% 01% 00% 01% 1,5%
209 209 |010005 OSPEDALE SAN BIAGIO 31.459.000,00 100%| 02% 0,1% 01% 00% 04% 01% 24% 96,1% 00% 00% 00% 04%
210 210 |010124 OSPEDALE DI MONDOVI e CEVA 19.107.000,00 100%, 0,9% 05% 02% 05% 00% 00% 00% 00% 955% 22% 02% 0,1%
210 210 |010126 OSPEDALE DI SAVIGLIANO, SALUZZO e FOSSANO 29.915.000,00 100%| 0,9% 3,2% 02% 3,0% 01% 00% 00% 00% 867% 55% 02% 01%
210 906 010906 AZ. OSPEDAL. S. CROCE E CARLE 22.967.000,00 100%| 0,6% 1,4% 02% 06% 00% 00% 00% 00% 880% 87% 03% 02%
211 211 |010038 OSPEDALE MICHELE FERRERO E PIETRO FERRERO - INDUS 27.309.500,00 100%| 1,6% 1,4% 03% 1,0% 01% 00% 00% 00% 35% 877% 33% 12%
212 212 010008 PRESIDIO OSP. CARDINAL G. MASSAIA e VALLE BELBO 22.098.500,00 100%| 2,0% 07% 05% 18% 01% 01% 01% 03% 03% 3,6% 87,0% 3,5%
213 213 |010026 OSPEDALE SANTO SPIRITO CASALE 79.709.000,00 100%| 1,2% 0,7% 07% 03% 09% 01% 04% 00% 01% 03% 28% 926%
213 1907 010907 OSP.CIVILE SS.ANTONIO E BIAGIO 34.064.500,00 100%| 04% 04% 04% 083% 17% 14% 16% 19% 04% 10% 94% 81,1%
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