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D.D. 11 novembre 2020, n. 1346

D.G.R. n. 28-7537 del 14 settembre 2018 - Subimpegdella somma di € 10.000.000 in favore
delle AA.SS.LL. per I'erogazione delle prestazionambulatoriali aggiuntive anni 2018-2019
(Impegno 314/2014, cap. 157318)
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ATTO DD 1346/A1414C/2020 DEL 11/11/2020

DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE
A1400A - SANITA' E WELFARE
A1414C - Regole del SSR nei rapporti con i sogge#rogatori

OGGETTO: D.G.R. n. 28-7537 del 14 settembre 2018 - Subimpeigiia somma d& 10.000.00
in favore delle AA.SS.LL. per I'erogazione dellegtazioni ambulatoriali aggiunti
anni 2018-2019 (Impegno 314/2014, cap. 157318)

Atteso che:

- con la D.G.R. 27 marzo 2017, n. 17-4816 é stppwavato il Programma regionale per il governo
dei tempi di attesa delle prestazioni di speciakisambulatoriale per il triennio 2017-2019 e sono
stati forniti i primi indirizzi operativi alle Aziede Sanitarie Regionali;

- con la D.G.R. 14 giugno 2018 n. 37-7057 si eibtaldli vincolare una somma pari a € 10.000.000
per specifiche finalita definite a livello regioeaper strutture pubbliche e private,(riduzione dei
tempi di attesa, risposta a specifici fabbisognidenziati dalle ASL, fabbisogni conseguenti a
revisione rete post-acuzie, ecc..), che trova dopeersulle quote del Fondo sanitario regionale
indistinto accantonate nellanno 2014, impegno 2Q#44 sul capitolo 157318 (missione 13 -
programma 1);

Vista la D.G.R. 14 settembre 2018 n. 28-7537 recdRrogramma regionale pe il governo dei

tempi di attesa delle prestazioni specialistichéwatoriali per il triennio 2017-2019. Assegnazione
alle ASL delle risorse per l'erogazione delle meisini ambulatoriali aggiuntive per le annualita

2018-2019" con cui sono state assegnate alle Azie®anitarie Regionali, in attuazione del

Programma regionale per il governo dei tempi disattdelle prestazioni specialistiche ambulatoriali
per il triennio 2017-2019 approvato con la D.G.R1#4817/2017, le risorse per I'erogazione delle
prestazioni ambulatoriali aggiuntive per le annaal2018-2019, con obiettivo da realizzarsi

attraverso l'incremento di prestazioni sia da patégli erogatori pubblici che da parte degli

erogatori privati accreditati, secondo le sceltaomamente operate da ciascuna ASL.

Tali risorse sono state quantificate complessivaeen€ 10.000.000,00 e ripartite tra le ASL come
di sequito indicato:



CODICE ASL DESCRIZIONE ASL Totale 2018-2019
301 ASL Citta di Torino 2.787.921,57
203 ASLTO 3 1.286.046,20
204 ASLTO 4 416.008,41
205 ASLTOS5 671.413,88
206 ASLVC 712.892,96
207 ASL BI 375.650,36
208 ASL NO 703.181,84
209 ASLVCO 502.122,40
210 ASL CN1 1.273.960,47
211 ASLCN 2 402.827,65
212 ASLAT 434.303,67
213 ASLAL 433.670,60
TOTALE COMPLESSIVO 10.000.000,00

Considerato che la medesima D.G.R. ha altresi gispthe le ASL dovranno provvedere, ai sensi
del D.Lgs. 118/2011 e smi, ad accantonare le eaémuote inutilizzate di contributi finalizzati
assegnati con tale provvedimento.

Richiamata inoltre la D.G.R. n. 31-877 del 23 dibeen2019 recante "Riparto del Fondo Sanitario
definitivo per il SSR 2019 delle risorse indistinfenalizzate, premialita’ e obiettivi di PSN a
rettifica delle risorse provvisorie assegnate co®.R. n. 23-8257 del 27/12/2018. Disposizioni
relative al vincolo di copertura dei disavanzi emmici del SSR 2019 e Riparto Risorse per

Preventivo economico 2020", che ha stabilito (pripumto dell’'ottavo alinea del dispositivo) che

“le ASR nella predisposizione del CE al IV Trime20&9 devono provvedere tempestivamente alle

contabilizzazioni relative alle quote inutilizzatei contributi iscritte nello SP al 31 dicembre 301

conto SP Min “PBA150”, con particolare riferimentdle seguenti casistiche:

» contributi regionali assegnati per recupero di mdhi passiva fuori regione (D.G.R. n. 37-
7057/2018, n. 82-8234/2018 e smi) e governo temgitelsa (D.G.R. n. 28-7537-2018): le quote
regionali residue dovranno integralmente esserevate dalle ASR nel CE al IV Trim 2019 per
utilizzo e/o conclusione temporale delle attivittogrammate dai richiamati provvedimenti
regionalf’.

Tenuto conto del Decreto Legislativo 23 giugno 2011118, recante “Disposizioni in materia di
armonizzazione dei sistemi contabili e degli schdintiilancio delle Regioni, degli enti locali e dei
loro organismi, a norma degli articoli 1 e 2 dédlgge 5 maggio 2009, n. 42", cosi come integrato e
corretto dal D.Lgs. n. 126 del 10 agosto 2014 e smi

Viste le disposizioni del Titolo Il “Principi contdli generali e applicati per il settore sanitaragl
D.Lgs. 23 giugno 2011 n. 118 e s.m.i.



Tenuto conto del comma 2 lettere a) e b) dellalti0 del D.Lgs n. 118/2011 e s.m.i che dispone
che le Regioni accertino ed impegnino nel corstadelrcizio I'intero importo corrispondente al
finanziamento sanitario corrente comprensivo didfm sanitario assegnato, quote premiali, quote di
finanziamento vincolate o finalizzate, importi @ellmanovre fiscali regionali destinate al
finanziamento della sanita, finanziamento del disao sanitario pregresso, disponendo che
eventuali perdite di finanziamento determinino #écellazione dei residui attivi nell’esercizio in
cui si verificano tali condizioni.

Vista la Legge regionale 31 marzo 2020, n. 8. Rilauli previsione finanziario 2020-2022 e smi.

Vista la D.G.R. n. 16 — 1198 del 3/04/2020 aveut®ggetto “Legge regionale 31 marzo 2020, n. 8
"Bilancio di previsione finanziario 2020-2022". Apwazione del Documento Tecnico di
Accompagnamento e del Bilancio Finanziario Gest®mn2020-2022. Disposizioni di natura
autorizzatoria ai sensi dell'articolo 10, commadd,D.Igs. 118/2011 s.m.i.”

Vista la D.D. n. 55 del 30 gennaio 2014 recant@mdhRziamento del Servizio Sanitario Regionale.
Impegno di € 5.797.167.890,59 sul cap. 157318/2Qi#ssegnazione n. 100401 ed €
1.748.000.000,00 sul cap. 162634/2014 assegnaniot®0415 a favore delle Aziende Sanitarie
Regionali” con cui si é disposto, tra l'altro, fiegno 314/2014 della somma complessiva di €
5.797.167.890,59 sul cap. 157318/2014 assegnamidi@®401 a favore delle AA.SS.RR.

Ritenuto necessario subimpegnare la somma comydedsi€ 10.000.000,00 (impegno 314/2014
capitolo 157318) nella misura e a favore delle ARSSome di seguito indicato, ai fini
dell'erogazione delle prestazioni ambulatorialiiagtive per le annualita 2018-2019.

CODICE ASL DESCRIZIONE ASL Totale 2018-2019
301 ASL Citta di Torino 2.787.921,57
203 ASLTO 3 1.286.046,20
204 ASLTO 4 416.008,41
205 ASLTO 5 671.413,88
206 ASLVC 712.892,96
207 ASL BI 375.650,36
208 ASL NO 703.181,84
209 ASLVCO 502.122,40
210 ASL CN1 1.273.960,47
211 ASLCN 2 402.827,65
212 ASLAT 434.303,67
213 ASLAL 433.670,60
TOTALE COMPLESSIVO 10.000.000,00




Tutto cid premesso,

attestata la regolarita amministrativa del presattteai sensi della D.G.R. n. 1-4046 del 17 o#obr
2016

LA DIRIGENTE
Richiamati i seguenti riferimenti normativi:

 D.Lgsn. 165/2001 s.m.i.

* L.R.n.23/2008 s.m.i.

* D.Igs. 118/2011 smi

* L.R.n.9del 19 marzo 2019

* L.R.n.8del 31 marzo 2020

* D.GR.n.1-8566 del 22 marzo 2019
« D.GR.n.16-1198 del 3 aprile 2020

DETERMINA

* di subimpegnare, per le motivazioni espresse itTmpssa, la somma complessiva di €
10.000.000,00 (impegno 314/2014 capitolo 15731&)vare delle AASSLL di seguito indicate,
ai fini dell'erogazione delle prestazioni ambuletlaggiuntive per le annualita 2018-2019:

CODICE ASL | DESCRIZIONE ASL Totale 2018-2019
301 ASL Citta di Torino 2.787.921,57
203 ASLTO 3 1.286.046,20
204 ASLTO 4 416.008,41
205 ASLTO 5 671.413,88
206 ASLVC 712.892,96
207 ASL BI 375.650,36
208 ASL NO 703.181,84
209 ASL VCO 502.122,40
210 ASL CN1 1.273.960,47
211 ASLCN 2 402.827,65
212 ASL AT 434.303,67
213 ASL AL 433.670,60




TOTALE COMPLESSIVO 10.000.000,00

 di dare atto che le somme sub-impegnate sono aifgoat bilancio delle AASSLL.

La transazione elementare dei suddetti sub-impégmaippresentata nell’allegato “Appendice A —
Elenco Registrazioni contabili” parte integrantgostanziale del presente provvedimento.

La presente determinazione sara pubblicata sueBiolb Ufficiale della Regione Piemonte ai sensi
dell'art. 61 “Pubblicita degli atti amministrativitlello Statuto e dell’art. 5 “Contenuto del
Bollettino Ufficiale telematico” della l.r. 22/2010

La presente determinazione non € soggetta allalipablone ai sensi del D.Lgs. 33/2013 e smi.

Il funzionario estensore
Rosella Albarello

LA DIRIGENTE (A1414C - Regole del SSR nei rapporti coi
soggetti erogatori)
Firmato digitalmente da Tiziana Rossini



