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Bollettino ufficiale della Regione Puglia n. 61 del 14/05/2014

DELIBERAZIONE DELLA GIUNTA REGIONALE 17 aprile 2014, n. 751

Documento Economico Finanziario del Servizio Sanitario Regionale. Ripartizione definitiva anno 2013.

L’Assessore al Welfare Elena Gentile,sulla base dell’istruttoria predisposta dal Dirigente dell’Ufficio
Gestione Risorse Economiche e Finanziarie confermata dal Dirigente del Servizio Gestione Accentrata
Finanza Sanitaria Regionale riferisce quanto segue:

Nelle more dell'intesa in sede di Conferenza Stato Regioni del riparto nazionale delle risorse del FSN
2013 ed in considerazione delle disposizioni contenute nell’art. 15, comma 22 del D.L. 95/2012
convertito con L. 135/2012 e nel comma 132 della L. 228/2012 (Finanziaria 2013) e stato iscritto nella
LEGGE REGIONALE 28 dicembre 2012, n. 46 “Bilancio di previsione per I'esercizio finanziario 2013 e
bilancio pluriennale 2013-2016 della Regione Puglia” 'importo complessivo di 6.594.044.162,00 quale
importo corrispondente alla quota di Fondo Sanitario Regionale per 'anno 2013 .

Con la legge regionale 7 agosto 2013, n. 26 “Assestamento e prima variazione al bilancio di previsione
per I'esercizio finanziario 2013”, art. 18 sono stati previste risorse aggiuntive regionali destinate al SSR
pari a 32.100.000,00 min sul capitolo di n.i. 721073 del bilancio 2013;

Con deliberazione di G.R. n. 2582/2013 e stato approvato il “Documento di indirizzo economico
funzionale del Servizio Sanitario Regionale Ripartizione provvisoria 2013 quantificando il fabbisogno in
6.806.202.409,00, al lordo dello shilancio di mobilita interregionale pari ad euro 180.058.247,
determinato sulla base di quanto iscritto nel bilancio di previsione per I'e.f.2013, ex LR 45/2012, e
tenendo conto del riparto della mobilita interregionale approvata nella Conferenza delle regioni e PP.AA.
del 5 dicembre 2013 oltre risorse vincolate ex art. 1, commi 34 e 34 bis della L. 662/96 per la
realizzazione degli obiettivi di carattere prioritario e di rilievo nazionale per I'anno 2013, definite sulla
base delle ultime Intese CSR o Delibere CIPE ed iscritte in bilancio con DGR 2565/2013;

In data 20 febbraio 2014 é intervenuta I'Intesa Conferenza Stato Regioni n. 29 avente ad oggetto |l
riparto delle risorse finanziarie per 'anno 2013 del SSN, che riporta il riparto delle fonti di finanziamento
dei LEA, livelli essenziali di assistenza, comprensiva della quota finalizzata, per ciascuna Regione e
Provincia Autonoma, che, per la Puglia, al netto dei ricavi ed entrate proprie convenzionali delle aziende
sanitarie pari ad euro 113.350.898,00, & determinato in complessivi euro 6.830.088.579,00 cosi distinti:

IRAP Addizionale Integrazione ex Totale
IRPEF D.Lgs.vo 56/2000 risorse

926.126.430 415.3281.000 5.488.581.149 6.830.088.579




In data 20 febbraio 2014 e inoltre intervenuta l'intesa CSR 15 del 20 febbraio 2014, sullo schema di
decreto interministeriale, su proposta del Ministero della Salute di concerto con il MEF, in attuazione
dell’art. 1, comma 234, della Legge 147/2013 di ripartizione delle quote premiali 2012 e 2013 che
assegna alla Puglia la somma di € 15.035.437,00;

Con provvedimento dirigenziale del Servizio Gestione Accentrata Finanza Sanitaria Regionale 20 del 2
aprile 2014 si e disposto I'impegno al capitolo 741090 del bilancio 2014, previo prelievo dal fondo delle
economie vincolate anno 2013, del maggiore importo relativo al riparto definitivo del FSR 2013 (€
46.896.691,00) oltre la quota premiale (€ 15.035.437,00) per complessivi € 61.932.128,00;

A sequito di nuove disposizioni del Ministero della Salute, concernenti gli importi aggiornati del FSR
vincolato, il Servizio GFS, con nota prot. n. AOO_168/000204 del 14 Marzo 2014 inviata al dirigente
Servizio Bilancio e Ragioneria, ha chiesto di variare la consistenza dei residui attivi e delle
corrispondenti economie vincolate iscritti sui capitoli di entrata e spesa del FSR vincolato 2013, giusta
DGR 2565/2013 e con provvedimento dirigenziale n. 17 del 2 aprile 2014 ha provveduto all'impegno
delle risorse relative al FSR vincolato per complessivi € 137.681.226,30 oltre ad € 10.000.000,00 relativi
al Piano Straordinario in favore del territorio della provincia di Taranto, art.3 co.3 della L.231/2012;

Con provvedimento dirigenziale n.19 del 2 febbraio 2014 il Servizio GFS ha inoltre disposto I'impegno
delle somme incassate a titolo di Pay Back nell’e.f. 2013 pari ad € 45.618.499,33;

Per quanto sopra esposto con il presente provvedimento si procede alla ripartizione economica delle
risorse del FSR indistinto per complessivi euro 6.845.124.016,00, al lordo dello sbilancio di mobilita
interregionale, oltre alle risorse del FSR vincolato per 'anno 2013 pari a complessivi € 137.681.226,30
(inclusi finanziamenti per Superamento OPG), oltre ad € 10.000.000,00 (Piano Straordinario in favore
del territorio della provincia di Taranto, art.3 co.3 della L.231/2012 impegnate con AD 17 del 2 aprile
2014; al PayBack 2013 pari ad euro € 45.618.499,33, impegnate al capitolo di spesa 771098/2014 con
AD 19 del 2 aprile 2014 ed alle risorse aggiuntive pari ad € 52.920.000,00 (Capitoli 721073 e 732030);

Per quanto riguarda la mobilita sanitaria interregionale gli importi sono stati aggiornati al 2012 al fine di
determinare I'importo della differenza ex art. 29 D.Lgs. N. 118/2011,

Si dispone inoltre:

Per quanto non espressamente previsto nel presente provvedimento di confermare le disposizioni
generali riportate nella DGR 2582/2013;

Di confermare le disposizioni della DGR 2582/2013 per quanto riguarda i progetti e gli obiettivi prioritari
per il SSR, ex art. 10 della LR 38/94, cui si rinvia per la parte procedimentale alle singole specifiche
determine attuative, che, nelle more dell’approvazione del DIEF 2014, i Servizi competenti sono
autorizzati ad assumere i relativi impegni di spesa a fronte dello stanziamento del capitolo 741090/2014
come dettagliatamente riportato nell’allegata Tabella “L” colonna “Budget 2014” al fine di dare avvio e/o
assicurare la prosecuzione delle corrispondenti attivita,;

Di procedere alla rettifica dell’errore materiale contenuto negli Accordi contrattuali riferiti agli anni
2013/2014/2015, sottoscritti il 9 ottobre u.s. con 'RCCS privato “Casa Sollievo della Sofferenza”, 'EE
“Miulli” di Acquaviva e I' EE “Panico” di Tricase, approvati con DGR 2582/2013, in particolare all'art.4 dei
contratti “Corrispettivo”, nel senso che le prestazioni rese nei confronti dei pazienti stranieri ENI e STP
non sono ricomprese nel Tetto di Spesa previsto per i cittadini residenti in Puglia;

Di precisare che gli importi per il Programma di riconversione di cui alla colonna B della Tabella C
allegata corrispondono al budget 2013 per il quale le ASL territorialmente competenti procederanno alla
verifica dei costi e le eventuali economie incrementeranno le assegnazioni delle ASL territorialmente
competenti;

Di precisare che gli importi previsti a budget per l'attivita del’'IMA.SCA. ammontano ad euro 11 min di
6,8 min di euro a valere sul Capitolo 721073/2013 e 4,2 min di euro a valere sul capitolo 741090/2013;
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Di precisare che le somme riferite al Finanziamento Vincolato FSN “Extra comunitari” sono state ripartite
seguendo i criteri di riparto delle somme tra le Regioni che prevedono un riparto sulla base dei ricoveri
effettuati a STP per MDC 14 e sul numero degli STP intercettati. | dati per il riparto sono stati estrapolati
da Edotto Gestione ricoveri per quanto attiene ai ricoveri effettuati e da Sistema TS per quanto attiene il
numero di STP intercettati;

Di dare atto che la colonna dei “contributi di esercizio” per le Aziende Sanitarie Locali e le Aziende
Ospedaliero-Universitario e per gli IRCCS pubblici tiene conto dei ricavi e dei costi di esercizio rilevati in
sede di predisposizione del Conto Economico 2013 al fine della chiusura in equilibrio dei Bilanci di
Esercizio 2013;

Di disporre che le risorse di cui al capitolo 771135 del Bilancio di Previsione 2014 sono destinate alla
copertura dei costi 2013 anticipati per conto dello Stato relativi alla Legge 210/92 “Indennizzo a favore
dei soggetti danneggiati da complicanze di tipo irreversibile a causa di vaccinazioni obbligatorie,
trasfusioni e somministrazione di emoderivati”, all’accantonamento delle risorse necessarie
all'implementazione di un Sistema di Enterprise Resource Planning (ERP) contabile sanitario ed
all'accantonamento per rischi aziendali ai sensi della lettera g) dell’art. 29 del D.Lgs 118/2011.

Per le motivazioni innanzi riportate, si propone:
- di approvare il Documento Economico Finanziario del Servizio Sanitario Regionale, ripartizione
definitiva anno 2013, allegato al presente provvedimento per formarne parte integrante e sostanziale;

VISTA la legge regionale di approvazione del Bilancio di previsione per I'esercizio finanziario 2014 e
pluriennale 2014 -2016, n.46 del 30.12.2013;

Il presente provvedimento rientra nella specifica competenza della Giunta Regionale ai sensi dell’art. 4,
comma 4, lett. k) della L.R. n. 7/1997

Copertura finanziaria ai sensi della legge regionale n. 28/2001 e s.m.i.

La copertura finanziaria della spesa derivante dal presente provvedimento pari a complessivi euro
6.898.525.457 risulta per € 6.807.771.172 gia garantita dalla DGR 2582/2013.

Le maggiori somme pari a complessivi euro 90.754.285 corrispondono a:

- € 46.896.691,00 (saldo riparto definitivo del FSR 2013 Intesa CSR 29/2014)

- € 15.035.437,00 (quota premiale in attuazione dell’art. 1, comma 234, della L. 147/2013 Intesa CSR
15/2014), € 10.000.000,00 (Piano Straordinario in favore del territorio della provincia di Taranto, art. 3
co. 3 della L.231/2012); € 4.203.658 maggiore importo FSR 2013 vincolato,

- € 14.618.499 maggiore importo pay back (€ 30.000.000,00 gia ripartiti con DGR 2582/2013) gia
impegnate con Atti Dirigenziali del Servizio GFS nn. 17-19-20 del 2 aprile 2014.

L'Assessore relatore sulla base delle risultanze istruttorie come innanzi illustrate propone alla Giunta
I'adozione del conseguente atto finale.

LA GIUNTA

Udita e fatta propria la relazione dell’Assessore proponente;

Vista la sottoscrizione posta in calce al presente provvedimento dai Dirigenti dei Servizi dell’ Assessorato
alle Politiche per la Salute e del direttore dell’Area Politiche per la Promozione della Salute delle

Persone e delle Pari Opportunita

A voti unanimi espressi dai presenti;



DELIBERA

1. Di fare propria la relazione dell’Assessore al Welfare che qui si intende integralmente riportata e
trascritta;

2. Di approvare il Documento Economico Finanziario del Servizio Sanitario Regionale, ripartizione
definitiva anno 2013, allegato al presente provvedimento per formarne parte integrante e sostanziale;

3. Di confermare quanto non espressamente previsto nel presente provvedimento le disposizioni
generali riportate nella DGR 2582/2013;

4. Di confermare le disposizioni della DGR 2582/2013 per quanto riguarda i progetti e gli obiettivi
prioritari per il SSR, ex art. 10 della LR 38/94, cui si rinvia per la parte procedimentale alle singole
specifiche determine attuative, che, nelle more dell’approvazione del DIEF 2014, i Servizi competenti
sono autorizzati ad assumere i relativi impegni di spesa a fronte dello stanziamento del capitolo
741090/2014 come dettagliatamente riportato nell'allegata Tabella “L” colonna “Budget 2014” al fine di
dare avvio e/o assicurare la prosecuzione delle corrispondenti attivita;

5. Di procedere alla rettifica dell’errore materiale contenuto negli Accordi contrattuali riferiti agli anni
2013/2014/2015, sottoscritti il 9 ottobre u.s. con 'RCCS privato “Casa Sollievo della Sofferenza”, 'EE
“Miulli” di Acquaviva e I' EE “Panico” di Tricase, approvati con DGR 2582/2013, in particolare all'art.4 dei
contratti “Corrispettivo”, nel senso che le prestazioni rese nei confronti dei pazienti stranieri ENI e STP
non sono ricomprese nel Tetto di Spesa previsto per i cittadini residenti in Puglia;

6. Di precisare che gli importi per il Programma di riconversione di cui alla colonna B della Tabella C
allegata corrispondono al budget 2013 per il quale le ASL territorialmente competenti procederanno alla
verifica dei costi e le eventuali economie incrementeranno le assegnazioni delle aziende sanitarie locali
territorialmente competenti;

7. Di precisare che le somme riferite al Finanziamento Vincolato FSN “Extra comunitari” sono state
ripartite seguendo i criteri di riparto delle somme tra le Regioni che prevedono un riparto sulla base dei
ricoveri effettuati a STP per MDC 14 e sul numero degli STP intercettati. | dati per il riparto sono stati
estrapolati da Edotto - Gestione ricoveri per quanto attiene ai ricoveri effettuati e da Sistema TS per
guanto attiene il numero di STP intercettati;

8. Di precisare che gli importi previsti a budget per I'attivita del'IMA.SCA. ammontano ad euro 11 min di
6,8 min di euro a valere sul Capitolo 721073/2013 e 4,2 min di euro a valere sul capitolo 741090/2013;

9. Di dare atto che la colonna dei “contributi di esercizio” per le Aziende Sanitarie Locali e le Aziende
Ospedaliero-Universitario e per gli IRCCS pubblici tiene conto dei ricavi e dei costi di esercizio rilevati in
sede di predisposizione del Conto Economico 2013 al fine della chiusura in equilibrio dei Bilanci di
Esercizio 2013;

10. Di disporre che le risorse di cui al capitolo 771135 del Bilancio di Previsione 2014 sono destinate alla
copertura dei costi 2013 anticipati per conto dello Stato relativi alla Legge 210/92 “Indennizzo a favore
dei soggetti danneggiati da complicanze di tipo irreversibile a causa di vaccinazioni obbligatorie,
trasfusioni e somministrazione di emoderivati’, al’laccantonamento delle risorse necessarie
allimplementazione di un Sistema di Enterprise Resource Planning (ERP) contabile sanitario ed
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all’accantonamento per rischi aziendali ai sensi della lettera g) dell’art. 29 del D.Lgs 118/2011;

11. Di confermare le anticipazioni finanziarie 2014 cosi come determinate dalla DGR 2582/2013;
12. Di disporre la pubblicazione del presente provvedimento sul sito ufficiale della Regione Puglia;
13. Di pubblicare la presente deliberazione sul Bollettino Ufficiale della Regione Puglia.

Il Segretario della Giunta Il Presidente della Giunta
Avv. Davide F. Pellegrino Dott. Nichi Vendola



