
REGIONE PIEMONTE BU17 28/04/2016 

 
Deliberazione della Giunta Regionale 11 aprile 2016, n. 35-3152 
Rimodulazione delle risorse c/esercizio 2015 e riparto delle risorse provvisorie c/esercizio 2016 
assegnate agli Enti del SSR ai fini degli obiettivi economico-finanziari. Adempimenti di cui 
all'art. 20, comma 2, lettera a, e applicazione dell'art.30 del Decreto Legislativo 118/2011. 
 
A relazione dell'Assessore Saitta: 
 
Visto lo Statuto della Regione Piemonte; 
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 D.G.R. n. 25 - 699 del 30/12/2013 e la D.G.R. n. 24 - 1419 dell'11/05/2015 concernente 
l’approvazione dei Programmi Operativi per il triennio 2013-2015 finalizzati a rafforzare l’azione di 
controllo della spesa sanitaria recependo altresì le criticità e le valutazioni emerse in sede di tavolo 
ministeriale di verifica sull’attuazione del Piano medesimo;  
 
vista la D.G.R. n. 12-2021 del 5/08/2015 avente ad oggetto “Art. 3 bis, commi 5 ss. d. lgs. n. 
502/1992 e s.m.i.. Assegnazione obiettivi economico-gestionali, di  salute  e  di  funzionamento  dei  
servizi  ai  direttori  generali  delle  aziende  sanitarie  regionali finalizzati al riconoscimento del 
trattamento economico integrativo per l'anno 2015”; 
 
vista la D.G.R. n. 34-2054 del 01/09/2015 avente ad oggetto “Presa d'atto delle disponibilità 
finanziarie provvisorie di parte corrente per il Servizio sanitario regionale relative all’esercizio 
2015 e determinazione delle risorse da assegnare agli Enti del SSR ai fini degli obiettivi 
economico-finanziari per l’anno 2015”; 
 
precisato che per Enti del SSR ci si riferisce alla Gestione Sanitaria Accentrata (di seguito GSA) ed 
alle Aziende sanitarie del SSR (di seguito ASR), ovvero alle Aziende sanitarie locali e alle Aziende 
ospedaliere pubbliche, rientranti nel perimetro di consolidamento del S.S.R.; 
 
considerato che le risorse sanitarie c/esercizio relative al riparto del FSN dell’anno 2015 sono stati 
assegnati alla Regione Piemonte con i seguenti atti nazionali:  
Rep. Atti n. 234/CSR del 23.12.2015 (Realizzazione degli obiettivi di carattere prioritario e di 
rilievo nazionale per l’anno 2015); 
Rep. Atti n. 235/CSR del 23.12.2015 (Ripartizione forme premiali per l’anno 2015); 
Rep. Atti n. 236/CSR del 23.12.2015 (Realizzazione degli obiettivi del Piano Nazionale per 
l’anno 2015); 
Rep. Atti n. 237/CSR del 23.12.2015 (Riparto tra le Regioni delle disponibilità finanziarie per il 
Servizio sanitario nazionale per l’anno 2015); 
Rep. Atti n. 15/CU dell’11.02.2016 (Riparto per l’anno 2015 ai fini dell’esercizio delle funzioni 
sanitarie afferenti alla medicina penitenziaria); 
Rep. Atti n. 16/CU dell’11.02.2016 (Riparto tra le Regioni per l’anno 2015 delle quote vincolate 
OPG); 
Rep. Atti n. 19/CSR del 11.02.2016 (Esclusività del rapporto del personale dirigente del ruolo 
sanitario a valere sul Fondo sanitario nazionale per l’anno 2015); 
Rep. Atti n. 27/CSR del 11.02.2016 (Finanziamento delle borse di studio di medicina generale, 
3° annualità del triennio 2013-2016, 2° annualità del triennio 2014-2017 e 1° annualità del triennio 
2015-2018 a valere sul Fondo sanitario nazionale per l’anno 2015); 



Rep. Atti n. 230/CSR del 17.12.2015 (Finanziamento per l’assistenza prestata ai cittadini 
stranieri presenti sul territorio nazionale non in regola con le norme relative all’ingresso e al 
soggiorno - Anno 2014). Ultimo atto formale disponibile utilizzato dai Ministeri competenti per 
stimare la quota di assegnazione di competenza delle Regioni per l’esercizio 2015. 
Note Ministero della Salute prot. n. 10379 del 21.04.2015 e prot. n. 23777 del 18.08.2015 (Quote 
a valere sul Fondo Sanitario nazionale 2015 per indennità di abbattimento); 
Note brevi trasmesse dal Ministero della Salute al Coordinamento Tecnico Commissione Salute 
in materia di stanziamento delle risorse 2015 (note brevi del 21 dicembre 2015, note brevi del 4 e 
10 febbraio 2016). 
 
Preso atto che rispetto alla D.G.R. n. 34-2054 del 01/09/2015, per ciascuna delle tipologie di 
finanziamento sanitario regionale, sono intervenuti i seguenti aggiornamenti 
 
 
IMPORTO IN € RISORSE 

PROVVISORIE 
(D.G.R. n. 34-2054 
del 01/09/2015) 

RISORSE 
DEFINITIVE 

Delta 

TIPOLOGIA FINANZIAMENTO 
SANITARIO REGIONALE  

A B C=B-A 

FSR indistinto ante saldo di mobilità 
extraregionale e internazionale 

7.671.473.618 7.788.161.609 116.687.991

Quote premiali 115.648.000 4.044.736 -111.603.264
Contributo gioco d'azzardo  3.718.543 3.718.543
Risorse FSN confluite dall'anno 2015 nel 
quota indistinta da quota vincolata - L. 
190/2014 art. 1, comma 560 

13.976.924   -13.976.924

AIDS (L 135/90) 3.659.612   -3.659.612
Hanseniani (L 31/86) 264.795   -264.795
Fibrosi cistica Ass.za e ricerca (L 
362/98) 

355.809   -355.809

Emersione extracomunitari – Lavoro 
stranieri (L 102/09)  

9.696.708   -9.696.708

A) SubTotale FSR INDISTINTO 7.801.098.542 7.795.924.888 -5.173.654
Borse di Studio Mg (L 109/88) 3.626.965 4.047.099 420.134
Extracomunitari irregolari (L 40/98) 1.702.265 1.644.479 -57.786
Medicina Penitenziaria (D.Lgs 230/99) 853.000 853.000 0
Fondo per l'esclusività (L 488/99) 2.785.887 2.776.132 -9.755
Progetti di PSN - (L 662/96) 84.053.599 72.628.704 -11.424.895
Progetti di PSN finalizzati al rimborso dei 
medicinali innovativi - Epatite (L 662/96) 

31.966.960 23.291.520 -8.675.440

Medicina Penitenziaria rideterminato dopo 
legge stabilità 2014 (L 244/07) 

9.882.248 9.791.324 -90.924

OPG rideterminato dopo legge n. 81/2014 
(L.9/2012) 

3.387.151 3.581.505 194.354

Veterinaria - Ind. Abbattimento  242.944 242.944
B) SubTotale FSR VINCOLATO 138.258.075 118.856.707 -19.401.368



IMPORTO IN € RISORSE 
PROVVISORIE 
(D.G.R. n. 34-2054 
del 01/09/2015) 

RISORSE 
DEFINITIVE 

Delta 

TIPOLOGIA FINANZIAMENTO 
SANITARIO REGIONALE  

A B C=B-A 

TOTALE FINANZIAMENTO 
SANITARIO REGIONALE ANTE 
MOBILITA’ EXTRAREGIONALE E 
INTERNAZIONALE (A+B) 

7.939.356.618 7.914.781.595 -24.575.022

Saldo di mobilità extraregionale -57.159.267 -57.231.445 -72.178
Saldo di mobilità internazionale -7.755.716   7.755.716
Saldo di mobilità extraregionale - epatite *  -3.506.437 -3.506.437
C) SubTotale SALDO DI MOBILITA 
SANITARIA  IN COMPENSAZIONE 

-64.914.983 -60.737.881 4.177.102

TOTALE FINANZIAMENTO 
SANITARIO REGIONALE POST 
MOBILITA’ EXTRAREGIONALE E 
INTERNAZIONALE (A+B+C) 

7.874.441.635 7.854.043.714 -20.397.921

* Il saldo è pari agli importi della comunicazione AIFA del 25 gennaio 2016 trasmessa dai Ministeri 
competenti, e non include i rapporti di credito/debito verso le Regioni in cui vige il meccanismo di 
fatturazione diretta (Valle d’Aosta, Friuli Venezia Giulia, Sardegna e PP.A.A di Trento e di 
Bolzano). Per quest’ultimi importi si ricorda che la contabilizzazione deve essere assicurata nei 
bilanci d’esercizio delle ASR. 
 
Dato atto che la quota delle risorse FSN relative alla Veterinaria - Ind. Abbattimento non deve 
essere assegnata agli Enti del SSR con il presente provvedimento in quanto l’importo pari a euro 
242.944,00 è stato rilevato nel bilancio d’esercizio della GSA e del Consolidato regionale (999) 
come di seguito riportato: 
 
Esercizio 2013: euro 17.284,89 rilevato nel conto di costo 3101081 e conto di ricavo 4500142 
Esercizio 2014: euro 225.658,96 rilevato nel conto di costo 3101081 e conto di ricavo 4500142 
Ritenuto di rilevare, al fine di assicurare una coerenza complessiva delle risorse che sono state 
assegnate alle ASR con i criteri riportati nella D.G.R. n. 34-2054 del 01/09/2015, la variazione degli 
aggiornamenti del FSR 2015 pari complessivamente a € -20.640.865,00 (ovvero              20.397.921 
+ 242.944 relativo alle risorse delle veterinaria – ind. Abbattimento) nell’ambito delle risorse 
c/esercizio assegnate alla GSA; 
 
preso atto delle Determinazioni Dirigenziali del Settore A1402A – Assistenza Sanitaria e socio-
sanitaria territoriale della Direzione regionale sanità n. 811, 812, 813, 814 del 10.12.2015 che 
rilevano la minore spesa delle ASR rispetto alle risorse provvisorie finalizzate al processo di 
riordino del Servizio di Emergenza Territoriale 118; 
 
ritenuto di ripartire alle ASR, in attuazione degli atti regionali vigenti, quota parte delle risorse 
assegnate provvisoriamente ai sensi della D.G.R. n. 34-2054 del 01/09/2015 alla GSA relative al: 
 
rimborso in quota parte dei medicinali innovativi – Epatite, cosi come ribadito con nota prot. 
10997/A14000 del 04 giugno 2015 e s.m.i.; 
contributo gioco d’azzardo, cosi come previsto al comma 133 della legge di stabilità 2015; 



contributo finalizzato alla copertura della maggiore spesa indotta nel 2015 dalla DD n. 178-
A14050 del 23.03.2015 rispetto alle percentuali di sconto applicate in media tra le ASR negli anni 
2014 e ante (circa il 50%). A riguardo, si precisa che dall’esercizio 2016 i criteri di valorizzazione 
degli scambi interni tra gli HUB e gli Spoke  delle prestazioni di laboratorio sono disciplinati dalla 
DGR n. 50-2484 del 23 novembre 2015; 
contributo alle ASL finalizzato alla copertura della maggiore spesa rilevata nei conti del saldo di 
mobilità extraregionale 2015 rispetto al consuntivo 2014. 
Preso atto che nel periodo dal 15 dicembre 2015 al 31 dicembre 2015 non si è rilevata la necessità 
da parte delle ASR di avviare significativi interventi finalizzati a rispondere in modo appropriato ed 
efficiente alle necessità sanitarie relative alla stagione invernale, tali da giustificare un 
finanziamento finalizzato cosi come disposto dalla D.G.R. n. 43-2578 del 9 Dicembre 2015;  
ritenuto per le motivazioni di cui al punto precedente di riassegnare le risorse vincolate a valere 
sulla quota indistinta di FSR 2015, pari complessivamente a euro 1.140.000 alla GSA al fine di 
rendere gli importi disponibili alla copertura del disavanzo economico 2015 delle Aziende del SSR 
che rientrano nel perimetro di consolidamento del SSR; 
visto il Documento n. 1 relativo alla casistica applicativa del D.Lgs 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 
l’altro dispone che “[…] Almeno per gli investimenti più significativi, anzi, potrebbe essere già la 
Regione, all’atto delle assegnazioni, ad esplicitare la destinazione a investimento di quote di 
contributi di parte corrente […]”; 
ritenuto di assegnare quota parte delle risorse relative al finanziamento sanitario regionale assegnate 
alla GSA ai sensi della D.G.R. n. 34-2054 del 01/09/2015, pari a euro 11.992.550,57, al 
finanziamento dei grandi investimenti sanitari di rilevanza regionale improcrastinabili, cosi come 
richiesto con nota 7814 del 06/04/2016 dal settore A1405A – Logistica, Edilizia e Sistemi 
informativi per le seguenti aziende: 
 
o ASL CN2: €. 9.642.550,57 relativo alle varianti richieste dall’ASL con nota prot. 18696 del 
1/04/2016 per l’opera edilizia del Nuovo Ospedale ALBA-BRA integrativi delle coperture previste 
dalla DCR n. 10-20273 del 28/06/2005 e DGR 21-7098 del 10/02/2014. L’utilizzo dell’importo da 
parte dell’ASL CN2 è subordinato, tuttavia, alla predisposizione dei necessari atti previsti dalla 
normativa vigente da parte del settore regionale “A1405A – Logistica, Edilizia e Sistemi 
informativi”. 
 
o AO S. Luigi: €. 2.350.000,00 relativo all’acquisto di attrezzature ed arredi richiesti dall’AO con 
nota prot. 5903 del 4/04/2016 per assicurare la funzionalità del D.E.A./P.S. L’utilizzo dell’importo 
da parte dell’AO S. Luigi è subordinato, tuttavia, alla predisposizione dei necessari atti previsti 
dalla normativa vigente da parte del settore regionale “A1405A – Logistica, Edilizia e Sistemi 
informativi”. 
 
Preso atto che rispetto alla D.G.R. n. 34-2054 del 01/09/2015, per le Entrate da Payback, sono 
intervenuti i seguenti aggiornamenti: 



 
 
IMPORTO IN € RISORSE 

PROVVISORIE
(D.G.R. n. 34-
2054 del 
01/09/2015) 

RISORSE 
DEFINITIVE 

Delta 

TIPOLOGIA FINANZIAMENTO ENTRATE 
DA PAYBACK 

A B C=B-A 

Entrate da Pay Back relative al rimborso dei 
medicinali innovativi – Epatite - DD n. 913 del 
30/12/2015 

 160.409 160.409

Altre Entrate da Pay Back, - DD n. 913 del 
30/12/2015 

32.000.000 37.904.171 5.904.171

Entrate da Pay Back derivanti dalle procedure di 
ripiano dello sfondamento del tetto della spesa 
farmaceutica territoriale ed ospedaliera degli anni 
2013 - DL n. 179/2015 (90% dell'importo non 
incassato), -  DD n. 912 del 30/12/2015 e DD n. 
122 del 02/03/2016 

 28.426.838 28.426.838

Entrate da Pay Back derivanti dalle procedure di 
ripiano dello sfondamento del tetto della spesa 
farmaceutica territoriale ed ospedaliera degli anni 
2014 - DL n.179/2015 
(90% dell'importo non incassato), -  DD n. 912 
del 30/12/2015 

 40.410.889 40.410.889

TOTALE FINANZIAMENTO ENTRATE DA 
PAYBACK 

32.000.000 106.902.307 74.902.307

 
 
Ritenuto di assegnare agli Enti del SSR la variazione degli aggiornamenti delle Entrate da Payback 
2015 pari complessivamente a € +74.902.307,00 come di seguito riportato: 
 
euro 160.409,00 da ripartire agli Enti del SSR in proporzione alla spesa netta osservata per 
l’acquisto dei farmaci innovativi relativi alle terapie di cura dell’epatite C; 
euro 40.410.889,00 da ripartire in proporzione alla produzione sanitaria relativa alle attività di 
ricovero e di prestazioni ambulatoriali erogate nel 2015 da ciascuna struttura pubblica che rientra 
nel perimetro di consolidamento (Enti del SSR), e comunque non oltre la misura necessaria al 
conseguimento dell’equilibrio economico-finanziario 2015; 
euro 34.331.009,00 da ripartire alle ASL in proporzione alla popolazione pesata con i criteri 
OSMED per fascie di età, e comunque non oltre la misura necessaria al conseguimento 
dell’equilibrio economico-finanziario 2015. 
 
Preso atto che con DD n. 810-A1402A del 10.12.2015  è stato assegnato alle ASR il contributo 
regionale extra FSR finalizzato alla copertura della L. 210/92 e degli arretrati relativi alla 
rivalutazione per l’indennità integrativa speciale, pari complessivamente a € 5.784.825,41; 
 
preso atto che con DD n. 126-A1402A del 04.03.2016  è stato assegnato alle ASR l’ulteriore 
contributo regionale extra FSR finalizzato alla copertura della L. 210/92 e degli arretrati relativi alla 
rivalutazione per l’indennità integrativa speciale, pari complessivamente a € 7.500.000,00; 



 
preso atto che con DD n. 926-A1407A del 30.12.2015 è stato assegnato alle ASR il contributo 
regionale extra FSR finalizzato alla copertura delle rate per disavanzo sanità - anno 2000, pari 
complessivamente a € 17.786.630,79; 
 
preso atto che con DD n. 925-A1407A del 30.12.2015  è stato assegnato alle ASR il contributo 
regionale extra FSR finalizzato alla copertura delle spese per prestazioni non sanitarie 2015 relativi 
ad interventi e servizi destinati a soggetti in condizione di specifiche fragilità sociali, pari 
complessivamente a € 54.290.572,00; 
 
preso atto che con DD n. 1038 del 17/12/2015 della Direzione Sociale è stato assegnato alle ASR il 
contributo regionale finalizzato per il sostegno domiciliare agli assistiti affetti da SLA, pari 
complessivamente a € 3.600.000,00; 
 
preso atto che con nota prot. 5382/A1407A del 2 marzo 2016 è stata richiesta nel bilancio regionale 
di previsione 2016 l’iscrizione del contributo statale assegnato dal Ministero della Salute in 
applicazione di quanto disposto dall’art. 1, comma 593, della legge 23 dicembre 2014 n.190 (legge 
di stabilità 2015) per il rimborso dei farmaci innovativi, pari complessivamente a  
€ 5.244.529,24; 
 
ritenuto, di assegnare agli Enti del SSR il contributo statale di cui al punto precedente in 
proporzione alla spesa netta osservata per l’acquisto dei farmaci innovativi relativi alle terapie di 
cura dell’epatite C; 
 
vista la metodologia di riparto riepilogata nell’allegato tecnico A) “Criteri di assegnazione delle 
risorse c/esercizio”; 
 
visto l’articolo 20, comma 2, lettera a) del Decreto Legislativo 118/2011 e smi; 
 
vista la Legge regionale 18 gennaio 1995, n. 8 avente ad oggetto ”Finanziamenti, gestione 
patrimoniale ed economico finanziaria delle Unità 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”; 
 
preso atto che le risorse c/esercizio definitive 2015 richiamate nel presente provvedimento sono 
state accertate ed impegnate nei capitoli finanziari del bilancio regionale come di seguito riportato:  
 

Tipologia di Finanziamento 

Anno di 
riferimento 
del Bilancio 
Regionale 

Capitolo di CoFi
Capitolo di 
Entrata/Uscita 

Importo in Euro 

 

FSR INDISTINTO 2015

109653; 131900; 
134996; 142189; 
142684; 156983; 
157318; 157373; 
157813; 162523; 
162634; 166704; 
168049; 189283

U 7.738.693.444  

FSR VINCOLATO 2015 129155; 160355 U 115.686.457  
MOBILITA’ SANITARIA IN COMPENSAZIONE
EXTRA-REGIONE 

2015 16577 E -211.160.359  



Tipologia di Finanziamento 

Anno di 
riferimento 
del Bilancio 
Regionale 

Capitolo di CoFi
Capitolo di 
Entrata/Uscita 

Importo in Euro 

 
MOBILITA SANITARIA IN COMPENSAZIONE 
EXTRA-REGIONE 

2015 144170 U 268.391.803  

FINANZIAMENTO SANITARIO REGIONALE 
AL NETTO DELLA MOBILITA’ SANITARIA 
EXTRAREGIONALE E INTERNAZIONALE  

    7.854.379.901 A 

ENTRATE DA PAYBACK 2015 157378; 156996 U 106.902.307  
CONTRIBUTO STATALE PER RIMBORSO 
FARMACI INNOVATIVI 

  U  

CONTRIBUTI REGIONALI A COPERTURA 
DELLE RATE DI MUTUO RELATIVE 
DISAVANZO 2000 

2015 157320 U 17.786.631  

CONTRIBUTI REGIONALI A COPERTURA L. 
210/92 

2015 157004 U 5.784.825  

CONTRIBUTI REGIONALI A COPERTURA L. 
210/92 

2016 156987 U 7.500.000  

CONTRIBUTI REGIONALI A COPERTURA 
DELLE SPESE NON SANITARIE 

2015 157098 U 52.500.000  

CONTRIBUTI REGIONALI A COPERTURA 
DELLE SPESE NON SANITARIE 

2016 157098 U 12.000.000  

Ulteriori impegni Extra FSR     202.473.763 B 

TOTALE IMPEGNATO NEI CAPITOLI 
FINANZIARI 

    8.056.853.664 C=A+B 

Impegni di competenza esercizio 2014 (quota parte 
dei contributi regionali a copertura delle spese non 
sanitarie) 

    10.209.428 D 

TOTALE IMPEGNATO NEI CAPITOLI 
FINANZIARI DI COMPETENZA ESERCIZIO 
2015 

    8.046.644.236 E=C-D 

FSR VINCOLATO ALLINEAMENTO 
CONTRIBUTO EPATITE 

U 4.456.378 F 

MOBILITA’ SANITARIA IN COMPENSAZIONE 
EXTRA-REGIONE – EPATITE 

E -401.778  

MOBILITA’ SANITARIA IN COMPENSAZIONE 
EXTRA-REGIONE – EPATITE 

Richiesta iscrizione nota prot. 
5382/A1407A del 2 marzo 
2016 

U 3.908.214  

Richiesta iscrizione nota prot. 
5963/A1407A del 9 marzo 
2016 

U 420.134

FSR VINCOLATO ALLINEAMENTO 
CONTRIBUTI VINCOLATI AD ATTI FORMALI 
DI ASSEGNAZIONE SSR DEL 2016 E 
RELATIVI ALLA COMPETENZA 2015 

Riduzione da applicare con 
DD a seguito 
dell’assegnazione della somma 
richiesta con nota 
prot. 5963/A1407A del 9 
marzo 2016  

U -211.113

 
G 
 
 
H 

TOTALE IMPORTI AL NETTO DELLA  
MOBILITA’ SANITARIA EXTRAREGIONALE 
IN COMPENSAZIONE 

      8.051.309.634
I=E+F+G+
H 

 
Preso atto che l’allineamento degli importi accertati e impegnati nei capitoli finanziari del bilancio 
regionale rispetto quanto riportato nella presente deliberazione è stato richiesto dal settore regionale 
competente della Direzione sanità con le seguenti note: 



Nota prot. 5382/A1407A del 2 marzo 2016: Bilancio di previsione 2016 - Richiesta iscrizione in 
entrata e spesa dei fondi statali e di mobilità attiva e passiva anno 2015 per il “Rimborso alle 
Regioni per l’acquisto di farmaci innovativi” di cui all’art. 1 comma 593 legge 190/2014 e Decreto 
Ministeriale della Salute del 9 ottobre 2015; 
 
Nota prot. 5963/A1407A del 9 marzo 2016: Richiesta di iscrizione in entrate e spesa dei 
maggiori fondi vincolati dell’anno 2015 destinate al finanziamento delle borse di studio mg (L 
109/88).  
 
Precisato che il settore regionale competente della Direzione sanità, a seguito dell'assegnazione da 
parte della Giunta Regionale della somma di euro 420.134,21 stanziata sul cap. 157324/2016 
procederà all'accertamento e impegno nel Bilancio 2016 e al riallineamento degli accertamenti ed 
impegni residui del FSR vincolato dell'esercizio 2015 applicando una riduzione complessiva pari a 
euro -211.113. Pertanto le somme a disposizione per il SSR sono pari complessivamente a euro 
209.021; 
 
visto quanto disposto dal titolo II del decreto legislativo 118/2011 e smi con particolare riferimento 
agli articoli 29 e 30 in materia di armonizzazione dei sistemi contabili e degli schemi di bilancio 
delle regioni; 
 
tenuto conto della valorizzazione dei flussi di mobilità relativi alle attività sanitaria disponibili per il 
consuntivo dell’esercizio 2015, che evidenziano degli scostamenti rispetto ai dati contabilizzati 
dalle Aziende del SSR nei conti economici al quarto trimestre 2015 trasmessi alla Regione 
attraverso l’applicativo informatico dedicato; 
 
ritenuto pertanto indispensabile rideterminare il riparto delle quote assegnate con la presente 
deliberazione, nella misura necessaria al conseguimento dell’equilibrio economico in base alle 
risultanze dei dati comunicati dalle aziende sanitarie nel quarto trimestre 2015 aggiornati dalla 
valorizzazione consuntiva dei flussi di attività sanitaria; la metodologia di rideterminazione delle 
quote è riportata nell’allegato tecnico A) “Criteri di assegnazione delle risorse c/esercizio” nella 
sezione Rideterminazione delle quote di riequilibrio programmato; 
 
ritenuto che le eccedenze di copertura rispetto alle risorse provvisorie finalizzate al processo di 
riordino del Servizio di Emergenza Territoriale 118, di cui alle Determinazioni Dirigenziali n. 811, 
812, 813, 814 del 10.12.2015, possono essere utilizzate dalle Aziende ai fini dell’equilibrio 
economico-finanziario del bilancio d’esercizio 2015; 
 
ritenuto inoltre necessario rideterminare il finanziamento destinato alla Gestione sanitaria 
Accentrata nella misura pari al differenziale tra le risorse 2015 disponibili per il SSR e le risorse 
assegnate alle ASR, vincolando integralmente l’eventuale risultato positivo di esercizio della GSA 
alla copertura del disavanzo economico delle Aziende del Servizio Sanitario Regionale, che ai sensi 
della normativa vigente verrà ripartito con successivo provvedimento alle Aziende sanitarie 
pubbliche rientranti nel perimetro di consolidamento del S.S.R.; 
 
precisato che gli Enti del SSR dovranno tenere conto, ai fini della predisposizione ed adozione del 
bilancio d’esercizio 2015, della presente rideterminazione del riparto, che modifica la D.G.R. n. 34-
2054 del 01/09/2015, e degli ulteriori atti regionali che assegnano ed impegnano nei capitoli 
finanziari del bilancio regionale 2015 contributi regionali Extra-FSR a favore degli Enti del SSR; 
 



ribadito che in applicazione delle disposizioni introdotte dal D.Lgs 118/2011 gli Enti del SSR 
dovranno provvedere ad accantonare le eventuali quote inutilizzate di contributi vincolati assegnati 
con il presente provvedimento; 
 
ribadito che l’obiettivo di efficientamento della spesa (costi e/o ricavi) ai fini dell’equilibrio 
economico-finanziario di ciascun Ente del SSR,  è pari alle seguenti percentuali, calcolate rispetto 
alla quota di riequilibrio programmata 2014 integrata dal risultato economico del Bilancio di 
esercizio 2014 e rideterminata per il differenziale di riparto rilevato nel 2015 per la spesa 
farmaceutica territoriale a seguito dell’applicazione dei pesi OSMED: 
20% per l’esercizio 2016;  
5% per l’esercizio 2015. 
 
Ritenuto di assegnare agli Enti del SSR per l’esercizio 2016 le risorse provvisorie relative al FSR ed 
alle Entrate da Payback applicando la metodologia di riparto riportata nell’allegato tecnico A) 
“Criteri di assegnazione delle risorse c/esercizio” nella sezione Riparto provvisorio 2016; 
 
ritenuto di definire per le attività sanitarie erogate direttamente dagli Enti del SSR coerentemente 
alla programmazione sanitaria regionale e nel rispetto dei vincoli di sostanziale pareggio di bilancio 
aziendale e regionale, ai sensi anche del D. Lgs 502/92 e smi e della L.R. n.8/95 e smi,  i seguenti 
volumi di produzione sanitaria attesa 2016: 
 
attività di ricovero (flusso SDO): i volumi di produzione sanitaria attesa sono riportati in allegato 
C) – tabella 2; 
 
prestazioni ambulatoriali (Flusso C): i volumi di produzione sanitaria attesa dovranno prevedere 
l’attuazione di azioni aziendali finalizzati a mitigare l’erogazione di prestazioni a potenziale rischio 
di inappropriatezza. In coerenza alla normativa nazionale vigente si prevede una riduzione dei 
volumi di produzione sanitaria pari all’1% dei volumi erogati nell’esercizio 2015;  
 
prestazioni di pronto soccorso (Flusso C2): i volumi di attiva sanitaria attesa sono pari ai volumi 
complessivi osservati nell’esercizio 2015. 
 
Ritenuto che gli Enti del SSR in coerenza alle risorse provvisorie assegnate per l’esercizio 2016 con 
il presente provvedimento aggiornino, previo confronto tecnico con le strutture regionali 
responsabili del procedimento, il bilancio preventivo economico 2016 sottoposto alla Regione in 
attuazione alla DGR n. 12-2021 del 5 agosto 2015 sub-obiettivo n. 3.2 "Rientro fondo riequilibrio", 
al fine di assicurare la complessiva coerenza della programmazione sanitaria regionale nel rispetto 
dei vincoli aziendali di sostanziale pareggio di bilancio in attuazione anche ai 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; 
 
precisato che il bilancio preventivo economico 2016 delle Aziende del SSR rientranti nell’articolo 
della Legge 28 dicembre 2015, n. 208 (legge di stabilità 2016) inerente ai “Piani di rientro e 
riqualificazione degli Enti del Servizio sanitario nazionale e monitoraggio budget ospedalieri”, al 
fine di recepire gli obiettivi programmatici triennali, potrà essere integrato e/o modificato 
successivamente all’emanazione del provvedimento nazionale di individuazione dei criteri di 
applicazione; 
 
richiamate integralmente le disposizioni della D.G.R. n. 34-2054 del 01/09/2015 che non sono state 
modificate con il presente provvedimento; 



 
vista la Deliberazione di Giunta Regionale n. 10-5523 del 14/03/2013 avente ad oggetto “Decreto 
Legislativo 23 giugno 2011, n. 118 - Individuazione del responsabile della gestione sanitaria 
accentrata (GSA) e del responsabile regionale certificatore”; 
 
preso atto che le somme ripartite con il presente provvedimento trovano copertura:  
negli stanziamenti  delle UPB della Direzione A14 Sanità   e nei capitoli di spesa 157098 e 
158586 della Direzione A15 Coesione Sociale del Bilancio dell'esercizio 2015;  
negli stanziamenti della Missione 13 Tutela della Salute e nel capitolo di spesa 157098/2016 
della Missione 12 Diritti Sociali, Politiche Sociali e Famiglia del Bilancio di previsione 2016. 
 
Tutto ciò premesso e considerato; 
 
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 stabilire che i criteri di riparto delle risorse c/esercizio definitive del Servizio sanitario 
regionale 2015 sono riportate nell’allegato tecnico A) “Criteri di assegnazione delle risorse 
c/esercizio” parte integrante e sostanziale del presente provvedimento; 
 
- di assegnare agli Enti del SSR le risorse definitive relative al FSR indistinto ante saldo di 
mobilità sanitaria extraregionale e internazionale, come da allegato B) - tabella 1, 2, 3 parte 
integrante e sostanziale del presente provvedimento; 
 
- di assegnare agli Enti del SSR le risorse definitive relative al FSR vincolato, come da allegato B) 
- tabella 4 parte integrante e sostanziale del presente provvedimento; 
 
- di assegnare agli Enti del SSR le risorse definitive relative alle Entrate da Payback, come da 
allegato B) - tabella 5 parte integrante e sostanziale del presente provvedimento; 
 
- di assegnare agli Enti del SSR le risorse definitive relative ai contributi regionali Extra FSR, 
come da allegato B) - tabella 6 parte integrante e sostanziale del presente provvedimento; 
 
- di stabilire che il Settore regionale A1407A – Programmazione Economico-Finanziaria della 
Direzione Sanità dovrà comunicare, entro le tempistiche necessarie per la predisposizione del 
bilancio d’esercizio 2015, un quadro sinottico riassuntivo degli ulteriori importi e relativi atti 
regionali di impegno delle risorse Extra FSR operati entro il 31 dicembre 2015 a favore degli Enti 
del SSR; 
 
- di assegnare agli Enti del SSR per l’esercizio 2016 le risorse provvisorie relative al FSR ed alle 
Entrate da Payback, come da allegato C) – tabella 1; 
 
- di definire per le attività sanitarie erogate direttamente dagli Enti del SSR, coerentemente alla 
programmazione sanitaria regionale e nel rispetto dei vincoli di sostanziale pareggio di bilancio 
aziendale i seguenti volumi di produzione sanitaria attesa 2016: 
 



attività di ricovero (flusso SDO): i volumi di produzione sanitaria attesa sono riportati in allegato 
C) – tabella 2; 
 
prestazioni ambulatoriali (Flusso C): i volumi di produzione sanitaria attesa dovranno prevedere 
l’attuazione di azioni aziendali finalizzati a mitigare l’erogazione di prestazioni a potenziale rischio 
di inappropriatezza. A riguardo, in coerenza con la normativa nazionale vigente si prevede una 
riduzione dei volumi di produzione sanitaria pari all’1% dei volumi di prestazione erogati 
nell’esercizio 2015;  
 
prestazioni di pronto soccorso (Flusso C2): i volumi di attiva sanitaria attesa sono posti pari ai 
volumi di prestazioni complessivi osservati nell’esercizio 2015. 
 
- di vincolare l’eventuale risultato positivo di esercizio della Gestione Sanitaria Accentrata 
Regionale alla copertura del disavanzo economico/finanziario delle Aziende del Servizio Sanitario 
Regionale, che ai sensi della normativa vigente verrà ripartito con successivo provvedimento alle 
Aziende sanitarie pubbliche rientranti nel perimetro di consolidamento del S.S.R.; 
 
- di stabilire che gli Enti del SSR dovranno tenere conto, ai fini della predisposizione ed adozione 
del bilancio d’esercizio 2015 ed ai fini della programmazione economico-finanziaria 2016, della 
presente rideterminazione del riparto; 
 
- di stabilire che gli Enti del SSR dovranno aggiornare, previo confronto tecnico con le strutture 
regionali responsabili del procedimento, il bilancio preventivo economico 2016 sottoposto alla 
Regione in attuazione alla DGR n. 12-2021 del 5 agosto 2015 sub-obiettivo n. 3.2 "Rientro fondo 
riequilibrio" in coerenza con la programmazione sanitaria regionale e nel rispetto dei vincoli 
aziendali di sostanziale pareggio di bilancio; 
 
- di dare atto che le somme ripartite con il presente provvedimento trovano copertura:  
negli stanziamenti  delle UPB della Direzione A14 Sanità   e nei capitoli di spesa 157098 e 
158586 della Direzione A15 Coesione Sociale del Bilancio dell'esercizio 2015;  
negli stanziamenti della Missione 13 Tutela della Salute e nel capitolo di spesa 157098/2016 
della Missione 12 Diritti Sociali, Politiche Sociali e Famiglia del Bilancio di previsione 2016. 
- di demandare i Settori competenti della Direzione Sanità agli adempimenti finalizzati 
all’applicazione delle disposizioni contenute nella presente deliberazione, ivi incluso le attività 
regionali di raccordo per ciascun Ente del SSR delle risorse assegnate con gli importi impegnati nei 
capitoli finanziari del Bilancio regionale. 
 
Avverso la presente deliberazione è ammesso ricorso entro il termine di 60 giorni innanzi al 
Tribunale Amministrativo Regionale, ovvero ricorso straordinario al Capo dello Stato entro 120 
giorni. In entrambi i casi il termine decorre dalla data di pubblicazione sul BURP. 
 
La presente deliberazione sarà pubblicata sul B.U. della Regione Piemonte ai sensi dell’art. 61 dello 
Statuto e dall’art. 5 della L.R. n. 22/2010. 
 

(omissis) 
Allegato 
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Allegato A) 
 

Criteri di assegnazione delle risorse c/esercizio 
 
 
Indice 
 
Riparto FSR – Anno 2015 
Riparto Extra FSR – Anno 2015 
Riparto Entrate da Payback e rimodulazione delle Risorse per applicazione art. 30 del 

D.Lgs 118/2011 – Anno 2015 
Riparto risorse provvisorie relative all’anno 2016 

 
 
 
Tabelle 
 

1. Ricognizione delle variazioni osservate per i contributi definitivi da FSR vincolato rispetto al 
riparto provvisorio da DGR n.34/2015 

 
2. Ricognizione della spesa sostenuta dalle ASR per la dispensazione  2015 dei medicinali 

innovativi relativi alla terapie di cura dell’epatite C 
 

3. Ricognizione della spesa netta sostenuta dalle ASR per interventi e servizi non sanitari 
2015 destinati a soggetti in condizione di specifiche fragilità sociali 
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Riparto FSR – Anno 2015 
 
Le risorse definitive del SSR per l’esercizio 2015, in coerenza alle indicazioni del Tavolo Tecnico 
della Commissione salute ed alle disposizioni del D.Lgs 118/2011 e smi, recepiscono gli ultimi atti 
formali di riparto nazionale disponibili (ivi incluso gli atti formalizzati dal CSR nell’anno 2016 di 
competenza 2015). 
 
Detti importi, in coerenza con gli obiettivi economici-finanziari 2015 delle ASR che sono stati 
assegnati con la D.G.R. n. 12-2021 del 5 agosto 2015, recepiscono rispetto alle assegnazioni 
provvisorie complessive di cui alla D.G.R. n. 34-2054 del 01/09/2015 le seguenti modifiche ed 
integrazioni: 
 
Variazione delle risorse complessive da FSN rispetto alla D.G.R. n. 34-2054 del 01/09/2015: 

tenuto conto che l’eventuale risultato positivo di esercizio della Gestione Sanitaria Accentrata 
Regionale ai sensi della DGR n.34/2015 è destinato alla copertura del disavanzo 
economico/finanziario consolidato del SSR, si è provveduto a ridurre l’assegnazione 
provvisoria 2015 della GSA per un importo complessivo pari a euro € -20.640.865,00 (ovvero 
20.397.921 + 242.944 inerente alle risorse delle veterinaria – ind. Abbattimento contabilizzate 
nel bilancio della GSA e consolidato regionale degli anni precedenti); 
 

Rimodulazione delle risorse finalizzate al processo di riordino del Servizio di Emergenza 
Territoriale 118 - Minore spesa 2015 rilevata dalle seguenti DD:  n. 811-812-813-814 del 
10.12.2015: in coerenza con l’istruttoria regionale condotta e le relative determinazione vigenti, 
si è provveduto a ridurre l’assegnazione provvisoria 2015 delle ASR in proporzione alla minore 
spesa sostenuta per l’esercizio 2015; Gli importi ridotti, ai sensi del D.Lgs 118/2011 e smi, 
sono stati ri-assegnati alla GSA; 

 
Assegnazione dei contributi per gioco d’azzardo: in coerenza con quanto previsto dal comma 

133 della legge di stabilità 2015 l’importo assegnato alla Regione Piemonte è stato ripartito alle 
ASL in proporzione alla quota capitaria secca utilizzata con la D.G.R. n. 34-2054 del 
01/09/2015; 

 
Rideterminazione delle risorse assegnate a valere sulle "quote premiali": in coerenza con le 

assegnazioni nazionali definitive si è provveduto a ridurre l’assegnazione provvisoria 2015 
degli Enti del SSR. Tuttavia, l’importo ridotto è stato integralmente assegnato agli Enti del SSR 
attraverso l’utilizzo delle risorse definitive da FSR indistinto 2015; 

 
Rimodulazione delle risorse FSN confluite dall'anno 2015 nella quota indistinta - L. 190/2014 

art. 1, comma 560: in coerenza con le assegnazioni nazionali si è provveduto ad assegnare la 
quota ripartita con la GDR n.34/2015 riclassificando la quota da contributi di FSR vincolato in 
contributi da FSR indistinto. 

 
Per ulteriori dettagli si rimanda alla tabella 1 “Ricognizione delle variazioni osservate per i 
contributi definitivi da FSR vincolato rispetto al riparto provvisorio da DGR n.34/2015”.  
 

Rideterminazione delle risorse assegnate a valere sulle "quote di contributo da FSR vincolato": 
in coerenza con le assegnazioni nazionali definitive si è provveduto a rideterminare 
l’assegnazione provvisoria 2015 degli Enti del SSR. Tuttavia, l’importo eventualmente ridotto è 
stato integralmente assegnato agli Enti del SSR attraverso l’utilizzo delle risorse definitive da 
FSR indistinto 2015. 

 
In proposito, tenuto conto che l’eventuale risultato positivo di esercizio della Gestione Sanitaria 
Accentrata Regionale ai sensi della DGR n.34/2015 è destinato alla copertura del disavanzo 
economico/finanziario degli Enti del SSR, si precisa che l’importo complessivo pari a € 
11.583.363 è stato ridotto dall’assegnazione provvisoria 2015 della GSA. 
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Per ulteriori dettagli si rimanda alla tabella 1 “Ricognizione delle variazioni osservate per i 
contributi definitivi da FSR vincolato rispetto al riparto provvisorio da DGR n.34/2015”.  

 
Contributo con utilizzo delle quote di FSN indistinto per il rimborso dei medicinali innovativi: in 

attuazione alla D.G.R. n. 34-2054 del 01/09/2015 si è provveduto ad assegnare alle ASR il 
finanziamento necessario per assicurare la copertura della spesa netta dei medicinali innovativi 
sostenuta nell’esercizio 2015 per le terapie di cura dell’Epatite C, 

 
Per ulteriori dettagli si rimanda alla tabella 2 “Ricognizione della spesa sostenuta dalle ASR per 
la dispensazione  2015 dei medicinali innovativi relativi alla terapie di cura dell’epatite C”. 
 

Contributo finalizzato alla copertura della maggiore spesa tra ASR indotta nel 2015 dalla DD n. 
178-A14050 del 23.03.2015: tenuto conto dei nuovi criteri di valorizzazione degli scambi interni 
tra gli HUB e gli Spoke  delle prestazioni di laboratorio disciplinati dalla DGR n. 50-2484 del 23 
novembre 2015 vigenti dall’esercizio 2016, si è ritenuto di assegnare alle ASR un contributo da 
FSR indistinto pari al differenziale di spesa che è stato indotto per l’esercizio 2015 dalla  DD n. 
178-A14050 del 23.03.2015 rispetto alle percentuali di sconto applicate in media tra le ASR 
negli anni 2014 e ante (circa il 50%). 

 

Ente del SSR ‐ Acquirente 
delle prestazioni di 

laboratorio 

Acquisti 2015 tra ASR 
valorizzati con i criteri 
della DD n. 178‐A14050 

del 23.03.2015 

Quota finanziata una 
tantum con Contributi 

da FSR indistinto  

      A  B = A*50% 

201   TO1  788.984 394.492

202   TO2  250.493 125.247

203   TO3  1.744.243 872.122

204   TO4  1.486.655 743.328

205   TO5  1.221.455 610.728

206   VC  607.087 303.544

207   BI  953.463 476.732

208   NO  1.100.588 550.294

209   VCO  1.097.398 548.699

210   CN1  4.081.128 2.040.564

211   CN2  201.604 100.802

212   AT  484.204 242.102

213   AL  431.025 215.513

904  S.LUIGI  594.666 297.333

905  MAG. NO  249.472 124.736

906  S.CROCE CN  271.931 135.966

907  S. BIAGIO AL  78.255 39.128

908  MAUR. TO  584.938 292.469

909  CITTA'  SALUTE  68.627 34.314

   Totale  16.296.216 8.148.108

 
In proposito, tenuto conto che l’eventuale risultato positivo di esercizio della Gestione Sanitaria 
Accentrata Regionale ai sensi della DGR n. 34/2015 è destinato alla copertura del disavanzo 
economico/finanziario degli Enti del SSR, si precisa che l’importo complessivo pari a € 
8.148.108,00 è stato ridotto dall’assegnazione provvisoria 2015 della GSA. 
 

Contributo alle ASL finalizzato alla copertura della maggiore spesa rilevata nei conti del saldo 
di mobilità extraregionale 2015 rispetto al consuntivo 2014: in coerenza ai criteri adottati in 
sede di riparto delle risorse provvisorie di cui alla D.G.R. n. 34-2054 del 01/09/2015, si è 
provveduto, applicando una riduzione delle risorse provvisorie della GSA, ad assegnare alle 
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ASR un contributo da FSR indistinto pari al differenziale di spesa negativa che è stata rilevata 
nei conti relativi al saldo di mobilità extra regionale in compensazione. 

 

Ente del SSR 
A2.3 ‐ Saldo mobilità in 
compensazione extra 

A2.3 ‐ Saldo mobilità in 
compensazione extra 

Differenziale finanziato 
con Contributi da FSR 

indistinto 

   €/000  A  B  C=A‐B 

201  TO1  ‐8.484 ‐9.415  931

202  TO2  ‐1.534 ‐2.102  568

203  TO3  ‐10.362 ‐11.272  910

204  TO4  ‐10.038 ‐10.918  880

205  TO5  ‐1.496 ‐2.223  727

206  VC  ‐7.320 ‐9.226  1.906

207  BI  ‐11.070 ‐11.501  431

208  NO  ‐29.773 ‐31.528  1.755

209  VCO  2.685 1.195  1.490

210  CN1  ‐6.298 ‐6.796  498

211  CN2  ‐1.254 ‐1.753  499

212  AT  ‐5.049 ‐6.718  1.669

213  AL  ‐28.335 ‐28.493  158

904 S.LUIGI  3.675 4.100   

905 MAG. NO  11.299 11.946   

906 S.CROCE CN  6.548 5.838  710

907 S. BIAGIO AL  6.954 6.690  264

908 MAUR. TO  4.009 3.715  294

909 CITTA'  SALUTE  30.951 30.586  365

   Totale  ‐54.892 ‐67.874  14.055

 
 

Contributo vincolato al finanziamento c/esercizio dei grandi investimenti sanitari di rilevanza 
regionale improcrastinabili:  in coerenza con la nota prot. 7814 del 06/04/2016 del settore 
A1405A – Logistica, Edilizia e Sistemi informativi si è provveduto ad assegnare quota parte 
delle risorse relative al finanziamento sanitario regionale assegnate alla GSA ai sensi della 
D.G.R. n. 34-2054 del 01/09/2015, pari a euro 11.992.550,57, al finanziamento dei grandi 
investimenti sanitari di rilevanza regionale improcrastinabili.  
 
Di seguito si riporta il dettaglio per Azienda: 

 
o ASL CN2: €. 9.642.550,57 relativo alle varianti richieste dall’ASL con nota prot. 18696 

del 1/04/2016 per l’opera edilizia del Nuovo Ospedale ALBA-BRA integrativo alle 
risorse previste dalla DCR n.10-20273 del 28/06/2005 e DGR 21-7098 del 10/02/2014. 
L’utilizzo dell’importo da parte dell’ASL CN2 è subordinato, tuttavia, alla predisposizione 
dei necessari atti previsti dalla normativa vigente da parte del settore regionale 
“A1405A – Logistica, Edilizia e Sistemi informativi”. 

 
o AO S. Luigi: €. 2.350.000,00 relativo all’acquisto di attrezzature ed arredi richiesti 

dall’AO con nota prot. 5903 del 4/04/2016 per assicurare la funzionalità del D.E.A./P.S. 
L’utilizzo dell’importo da parte dell’AO S. Luigi è subordinato, tuttavia, alla 
predisposizione dei necessari atti previsti dalla normativa vigente da parte del settore 
regionale “A1405A – Logistica, Edilizia e Sistemi informativi”. 

 
A riguardo, si richiama il Documento n. 1 relativo alla casistica applicativa del D.Lgs 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 
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conto esercizio” che tra l’altro dispone che “[…] Almeno per gli investimenti più significativi, 
anzi, potrebbe essere già la Regione, all’atto delle assegnazioni, ad esplicitare la destinazione 
a investimento di quote di contributi di parte corrente […]”. 

 

Riparto Extra FSR – Anno 2015 
 
Le risorse definitive del SSR per l’esercizio 2015 da Contributi regionali Extra FSR sono pari agli 
importi impegnati per il SSR con le seguenti determinazioni regionali  

 
DD n. 810-A1402A del 10.12.2015   
DD n. 126-A1402A del 04.03.2016   
DD n. 926-A1407A del 30.12.2015 
DD n. 925-A1407A del 30.12.2015 
DD n. 1038 del 17/12/2015 
 Nota prot. 5382/A1407A del 2 marzo 2016 

 
A riguardo, di seguito si riportano i criteri utilizzati per l’assegnazione agli Enti del SSR delle risorse 
definitive Extra FSR 2015: 
 
Contributo regionale finalizzato alla copertura delle spese da L. 210/92 e degli arretrati relativi 

alla rivalutazione per l’indennità integrativa speciale: L’importo del contributo assegnato è pari 
alla spesa dichiarata dalle ASR per l’esercizio 2015. In proposito si precisa che eventuali quote 
non utilizzate dalle ASR dovranno essere accantonati per essere resi disponibili nell’esercizio 
2016. 

 
Contributo regionale finalizzato alla copertura delle rate di mutuo relative al disavanzo sanità - 

anno 2000: L’importo del contributo assegnato è pari alle rate di mutuo 2015 che è stato 
stipulato ai sensi della L.R. n.17/2002 ai fini della copertura del disavanzo sanitario 2000. 

 
Contributo nazionale finalizzato al rimborso dei medicinali innovativi: in coerenza alle finalità 

del contributo statale assegnato dal Ministero della Salute in applicazione di quanto disposto 
dall’art. 1, comma 593, della legge 23 dicembre 2014 n°190 (legge di stabilità 2015), si è 
provveduto ad assegnare l’importo in proporzione alla spesa netta dei medicinali innovativi 
sostenuta nel 2015 dagli Enti del SSR per le terapie di cura dell’epatite C. 

 
Per ulteriori dettagli si rimanda alla tabella 2 “Ricognizione della spesa sostenuta dalle ASR per 
la dispensazione  2015 dei medicinali innovativi relativi alla terapie di cura dell’epatite C”. 

 
Contributo regionale finalizzato alla copertura delle spese sostenute dalle ASR per interventi e 

servizi non sanitari destinati a soggetti in condizione di specifiche fragilità sociali: L’importo del 
contributo assegnato è pari alla spesa non sanitaria dichiarata da ciascuna ASR nel CE al IV 
trim 2015, che è stata ricognita attraverso il prospetto regionali di cui alla nota prot. n. 342 del 
12/01/2016. 
L’importo finanziato non include l’eventuale spesa 2015 finanziata da specifici atti 
aziendali/regionali vigenti, a titolo esemplificativo e indicativo: quote di utilizzo dei contributi 
accantonati dalle ASR negli anni precedenti, entrate proprie aziendali poste a carico degli Enti 
gestori, entrate aziendali finanziati da atti regionali di assegnazione di risorse extra FSR vigenti  
non richiamati con la presente deliberazione. 

 
Per ulteriori dettagli si rimanda alla tabella 3 “Ricognizione della spesa netta sostenuta dalle 
ASR per interventi e servizi non sanitari 2015 destinati a soggetti in condizione di specifiche 
fragilità sociali”. 
 

In ultimo, con riferimento agli ulteriori contributi regionali extraFSR assegnati agli Enti del SSR per 
l’esercizio si rimanda ai restanti atti regionali che ai sensi del D.Lgs 118/2011 dispongono il relativo 
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impegno nei capitoli finanziari del Bilancio regionale 2015. In proposito, si precisa che il Settore 
regionale “A1407A – Programmazione Economico-Finanziaria della Direzione Sanità” provvederà 
a comunicare, entro le tempistiche necessarie per la predisposizione del bilancio d’esercizio 2015, 
un quadro sinottico riassuntivo degli ulteriori importi e relativi atti regionali di impegno delle risorse 
Extra FSR operati entro il 31 dicembre 2015 a favore degli Enti del SSR; 
 
 

Riparto Entrate da Payback e rimodulazione delle Risorse per 
applicazione art. 30 del D.Lgs 118/2011 – Anno 2015 

 
Le risorse definitive del SSR per l’esercizio 2015 da Entrate da Payback pari a € 106.902.307,58 
sono stati impegnati per il SSR con le seguenti determinazioni regionali: 
 
DD n° 913 del 30/12/2015 
DD n° 912 del 30/12/2015  
 DD n° 122 del 02/03/2016 

 
A riguardo, tenuto conto che la D.G.R. n. 34-2054 del 01/09/2015 nell’ambito delle quote di 
Contributo relativo al riequilibrio programmato 2015 tiene conto, tra l’altro, della maggiore spesa 
sostenuta dalle ASR per il comparto del farmaco, per le ulteriori risorse disponibili si è provveduto 
a definire un criterio di riparto che privilegi, nella misura necessaria al conseguimento dell’equilibrio 
economico, la complessità aziendale in proporzione alla: 
 

1) produzione sanitaria relativa alle attività di ricovero e di prestazioni ambulatoriali erogate 
nel 2015 da ciascuna struttura pubblica che rientra nel perimetro di consolidamento (Enti 
del SSR); 

2) popolazione pesata con i criteri OSMED per fascie di età. 
 

Di seguito si riporta per ciascun importo la metodologia utilizzata per l’assegnazione del riparto 
delle risorse definitive per Entrate da Payback agli Enti del SSR: 
 
 euro 160.409,00: la quota assegnata agli Enti del SSR è proporzionale alla spesa netta 

dichiarata dalle ASR per l’acquisto dei farmaci innovativi relativi alle terapie di cura 
dell’epatite C; 

Per ulteriori dettagli si rimanda alla tabella 2 “Ricognizione della spesa sostenuta dalle ASR 
per la dispensazione  2015 dei medicinali innovativi relativi alla terapie di cura dell’epatite 
C”. 

 euro 32.000.000,00: la quota assegnata agli Enti del SSR è pari agli importi provvisori 
riportati nella D.G.R. n. 34-2054 del 01/09/2015 

 euro 40.410.889,00: la quota assegnata agli Enti del SSR è proporzionale alla produzione 
sanitaria relativa alle attività di ricovero e di prestazioni ambulatoriali erogate nel 2015 da 
ciascuna struttura pubblica che rientra nel perimetro di consolidamento (Enti del SSR), e 
comunque non oltre la misura necessaria al conseguimento dell’equilibrio economico-
finanziario 2015;  

 euro 34.331.009,00: la quota assegnata agli Enti del SSR è proporzionale alla popolazione 
pesata con i criteri OSMED per fascie di età, e comunque non oltre la misura necessaria al 
conseguimento dell’equilibrio economico-finanziario 2015. 

In proposito, si precisa che la rimodulazione delle risorse nella misura necessaria al 
conseguimento dell’equilibrio economico è stata quantificata in base alle risultanze dei dati 
dichiarati dalle aziende sanitarie nel quarto trimestre 2015 aggiornati dalla valorizzazione 
consuntiva dei flussi di attività sanitaria, e la stessa si rende necessaria in applicazione di quanto 
disposto dal titolo II del decreto legislativo 118/2011 e smi con particolare riferimento agli articoli 29 
e 30. 
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Inoltre, si evidenzia che si è provveduto, entro la misura necessaria al conseguimento 
dell’equilibrio economico, a rimodulare le Risorse FSR indistinto per applicazione dell’art. 30 del 
D.Lgs 118/2011 dell’anno 2015. 
 

Ente del SSR 

Risultato 
Economico 
IV TRIM 
2015 

Variazione 
Saldo 

Mobilità 
infra‐extra 
regione 

Variazione Contributi 
Regionali (FSR, Payback e 

Exrtra FSR) ‐ incluso 
ipotesi di Variazione per 
le voci di conto relativi 

all'acquisto prestazioni di 
ricovero e ambulatoriale 

da strutture private  

Rimodulazione 
delle risorse FSR 
indistinto per 

applicazione art. 30 
del D.Lgs 118/2011 

   €/000  A  B  C  E=‐(A+B+C) 

201  TO1  ‐20.552  7.175 15.127 ‐1.750 

204  TO4  ‐6.398  673 9.075 ‐3.350 

208  NO  ‐2.816  ‐185 8001 ‐5.000 

212  AT  ‐2.955  706 3.749 ‐1.500 

   Totale  ‐32.721  8.369 35.952 ‐11.600 

 
In ultimo, ai fini dell’equilibrio economico-finanziario complessivo del bilancio d’esercizio 2015 
aziendale, in sede di rimodulazione delle risorse da FSR indistinto si precisa che si è provveduto a: 
 
 ri-assegnare alle ASR come finanziamento indistinto le eventuali eccedenze di copertura 

delle attività finalizzate al processo di riordino del Servizio di Emergenza Territoriale 118 
che sono state rilevate dalle Determinazioni Dirigenziali n. 811, 812, 813, 814 del 
10.12.2015. 

 
 ridurre, in coerenza alle indicazioni del settore regionale competente, gli importi assegnati 

con il riparto provvisorio 2015 per le attività del centro malattie rare (ASL TO2). La 
riduzione è pari a euro -908.888. 
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Riparto risorse provvisorie relative all’anno 2016 
 
In coerenza con la programmazione sanitaria regionale e con gli obiettivi aziendali di 
programmazione economico-finanziaria di cui alla D.G.R. n. 12-2021 del 5 agosto 2015, nelle more 
del riparto nazionale relativo all’esercizio 2016, si è provveduto ad aggiornare le risorse provvisorie 
2016 assegnate agli Enti del SSR come di seguito riportato: 
 
Contributi regionali FSR indistinto (AA0030) 
 
Le risorse provvisorie 2016 recepiscono rispetto alle risorse definitive assegnate per l’esercizio 
2015 le seguenti integrazioni/modifiche: 
 
Ripristino dei fondi GSA finalizzati al rimborso dei medicinali innovativi finalizzati alla cura 

dell'Epatite C (cfr Allegato A - TAB 2); 

Rimodulazione delle risorse per l'attuazione del piano delle attività 2016 relativi alla Rete di 
Emergenza Territoriale 118, e la gestione diretta del trasporto secondario dei pazienti critici in 
attuazione con quanto comunicato con la nota regionale prot. 23856/A14000 del 22.12.2015; 

Ripristino dei fondi GSA assegnati una tantum nel 2015 per la maggiore spesa tra ASR indotta 
dalla DD n. 178-A14050 del 23.03.2015. In proposito, si ribadisce che i nuovi criteri di 
valorizzazione degli scambi interni tra gli HUB e gli Spoke  delle prestazioni di laboratorio 
vigenti dall’esercizio 2016 sono disciplinati dalla DGR n. 50-2484 del 23 novembre 2015; 

Ripristino dei fondi GSA assegnati una tantum per il finanziamento in c/esercizio dei grandi 
investimenti sanitari di rilevanza regionale improcrastinabili; 

Ripristino delle risorse rimodulate per applicazione art. 30 del D.Lgs 118/2011, e rimodulazione 
dei finanziamenti finalizzati da quota FSN indistinta. Dette risorse potranno essere utilizzate 
dalle ASR per attuare i necessari programmi di sviluppo aziendali; 

Rimodulazione delle risorse rispetto alle assegnazioni 2015 per applicazione dell'obiettivo di 
efficientamento 2016 - D.G.R. n. 12-2021 del 5 agosto 2015. La rimodulazione è pari al 15 % 
(20% del 2016 - 5% ridotto nel 2015) della quota di disavanzo aziendale 2014. In proposito, si 
precisa che l’obiettivo di efficientamento 2016 non implica una variazione delle risorse 
assegnate alle ASR relative alle attività finalizzate di cui alla tabella B/5 ter della D.G.R. n. 34-
2054 del 01/09/2015 (ad eccezione della quota di risorse ridotte per il finanziamento del centro 
regionale di coordinamento delle malattie rare – ASL TO 2); 

Contributo finalizzato alla copertura del riequilibrio programmato relativo alla perdita d'esercizio 
aziendale 2014 - D.G.R. n. 12-2021 del 5 agosto 2015. In proposito, si precisa che 
l’integrazione per l’esercizio 2016 si rende necessaria al fine che le ASR possano attuare le 
disposizioni di cui al comma 1 dell’art. 20 della L.R. n.8/1995 “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”; 

Rideterminazione delle risorse per allineamento degli importi complessivi con la previsione del 
Bilancio regionale 2016. 

In proposito, si ribadisce che l’eventuale risultato positivo di esercizio della Gestione Sanitaria 
Accentrata Regionale è vincolato ai fabbisogni economici/finanziari degli Enti del Servizio Sanitario 
Regionale, e che detto importo tiene conto, tra l’altro, della quota che dovrà essere ripartita alle 
Aziende del SSR al fine di: 
 

1) integrare la quota di contributo di FSR vincolato che sarà assegnato per i farmaci utilizzati 
dai centri specialistici nel 2016 per le terapie di cura dell’epatite C cronica;  

2) finanziare la spesa sostenuta dalle ASR in attuazione della DGR n. 43-2578 del 9.12.2015; 
3) finanziare la spesa sostenuta dalle ASR per l’attuazione dei numeri unici relativi al 112 ed 

al 116117 in coerenza alla nota regionale prot. 23856/A14000 del 22.12.2015. 
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In ultimo, si precisa che l’importo delle risorse provvisorie 2016 assegnate non tiene conto 
dell’integrazione delle quote di riparto necessaria al finanziamento dei nuovi LEA 2016. Detto 
importo sarà ripartito alle ASR a seguito della formalizzazione del riparto nazionale 2016. 
 
Contributi regionali FSR vincolato (AA0040) 
Le risorse provvisorie 2016 hanno recepito rispetto alle risorse definitive assegnate per l’esercizio 
2015 le seguenti integrazioni/modifiche: 
Ripristino dei fondi GSA finalizzati al rimborso dei medicinali innovativi - Epatite (cfr Allegato A 

- TAB 2). 
 
In proposito, si ribadisce che la spesa 2016 sostenuta dai centri specialistici delle Aziende del SSR 
per le terapie di cura dell’epatite C cronica sarà a consuntivazione finanziata attraverso le seguenti 
tipologie di copertura: 
 

1) Quota finalizzata delle risorse da FSN vincolate assegnate provvisoriamente alla GSA. 
2) Quota finalizzata delle risorse da FSN indistinto assegnate provvisoriamente alla GSA. 
 

 
Entrate da Payback 
Le risorse provvisorie 2016 recepiscono rispetto alle risorse definitive assegnate per l’esercizio 
2015 gli importi che sono stati assegnati alle ASR con la DGR 34-2054 del 01/09/2015. 
 
Contributi regionali extraFSR 
Con riferimento ai contributi regionali Extra FSR si ribadisce che le aziende del SSR dovranno 
rilevare contabilmente, in attuazione tra l’altro alle disposizioni di cui al D. Lgs 118/2011 e smi, 
l’intero importo eventualmente assegnato ed impegnato nei capitoli finanziari del bilancio 
regionale. Pertanto le eventuali quote di contributo non utilizzati in corso d’anno dovranno essere 
rilevati dalle ASR nel conto di CE “Accantonamenti per quote inutilizzate contributi”, al fine di 
renderli disponibili al momento dell’effettivo utilizzo. 
 
In proposito, si precisa che il Settore regionale A1407A – Programmazione Economico-Finanziaria 
della Direzione Sanità provvederà a comunicare tempestivamente un quadro sinottico che 
riassuma gli atti regionali relativi agli impegni che saranno operati nei capitoli finanziari del Bilancio 
regionale a favore degli Enti del SSR. 
 
Produzione sanitaria erogata direttamente dagli Enti del SSR 
In coerenza con la programmazione sanitaria regionale, in particolare alla DGR 1-600 del 
19.11.2014 ed alla DGR 1-924 del 23.01.2015, ed in attuazione alle leggi regionali vigenti le ASR 
nel rispettare per l’esercizio 2016 i vincoli di sostanziale pareggio di bilancio dovranno tenere conto 
dei volumi di produzione sanitaria attesa di seguito definiti: 
 
 attività di ricovero (flusso SDO): i volumi di produzione sanitaria attesa sono riportati in 

allegato C) – tabella 2.  
 

In proposito, si precisa che per la definizione degli incrementi dei volumi di produzione attesa si 
è tenuto conto in particolare delle disposizioni contenute nella DGR 1-600/2014 ed in 
particolare si è provveduto a confrontare i posti letto disposti con la citata DGR rispetto ai posti 
letto 2015 delle ASR calcolati attraverso il seguente algoritmo: utilizzo dell’80% su 365 GG dei 
RO di acuzie ad eccezione della disciplina 31 (nido), dell’85% di quelli di postacuzie e un 
utilizzo di 1,5 volte su 250 giorni di day hospital. 

 
Inoltre, si precisa che i dati di produzione con onere a parziale carico del SSN tengono conto 
delle seguenti tipologie di struttura: presidi ASL, presidi  delle sei AO della regione e COQ, 
mentre non è inclusa la struttura SAAPA. 
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 prestazioni ambulatoriali (Flusso C): i volumi di produzione sanitaria attesa dovranno 
prevedere l’identificazione di azioni aziendali finalizzati a mitigare le prestazioni a potenziale 
rischio di inappropriatezza. A riguardo, in coerenza con la normativa nazionale vigente si 
prevede una riduzione dei volumi di produzione sanitaria pari all’1% dei volumi di prestazione 
erogati nell’esercizio 2015. 

 
 prestazioni di pronto soccorso (Flusso C2): i volumi di attività sanitaria attesa sono posti pari ai 

volumi di prestazioni complessivi osservati nell’esercizio 2015. 
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Allegato B)

Riparto delle Risorse definitive in c/Esercizio agli Enti del SSR - Anno 2015
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Allegato B) - TABELLA  1

RISORSE 2015 DEFINITIVE C/ESERCIZIO: FSR INDISTINTO ante saldo di mobilità extraregionale e internazionale
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10+A11

4500131 - 

4500134 - 

4500122 - 

4500164

4500131 - 

4500134

4500131 - 

4500134

000 GSA 117.151.041 76.091.826 0 -11.583.363 -29.190.734 -8.148.108 4.163.227 -14.054.987 -11.992.551 -8.892.197 8.345.661 121.889.814 121.889.814

ASL 201 - TO1 778.004.294 3.288.375 1.495.061 1.410.426 0 394.492 931.335 -1.750.000 783.773.983 726.127.014 57.646.969

ASL 202 - TO2 719.760.547 3.411.350 2.771.483 767.872 6.265.558 125.247 567.799 -908.888 732.760.967 609.724.065 123.036.902

ASL 203 - TO3 872.504.718 5.455.555 1.037.863 1.507.409 0 872.122 910.011 882.287.677 841.865.023 40.422.654

ASL 204 - TO4 803.983.692 3.755.415 1.578.539 1.346.897 24.998 743.328 880.199 -3.350.000 808.963.067 751.493.741 57.469.326

ASL 205 - TO5 447.862.337 2.242.866 607.589 794.909 0 610.728 727.326 452.845.755 440.896.328 11.949.427

ASL 206 - VC 292.911.490 1.288.448 474.827 425.601 0 303.544 1.905.953 297.309.863 268.675.536 28.634.327

ASL 207 - BI 286.046.884 1.194.883 446.551 510.079 2.004.046 476.732 431.018 291.110.192 270.401.104 20.709.088

ASL 208 - NO 488.370.858 3.791.554 864.578 930.562 0 550.294 1.755.224 -5.000.000 491.263.070 492.416.226 -1.208.446 55.290

ASL 209 - VCO 286.716.432 1.166.960 366.200 517.955 1.435.883 548.699 1.489.595 292.241.724 262.794.920 29.446.804

ASL 210 - CN1 654.466.169 4.057.594 928.368 1.099.863 0 2.040.564 -990.741 498.130 990.741 663.090.688 643.512.266 19.578.422

ASL 211 - CN2 249.341.334 1.143.478 489.181 540.944 0 100.802 499.164 9.642.551 261.757.454 260.428.873 1.143.478 185.103

ASL 212 - AT 335.227.572 1.406.932 751.729 629.978 1.233.938 242.102 1.668.763 -1.500.000 339.661.014 316.700.326 22.960.688

ASL 213 - AL 732.294.122 3.308.028 1.227.671 1.068.475 0 215.513 158.226 738.272.035 680.996.779 57.275.256

TOTALE  ASL 6.947.490.449 35.511.438 13.039.640 11.550.970 10.964.422 7.224.164 -990.741 12.422.742 9.642.551 0 -11.518.147 7.035.337.488 6.566.032.200 469.064.895 240.393

Aso 904 - S.Luigi 29.824.891 0 133.940 418 1.918.171 297.333 0 2.350.000 34.524.753 28.090.321 6.434.432

Aso 905 - NO 71.567.453 0 107.682 6.960 2.853.507 124.736 -1.105.063 0 1.105.063 74.660.338 71.203.633 3.456.705

Aso 906 - CN 46.994.934 0 152.810 2.209 1.025.714 135.966 709.501 49.021.134 36.682.067 12.339.067

Aso 907 - AL 62.856.414 0 114.688 2.115 1.288.404 39.128 -1.122.822 263.932 1.122.822 64.564.680 47.042.891 17.521.789

Aso 908 - Mauriziano 41.182.837 0 224 1.058 711.869 292.469 293.589 42.482.046 26.887.258 15.594.788

ASO 909 - Città della Salute 354.405.599 0 427.940 19.633 10.428.648 34.314 -944.601 365.222 944.601 365.681.356 198.647.403 167.033.953

Totale ASO 606.832.128 0 937.284 32.393 18.226.312 923.945 -3.172.486 1.632.245 2.350.000 0 3.172.486 630.934.307 408.553.573 222.380.734 0

Tot Complessivo 7.671.473.618 111.603.264 13.976.924 0 0 0 0 0 0 -8.892.197 0 7.788.161.609 7.096.475.587 691.445.629 240.393

**Gli importi non includono l'ulteriore variazione del saldo di mobilità extraregionale in compensazione rilevato nel bilancio della GSA.

*Gli importi indicati tengono conto delle risorse provvisorie da FSN indistinto riportate con DGR 34/2015 nelle seguenti tabelle: B/1, B/2, B/3, B/4, B/5, B/5 bis, B/5 ter rimodulato per le risorse del centro regionale di coordinamento delle malattie rare, B/6.
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Allegato B) - TABELLA  2

 Risorse 

Provvisorie 

 Variazione risorse 

- Quote premiali 
Risorse Definitive

 A1  A2 A=A1+A2
000 GSA 80.136.562 -76.091.826 4.044.736

ASL 201 - TO1 3.288.375 -3.288.375 0
ASL 202 - TO2 3.411.350 -3.411.350 0
ASL 203 - TO3 5.455.555 -5.455.555 0
ASL 204 - TO4 3.755.415 -3.755.415 0
ASL 205 - TO5 2.242.866 -2.242.866 0
ASL 206 - VC 1.288.448 -1.288.448 0
ASL 207 - BI 1.194.883 -1.194.883 0
ASL 208 - NO 3.791.554 -3.791.554 0
ASL 209 - VCO 1.166.960 -1.166.960 0
ASL 210 - CN1 4.057.594 -4.057.594 0
ASL 211 - CN2 1.143.478 -1.143.478 0
ASL 212 - AT 1.406.932 -1.406.932 0
ASL 213 - AL 3.308.028 -3.308.028 0

TOTALE  ASL 35.511.438 -35.511.438 0

Aso 904 - S.Luigi 0 0
Aso 905 - NO 0 0
Aso 906 - CN 0 0
Aso 907 - AL 0 0
Aso 908 - Mauriziano 0 0
ASO 909 - Città della Salute 0 0

Totale ASO 0 0 0

Tot Complessivo 115.648.000 -111.603.264 4.044.736
*Gli importi indicati tengono conto delle risorse provvisorie da FSN riportate con DGR 34/2015 nella tabella B/9

RISORSE 2015 DEFINITIVE C/ESERCIZIO: QUOTE PREMIALI
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Allegato B) - TABELLA  3

 Popolazione ISTAT 

1.1.2014 
 Risorse Definitive 

 A1 
000 GSA

ASL 201 - TO1 479.738 402.075

ASL 202 - TO2 422.399 354.019

ASL 203 - TO3 586.864 491.859

ASL 204 - TO4 521.099 436.740

ASL 205 - TO5 310.292 260.060

ASL 206 - VC 174.508 146.258

ASL 207 - BI 173.757 145.628

ASL 208 - NO 349.813 293.183

ASL 209 - VCO 171.976 144.136

ASL 210 - CN1 420.692 352.588

ASL 211 - CN2 171.808 143.995

ASL 212 - AT 207.582 173.977

ASL 213 - AL 446.270 374.025

TOTALE  ASL 4.436.798 3.718.543

Aso 904 - S.Luigi

Aso 905 - NO

Aso 906 - CN

Aso 907 - AL

Aso 908 - Mauriziano

ASO 909 - Città della Salute

Totale ASO 0

Tot Complessivo 4.436.798 3.718.543

RISORSE 2015 DEFINITIVE C/ESERCIZIO: CONTRIBUTO GIOCO D'AZZARDO
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Allegato B) - TABELLA  4

 Risorse 

Provvisorie* 

 Rimodulazione delle risorse 

FSN confluite dall'anno 2015 

nella quota indistinta - L. 

190/2014 art. 1, comma 560 

(cfr Allegato A - TAB 1) 

 Rideterminazione delle 

risorse assegnate a valere 

sulle "quote di contributo da 

FSR vincolato"  operata a 

seguito delle definitive 

Assegnazioni nazionali 

(cfr Allegato A - TAB 1) 

  Rimodulazione della Quota Progetti di 

PSN per applicazione art. 1, comma 593, 

della Legge 193 dicembre 2014, n.190. 

Assegnazione delle risorse per il 

rimborso dei medicinali innovativi 

relativi alla cura dell'epatite C (cfr 

Allegato A - TAB 2) 

Risorse Definitive

 A1  A2  A3  A4 A=A1+A2+A3+A4

000 GSA 35.959.095 0 614.488 -31.966.960 4.606.623

ASL 201 - TO1 10.358.028 -1.495.061 -1.410.426 0 7.452.541
ASL 202 - TO2 16.164.811 -2.771.483 -767.872 4.999.338 17.624.794
ASL 203 - TO3 11.700.473 -1.037.863 -1.507.409 0 9.155.201
ASL 204 - TO4 11.771.474 -1.578.539 -1.346.897 19.946 8.865.984
ASL 205 - TO5 6.408.229 -607.589 -794.909 0 5.005.731
ASL 206 - VC 4.500.060 -474.827 -425.601 0 3.599.632
ASL 207 - BI 4.059.218 -446.551 -510.079 1.599.044 4.701.632
ASL 208 - NO 7.680.312 -864.578 -930.562 0 5.885.172
ASL 209 - VCO 3.640.109 -366.200 -517.955 1.145.703 3.901.657
ASL 210 - CN1 10.221.244 -928.368 -1.099.863 0 8.193.013
ASL 211 - CN2 3.841.257 -489.181 -540.944 0 2.811.132
ASL 212 - AT 5.035.183 -751.729 -629.978 984.569 4.638.045
ASL 213 - AL 10.789.009 -1.227.671 -1.068.475 0 8.492.863

TOTALE  ASL 106.169.407 -13.039.641 -11.550.968 8.748.600 90.327.398

Aso 904 - S.Luigi 841.347 -133.940 -418 1.530.524 2.237.513
Aso 905 - NO 542.585 -107.682 -6.960 2.276.836 2.704.779
Aso 906 - CN 320.449 -152.810 -2.209 818.426 983.856
Aso 907 - AL 1.019.641 -114.688 -2.115 1.028.028 1.930.866
Aso 908 - Mauriziano 429.336 -224 -1.058 568.006 996.060
ASO 909 - Città della Salute 6.953.140 -427.940 -19.633 8.321.101 14.826.668

Totale ASO 10.106.498 -937.284 -32.392 14.542.920 23.679.742

Tot Complessivo 152.235.000 -13.976.925 -10.968.872 -8.675.440 118.613.763
*Gli importi indicati tengono conto delle risorse provvisorie da FSN vincolato riportate con DGR 34/2015 nella tabella B/7

RISORSE 2015 DEFINITIVE C/ESERCIZIO: FSR Vincolato
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Allegato B) - TABELLA  5

 Risorse 

Provvisorie 

 Entrate da Pay Back 

relative al rimborso dei 

medicinali innovativi - 

Epatite, di cui alla DD 

n° 913 del 30/12/2015 

 Risorse da Entrate Payback 

assegnate, entro la misura 

necessaria al conseguimento 

dell’equilibrio economico, in 

proporzione alla complessità 

aziendale (cfr. Allegato A) 

Risorse Definitive

 A1  A2  A3 A=A1+A2+A3

000 GSA 0 24.968.477 24.968.477

ASL 201 - TO1 0 0 0
ASL 202 - TO2 3.602.327 34.431 5.869.237 9.505.994
ASL 203 - TO3 1.481.461 0 6.258.808 7.740.269
ASL 204 - TO4 137 0 137
ASL 205 - TO5 0 2.822.949 2.822.949
ASL 206 - VC 933.940 0 2.679.512 3.613.452
ASL 207 - BI 1.346.088 11.013 2.702.126 4.059.227
ASL 208 - NO 3.769.195 0 0 3.769.195
ASL 209 - VCO 1.655.761 7.890 2.795.545 4.459.196
ASL 210 - CN1 136.098 0 5.147.661 5.283.759
ASL 211 - CN2 1.527.214 0 0 1.527.214
ASL 212 - AT 3.681.713 6.781 0 3.688.494
ASL 213 - AL 0 3.782.899 3.782.899

TOTALE  ASL 18.133.797 60.252 32.058.737 50.252.786

Aso 904 - S.Luigi 2.626.561 10.541 1.331.220 3.968.321
Aso 905 - NO 2.870.192 15.681 2.677.660 5.563.533
Aso 906 - CN 5.637 2.520.250 2.525.887
Aso 907 - AL 1.982.744 7.080 2.250.407 4.240.231
Aso 908 - Mauriziano 15.348 3.912 1.789.100 1.808.360
ASO 909 - Città della Salute 6.371.358 57.308 7.146.047 13.574.713

Totale ASO 13.866.203 100.157 17.714.685 31.681.045

Tot Complessivo 32.000.000 160.409 74.741.899 106.902.308

RISORSE 2015 DEFINITIVE C/ESERCIZIO: Entrate da Pay Back
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Allegato B) - TABELLA  6

 Risorse 

Provvisorie 

 Contributo nazionale 

finalizzato al rimborso 

dei medicinali 

innovativi - Epatite 

 Contributo regionale 

finalizzato alla 

copertura delle rate per 

disavanzo sanità - anno 

2000 

 Contributo regionale 

finalizzato alla 

copertura delle legge 

210/92 -  DD 810 DEL 

10/12/2015 

 Ulteriore contributo 

regionale finalizzato 

alla copertura delle 

legge 210/92 

 Contributo 

regionale finalizzato 

per il sostegno 

domiciliare agli 

assistiti affetti da 

SLA - DD 1038 del 

17/12/2015 

 Contributo regionale 

finalizzato per ulteriori 

interventi e servizi 

destinati a soggetti in 

condizione di 

specifiche fragilità 

sociali 

Risorse Definitive

 A1  A2  A3  A4  A5  A6  A7 
A=A1+A2+A3+A4+A5

+A6+A7

000 GSA 4.095.744 0 1.765.923 5.861.667

ASL 201 - TO1 0 1.590.960 734.609 883.942 464.296 12.318.697 15.992.504

ASL 202 - TO2 246.577 1.803.050 666.081 868.905 294.784 8.528.799 12.408.196

ASL 203 - TO3 0 888.878 960.986 1.405.320 518.194 4.431.230 8.204.608

ASL 204 - TO4 984 2.014.061 635.589 811.148 308.858 6.380.584 10.151.224

ASL 205 - TO5 0 1.028.983 439.379 615.797 120.938 3.410.182 5.615.278

ASL 206 - VC 0 887.951 152.712 180.076 104.438 1.729.099 3.054.276

ASL 207 - BI 78.868 449.013 137.779 183.068 208.693 1.899.639 2.957.060

ASL 208 - NO 0 793.262 343.772 393.909 262.221 2.464.820 4.257.984

ASL 209 - VCO 56.508 596.889 95.986 124.216 114.821 1.525.532 2.513.952

ASL 210 - CN1 0 948.417 573.021 674.280 350.330 3.780.205 6.326.252

ASL 211 - CN2 0 458.773 207.551 268.818 226.511 713.823 1.875.476

ASL 212 - AT 48.561 873.021 318.041 468.694 181.578 2.384.054 4.273.947

ASL 213 - AL 0 1.309.461 519.320 621.828 444.338 2.957.987 5.852.933

TOTALE  ASL 0 431.499 13.642.718 5.784.825 7.500.000 3.600.000 52.524.649 83.483.691

Aso 904 - S.Luigi 75.489 233.178 308.667

Aso 905 - NO 112.298 320.009 432.307

Aso 906 - CN 40.366 301.798 342.165

Aso 907 - AL 50.704 414.500 465.204

Aso 908 - Mauriziano 28.015 28.015

ASO 909 - Città della Salute 410.414 2.874.428 3.284.842

Totale ASO 0 717.286 4.143.913 0 0 0 0 4.861.199

Tot Complessivo 0 5.244.529 17.786.631 5.784.825 7.500.000 3.600.000 54.290.572 94.206.557

RISORSE 2015 DEFINITIVE C/ESERCIZIO: Contributi Extra FSR

Pagina 7 di 7



Allegato C)

Riparto delle Risorse provvisorie in c/Esercizio agli Enti del SSR - Anno 2016
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Allegato C) - TABELLA  1

Risorse Provvisorie 2016 - FSR Indistinto
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 A1  A2  A3  A4  A5  A6  A7  A8  A9  A10  A11  ∑ A 

000 GSA 121.889.814 29.190.734 -4.163.227 8.148.108 11.992.551 -8.345.661 4.044.736 0 113.472.913 -84.970.587 -19.037.252 172.222.130

ASL 201 - TO1 783.773.983 0 112.500 -394.492 0 1.750.000 0 402.075 -8.776.178 776.867.889
ASL 202 - TO2 732.760.967 -6.265.558 112.500 -125.247 0 908.888 0 354.019 -19.785.439 5.663.218 713.623.349
ASL 203 - TO3 882.287.677 0 -180.000 -872.122 0 0 0 491.859 -5.198.603 876.528.811
ASL 204 - TO4 808.963.067 -24.998 0 -743.328 0 3.350.000 0 436.740 -8.701.048 803.280.434
ASL 205 - TO5 452.845.755 0 0 -610.728 0 0 0 260.060 -1.361.008 451.134.079
ASL 206 - VC 297.309.863 0 0 -303.544 0 0 0 146.258 -4.195.864 292.956.713
ASL 207 - BI 291.110.192 -2.004.046 0 -476.732 0 0 0 145.628 -3.120.547 1.970.509 287.625.005
ASL 208 - NO 491.263.070 0 -30.000 -550.294 0 5.000.000 0 293.183 0 495.975.959
ASL 209 - VCO 292.241.724 -1.435.883 0 -548.699 0 0 0 144.136 -4.396.930 286.004.348
ASL 210 - CN1 663.090.688 0 694.240 -2.040.564 0 -990.741 0 352.588 -2.085.986 659.020.225
ASL 211 - CN2 261.757.454 0 0 -100.802 -9.642.551 0 0 143.995 0 252.158.096
ASL 212 - AT 339.661.014 -1.233.938 -90.000 -242.102 0 1.500.000 0 173.977 -3.529.867 336.239.084
ASL 213 - AL 738.272.035 0 0 -215.513 0 0 0 374.025 -8.864.186 3.901.483 733.467.845

TOTALE  ASL 7.035.337.488 -10.964.422 619.240 -7.224.164 -9.642.551 11.518.147 0 3.718.543 -70.015.655 11.535.210 6.964.881.836

Aso 904 - S.Luigi 34.524.753 -1.918.171 0 -297.333 -2.350.000 0 0 0 -2.400.066 10.147.373 37.706.556
Aso 905 - NO 74.660.338 -2.853.507 733.962 -124.736 0 -1.105.063 0 0 -2.013.940 12.852.881 82.149.935
Aso 906 - CN 49.021.134 -1.025.714 0 -135.966 0 0 0 0 -2.604.574 5.618.677 50.873.557
Aso 907 - AL 64.564.680 -1.288.404 1.053.324 -39.128 0 -1.122.822 0 0 -3.236.792 5.736.529 65.667.388
Aso 908 - Mauriziano 42.482.046 -711.869 0 -292.469 0 0 0 0 -3.530.389 8.431.519 46.378.838
ASO 909 - Città della Salute 365.681.356 -10.428.648 1.756.701 -34.314 0 -944.601 0 0 -29.671.497 30.648.398 357.007.396

Totale ASO 630.934.307 -18.226.312 3.543.987 -923.945 -2.350.000 -3.172.486 0 0 -43.457.258 73.435.377 639.783.670

Tot Complessivo 7.788.161.609 0 0 0 0 0 4.044.736 3.718.543 0 0 -19.037.252 7.776.887.636

* Le quote di FSR indistinto assegnate alla GSA sono prevalentemente finalizzate alle seguenti tipologie di spesa:

1) finanziamento delle attività del SSR sostenute in gestione accentrata regionale per 90 €/mln
2) finanziamento per l'attuazione dei numeri unici relativi al 112 ed al 116117 (vedasi nota prot. 23856/A14000 del 22.12.2015)
3) finanziamento delle spese sostenute dalle ASR in attuazione alla DGR n. 43-2578 del 9.12.2015
4) finanziamento delle spese nette dei farmaci innovativi sostenute dalle ASR per le terapie di cura dell'Epatite C.
Gli importi di cui ai punti 2), 3), e 4) saranno, con successivi provvedimenti di giunta regionale, assegnati alle ASR in proporzione alla spesa sostenuta nell'esercizio 2016

Risorse Provvisorie 2016 - FSR Vincolato ed Entrate da Payback

Gli importi indicati tengono conto delle risorse provvisorie da FSN indistinto riportate con DGR 34/2015 nelle seguenti tabelle: B/1, B/2, B/3, B/4, B/5, B/5 bis, B/5 ter rimodulato per le risorse del centro regionale di 

coordinamento delle malattie rare, B/6, B/9.
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 B1  B2  ∑ B  C 

000 GSA 4.606.623 23.291.520 27.898.143 0

ASL 201 - TO1 7.452.541 0 7.452.541 0
ASL 202 - TO2 17.624.794 -4.999.338 12.625.456 3.602.327
ASL 203 - TO3 9.155.201 0 9.155.201 1.481.461
ASL 204 - TO4 8.865.984 -19.946 8.846.038 0
ASL 205 - TO5 5.005.731 0 5.005.731 0
ASL 206 - VC 3.599.632 0 3.599.632 933.940
ASL 207 - BI 4.701.632 -1.599.044 3.102.588 1.346.088
ASL 208 - NO 5.885.172 0 5.885.172 3.769.195
ASL 209 - VCO 3.901.657 -1.145.703 2.755.954 1.655.761
ASL 210 - CN1 8.193.013 0 8.193.013 136.098
ASL 211 - CN2 2.811.132 0 2.811.132 1.527.214
ASL 212 - AT 4.638.045 -984.569 3.653.476 3.681.713
ASL 213 - AL 8.492.863 0 8.492.863 0

TOTALE  ASL 90.327.398 -8.748.600 81.578.798 18.133.797

Aso 904 - S.Luigi 2.237.513 -1.530.524 706.989 2.626.561
Aso 905 - NO 2.704.779 -2.276.836 427.943 2.870.192
Aso 906 - CN 983.856 -818.426 165.430 0
Aso 907 - AL 1.930.866 -1.028.028 902.838 1.982.744
Aso 908 - Mauriziano 996.060 -568.006 428.054 15.348
ASO 909 - Città della Salute 14.826.668 -8.321.101 6.505.567 6.371.358

Totale ASO 23.679.742 -14.542.920 9.136.822 13.866.203

Tot Complessivo 118.613.763 0 118.613.763 32.000.000
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Allegato C) - TABELLA  2

Enti del SSR (importo in euro) - Incluso Nido

Produzione 

erogata con oneri 

a carico SSN - 

Anno 2015

Variazione Produzione 

attesa in attuazione alla 

DGR 1-600/2014 e smi

Produzione attesa 

con oneri a carico 

SSN - Anno 2016

di cui 

Produzione 

intraregionale

di cui 

Produzione 

Fuori Regione

A B C=A+B C1 C2

010201 - Asl To1 35.852.804 0 35.852.804 34.842.238 1.010.566

010202 - Asl To2 117.239.910 6.463.205 123.703.115 118.683.732 5.019.383

010203 - Asl To3 80.078.298 0 80.078.298 78.883.777 1.194.521

010204 - Asl To4 106.743.807 7.368.567 114.112.374 111.677.663 2.434.711

010205 - Asl To5 55.118.586 2.784.712 57.903.298 56.863.840 1.039.458

010206 - Asl Vc 47.803.684 1.002.128 48.805.812 46.357.221 2.448.591

010207 - Asl Bi 50.597.982 494.381 51.092.363 49.956.786 1.135.577

010208 - Asl No 32.785.328 1.875.638 34.660.966 33.140.676 1.520.290

010209 - Asl Vco (*) 56.627.693 2.045.116 58.672.809 54.783.794 3.889.015

010210 - Asl Cn1 78.945.280 1.119.142 80.064.422 76.205.896 3.858.526

010211 - Asl Cn2 45.384.604 165.341 45.549.945 44.597.895 952.051

010212 - Asl At 65.921.327 0 65.921.327 63.975.829 1.945.498

010213 - Asl Al 85.382.667 2.787.947 88.170.614 81.450.066 6.720.548

Totale erogato dai presidi a gestione diretta ASL 858.481.970 26.106.177 884.588.147 851.419.412 33.168.735

010904 - Azienda Osp. S.Luigi 57.941.206 0 57.941.206 55.255.694 2.685.512

010905 - Azienda Osp. Maggiore Della Carita' 117.085.670 6.553.033 123.638.703 113.385.113 10.253.590

010906 - Azienda Osp. S.Croce E Carle 112.552.931 1.047.073 113.600.004 108.535.037 5.064.967

010907 - Azienda Osp. S.Antonio Biagio/Arrigo 104.674.946 2.965.423 107.640.369 101.636.198 6.004.171

010908 - Azienda Osp. Ordine Mauriziano Di Torino 80.020.130 1.364.493 81.384.623 77.837.658 3.546.966

010909 - Ao Citta Della Salute E Della Scienza Di Torino 313.264.002 0 313.264.002 287.799.208 25.464.794

Totale erogato dalle ASO 785.538.885 11.930.022 797.468.907 744.448.908 53.019.999

Totale complessivo 1.644.020.855 38.036.199 1.682.057.054 1.595.868.320 86.188.735

(*) I dati di produzione includono la produzione sanitaria erogata dal COQ

Attività di ricovero (flusso SDO): Volumi di produzione sanitaria attesa 2016 erogata direttamente dagli Enti del SSR
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