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DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE

N©° 210 DEL _28.12.2012

OGGETTO

PROGRAMMA ANNUALE E BILANCIO PREVENTIVO 2013

Ufficio proponente: UFFICIO BILANCIO
Responsabile del procedimento: RAFFAELLA CATTARUZZA

IL DIRETTORE GENERALE
Dott. Piero Cappelletti
nominato con Decreto del Presidente della Regione FVG n. 062/Pres. del 30.03.2010

e incaricato con contratto n. 689/AP del 30.03.2010,
a decorrere dal 26.04.2010 e sino al 26.04.2015

coadiuvato dal Direttore Scientifico sostituto, Dott. Diego Serraino
dal Direttore Sanitario, Dott. Mauro Delendi

e dal Direttore Amministrativo, Dott. Franco Sinigoj

ha adottato Ia deliberazione che segue:




OGGETTO: PROGRAMMA ANNUALE E BILANCIO PREVENTIVO 2013

IL DIRETTORE GENERALE

Viste le Leggi Regionali:

- n 49 del 19.12.1996 (e successive modificazioni e integrazioni) “Norme in materia di
programmazione, contabilitd e controllo del Servizio sanitario regionale e disposizioni urgenti per
I’integrazione sociosanitaria”;

- n. 23 del 17.08.2004 “Disposizioni sulla partecipazione degli enti locali ai processi programmatori e
di verifica in materia sanitaria, sociale e sociosanitaria e disciplina dei relativi strumenti di
programmazione, nonché altre disposizioni urgenti in materia sanitaria e sociale”;

Visto ’articolo 12 della citata L.R. n.49/1996 ed in particolare il comma 2, che demanda alla Giunta
Regionale ’emanazione delle linee annuali per la gestione del Servizio Sanitario Regionale con le quali
vengono definiti:

a) gli obiettivi annuali e le modalita di valutazione del loro raggiungimento ai sensi dell’articolo
14, comma 7, della L.R. n.12/1994;
b) le risorse disponibili ed i criteri di finanziamento delle Aziende;

Rilevato che le richiamate disposizioni, inerenti alla programmazione del Servizio Sanitario
Regionale, si applicano, ai sensi dell’articolo 46 della predetta L.R. n. 49/1996 ¢ dell’articolo 14,
comma 1, della L.R. n. 14/2006 anche all’IRCCS CRO di Aviano e all’IRCCS Burlo Garofolo di
Trieste, i quali, ai sensi dell’art.3 della L.R. 14/2006 sono parte integrante del Servizio Sanitario
Regionale;

Considerato inoltre che all’art.2, comma 1-bis della L.R.14/2006, cosi come integrata dalla L.R.
22/2010 recante “Disposizioni per la formazione del bilancio pluriennale ed annuale della Regione
(Legge Finanziaria 2011), ¢ previsto che “A decorrere dall'anno 2012 I'Amministrazione regionale
definisce, specificatamente, il finanziamento annuale agli istituti di ricovero e cura a carattere
scientifico pubblici di cui all'articolo 14, al fine di garantire il conseguimento degli obiettivi previsti
dalla presente legge, con particolare riguardo all'integrazione nel Servizio sanitario regionale, di cui 1
predetti istituti sono riferimento per le specifiche funzioni svolte, e alle prospettive di sviluppo su scala
nazionale e internazionale sia per quanto riguarda gli aspetti clinico assistenziali che per quelli di
ricerca.”’;

Vista la deliberazione di Giunta Regionale n.465 del 11.03.2010 avente ad oggetto
“LR N.23/2004 art.8 — approvazione definitiva del Piano Sanitario e Sociosanitario regionale 2010-
2012 la cui validita & prorogata anche per il 2013;

Vista la deliberazione di Giunta Regionale n. 2016 del 21.11.2012 che approva in via
preliminare il documento “Linee per la Gestione del Servizio sanitario regionale anno 2013 ai sensi
dell’art. 12 della succitata L.R. 49/96 dove ¢ precisato che:

- I’anno 2013 si inserisce in una situazione normativa economica delicata e caratterizzata da dall’iter in
corso della norma regionale per la revisione istituzionale del Servizio Sanitario Regionale, dalla

presenza di norme nazionale vincolanti per la Regione e per le Aziende (D.L. 6.07.2012 n.95




convertito con Legge n.135 del 7.08.2012 “Spending review”, D.L. 13.9.2012 n.158 “Decreto
Balduzzi”, convertito con L. n.189 del 8.11.2012, D.L. 18.10.2012 n. 179 “Ulteriori misure urgenti
per la crescita del Paese™) e dalla scadenza del Piano Sociosanitario Regionale PSSR 2010-12;

- I’eventuale entrata in vigore di norme regionali o nazionali, ovvero I’attuazione da parte della
Regione di indicazioni della pianificazione regionale, che andassero a modificare gli assetti aziendali
o aspetti sostanziali del programma e del bilancio, portera alla modifica degli stessi con i tempi ¢ le
modalita previste dalla LR 49/96;

- nelle more di prossime indicazioni normative, la programmazione delle Aziende e degli Enti del
Servizio Sanitario Regionale si caratterizza nel sostanziale mantenimento dei livelli di assistenza
erogati nel 2012 in termini di prestazioni, nell’attuazione di alcune linee progettuali orientate al
miglioramento della qualita delle prestazioni e degli interventi sanitari e nella presenza di progetti di
miglioramento gestionale;

- viene confermato, anche per il 2013, il modello di finanziamento del servizio sanitario regionale
articolato in ottica integrata di Area Vasta, che costituisce un’importante innovazione introdotta dal
PSSR, e, applicato per la prima volta nel 2011, ha consentito il definitivo superamento di
assegnazioni su base storica evolvendo verso criteri di maggiore equita territoriale, piu intenso
coordinamento dell’azione e rispetto all’autonomia decisionale delle Aziende;

- viene prorogata anche per il 2013 la validita dei documenti DGR.n.465 del 11.03.2010 “Piano
sociosanitario regionale PSSR 2010-2012” ¢ DGR n.2757 del 29.12.2010 “Piano per la prevenzione”
e quindi viene ribadito il riferimento delineato come cardine dal PSSR 2010-2 ovvero I’esigenza di
ricercare e realizzare con costanza 1’efficienza a tutti i livelli del sistema, nello sforzo di mantenere
inalterati i livelli prestazionali e, se possibile, di ulteriormente migliorarli, pur in momenti di grave
crisi economica quale quello attualmente in essere, caratterizzato dalla riduzione delle disponibilita
economiche della Regione;

- nell’ambito del processo di programmazione la Regione definisce per ciascuna Area Vasta gli
obiettivi ed i risultati attesi nonché le risorse complessivamente disponibili, lasciando alla stessa Area
Vasta la definizione degli obiettivi e delle risorse da attribuirsi a ciascuna delle Aziende che ne fanno
parte;

- le Aziende sono tenute a predisporre la relativa proposta di PAO/PAL 2013 condivisa a livello di
Area Vasta e a trasmetterla alla Direzione Centrale in tempo utile per la negoziazione;

- il programma e bilancio preventivo per ’anno 2013 dovra essere approvato entro il 31 dicembre
2012;

- successivamente la Direzione Centrale Salute e Protezione Sociale adottera e trasmettera alla Giunta
Regionale il programma ed il bilancio preventivo annuale consolidato e definira i contenuti del patto
tra Regione e Direttori Generali;

- il finanziamento regionale a favore degli enti del Servizio Sanitario Regionale ¢ quello risultante dal
bilancio di previsione consolidato che sard approvato con deliberazione della Giunta regionale.
L’iscrizione di eventuali ulteriori importi a carico del bilancio regionale ¢ consentita solo in presenza
di atti formali della Giunta regionale ovvero, ove delegata, dalla Direzione centrale della salute
protezione sociale. Resta inteso che, nel consolidamento degli atti di programmazione annuale del
Servizio Sanitario regionale per I’anno 2013, di cui all’articolo 20 della citata L.R. n.49/1996 —
’ammontare delle risorse di cui alle linee di gestione 2013, dovra essere riallineato, se diverso,
all’ammontare delle risorse certe e disponibili che risultera dalla legge finanziaria regionale per
1’anno 2013 nonché dal bilancio regionale pluriennale 2013-2015, e dal bilancio annuale 2013;

Viste le direttive fornite dalla Direzione Centrale della Salute e della Protezione Sociale del
Friuli Venezia Giulia con nota n.20619/SPS/APA del 4.12.2012, riguardante le indicazioni
metodologiche ed operative per la programmazione del Servizio Sanitario regionale anno 2013 e
successive modifiche ed integrazioni;
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Vista la successiva mail del 5 dicembre 2012 assunta al protocollo dell’Ente 18967 avente ad
oggetto “Chiarimenti indicazioni metodologiche 2013” con cui la Direzione Centrale della Salute ¢
della Protezione Sociale del Friuli Venezia Giulia, facendo seguito a quanto emerso dagli incontri
intercorsi con i referenti delle programmazioni aziendali, fornisce alcune indicazioni da considerare per
la stesura definitiva dei piani aziendali;

Atteso che sulla base delle indicazioni sopra riportate questo Istituto ha inviato, ai sensi dell’art.
20 della L.R. 23/04, alla Direzione Centrale Salute, integrazione Sociosanitaria e Politiche Sociali della
Regione Friuli Venezia Giulia la proposta di Programma Annuale e Bilancio Preventivo 2013, giusta
nota prot. n. 19082/DG del 10.12.2012;

Atteso che in occasione dell’incontro di negoziazione in Direzione Centrale Salute, integrazione
Sociosanitaria e Politiche Sociali della Regione Friuli Venezia Giulia avvenuto il 17.12.2012 sono state
affrontate le tematiche relative ai contenuti della proposta di programma annuale 2013, negli aspetti
economici, organizzativi, degli investimenti, del sistema informativo e del personale e che in data
19.12.2012 con nota prot.n. 21878/P/SPS/APA la Direzione Centrale Salute, integrazione
Sociosanitaria e Politiche Sociali ha trasmesso alcune osservazioni sulla negoziazione intercorsa;

Atteso che nella predisposizione del Programma e del Bilancio Annuale si ¢ tenuto conto
rigorosamente in particolare delle seguenti disposizioni: Legge n.122/2010 art.9, D.L. n.95/2012 convertito
con Legge n. 132/2012 e D.L. n. 158/2012 con L.189/2012;

Vista la D.G.R. n.2271 del 21.12.2012 avente ad oggetto “L.R.49/1996, art 12: Linee annuali per la
gestione del Servizio Sanitario Regionale per 1’anno 2013. Approvazione definitiva”;

Preso atto che, sulla base di quanto previsto nelle delibere di Giunta Regionale e dalle direttive
della Direzione Centrale Salute, integrazione Sociosanitaria e Politiche Sociali regionale sopra riportate
nonché dall’incontro succitato nel programma annuale 2013 si € previsto quanto segue:

Piano Investimenti
1l proeramma degli investimenti per |’anno 2013 prevede i seguenti finanziamenti:

« Quota 50% degli utili di esercizio anno 2011 € 2.163.565,00;
(cosi come previsto dalla DGR 1754/2012 ).

« Conto capitale Ministero della Salute D.D.28.12.11 € 315.000,00;

« Risorse proprie €  521.980,08;

Il Programma degli investimenti inoltre:

& presentato congiuntamente al piano di attivita ed allo stesso relazionato, secondo le indicazioni (schede)
fornite dalla Direzione Centrale Salute, Integrazione sociosanitaria e Politiche sociali;

o in conformita alle disposizioni regionali riporta la variazione del piano degli investimenti 2012
determinata dall’inserimento degli oneri di riscatto finale per acquisizioni in leasing programmate negli
anni dal 2006 al 2008 a valere sulla quota di riserva regionale anno 2012;

« contiene inoltre delle note integrative in cui si evidenziano sviluppi e programmi in presenza delle relative
necessarie risorse;

« in particolare si segnala che conseguentemente al cantiere aperto, per I’ampliamento ¢ la messa a norma
dell’edificio degenze, anche nel 2013 potranno essere previste soluzioni straordinarie finalizzate a
riduzioni dei rischi e dei disagi correlati ai cantieri per la prosecuzione dell’attivita clinico assistenziale;
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Personale

11 2013 sara caratterizzato dal miglioramento del processo di riorganizzazione di taluni servizi a livello

di Area Vasta, gia avviato nel 2012. Ogni riorganizzazione sara comunque tale da garantire

’autonomia dell’Istituto ai fini del mantenimento del suo carattere scientifico e livelli di attrattivita

sufficienti per le funzioni maggiormente caratterizzanti. In considerazione di quanto sopra espresso nel

2013 si ¢ iscritto a bilancio:

o il costo dell™effetto trascinamento” del personale assunto nel 2012, nonché le assunzioni ritenute
indispensabili per garantire adeguati livelli di assistenza tenuto conto del bilanciamento tra le cessazioni
previste e il finanziamento assegnato;

« I’acquisizione di prestazioni aggiuntive da parte del personale dirigente (art. 55 CCNNLL del 08.06.2000)
e del comparto (ai sensi della L. 1/2002 e s.m.e i.) nei settori dove vi ¢ importante numerosita di liste
d’attesa;

o il ricorso a personale a tempo determinato o supplente, per la sostituzione delle assenze prolungate, per
garantire i livelli essenziali di assistenza, per fronteggiare eventuali picchi di attivita.

Pil in particolare con riferimento ai vincoli relativi al personale presenti nel D.L.n.95/2012 I’azienda

ha predisposto una manovra del Personale che vada nella direzione disposta da tale norma, riducendo il

costo tramite le seguenti manovre:

a) riduzione delle prestazioni aggiuntive rispetto all’esercizio 2012 per circa Euro 200.000;

b) rimborso del costo del personale messo a disposizione nell’appalto della centrale termica per
circa Euro 250.000;

¢) contenimento del costo legato al turn over per Euro 80.000;

d) eventuale esternalizzazione del servizio della ristorazione con la mensa a disposizione del
personale interno (I’importo potra essere quantificato solo in seguito alla conclusione della
riorganizzazione del servizio).

Finanziamento

11 finanziamento assegnato e condiviso in Area Vasta comprende:
» funzioni parzialmente tariffate €11.454.255;
e quota a sosteeno delle attivita degli IRCCS per € 9.297.000.
E’ importante sottolineare quanto segue:

1.mobilita regionale
Alla luce degli interventi statali previsti in materia di remunerazione delle strutture che erogano assistenza
ospedaliera e ambulatoriale (art.15, comma 15, D.L.95/2012, come modificato dall’art.2bis del
D.L.158/2012) ed in considerazione degli interventi previsti nel disegno di legge per il riordino istituzionale
degli enti del SSR, ¢ stato ritenuto opportuno riconsiderare per I’esercizio 2013 la regolamentazione della
mobilita regionale extra area vasta nonché la remunerazione delle prestazioni svincolate da budget.
Per ’esercizio 2013 tutte le prestazioni di ricovero ed ambulatoriali, fatta eccezione per la diagnostica CT
PET, erogate sia a favore di cittadini residenti nell’Area Vasta che a favore di cittadini non residenti
nell’ Area Vasta costituiscono dati di bilancio non suscettibili di variazione a consuntivo.
Le prestazioni di diagnostica PET saranno valorizzate a tariffa specialistica ambulatoriale in vigore e
saranno oggetto di monitoraggio € compensazione da parte della Regione come avvenuto nell’esercizio
2012. Analogamente a quanto avvenuto nei precedenti esercizi, le prestazioni di diagnostica PET non
costituiscono “tetti fissi” bensi valori che saranno rideterminato a consuntivo siano esse erogate all’interno
dell’ Area Vasta che a favore di cittadini residenti in altre Aree Vaste.

2.mobilita extraregionale
le prestazioni di ricovero verranno valorizzate secondo la tariffa TUC, in analogia a quanto disposto nel
2012. Anche nel 2013 la valorizzazione dei dati di attrazione avverra in base al principio della competenza
(laddove possibile). Cio significa che il ricavo per attrazione extra regionale sara quello risultante dai sistemi
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informatici in chiusura di esercizio 2013. Eventuali variazioni tra gli importi iscritti nei bilanci aziendali ed i
valori effettivamente riconosciuti dalle altre Regioni derivanti dal meccanismo di compensazione della
mobilita extra regionale, saranno trattate come sopravvenienza nel momento in cui si manifesteranno.
I dati da iscrivere nel bilancio preventivo sono stati comunicati dalla Direzione Centrale Salute, integrazione
sociosanitaria e politiche sociali e sono stati stimati a partire dalle basi dati regionali validate al momento
della redazione delle indicazioni metodologiche, comprensivi pertanto del recupero dei farmaci oncologici
infusionali erogati a pazienti extraregionali.

3.costi e ricavi infragruppo
Sono stati evidenziati tutti gli altri costi e ricavi infragruppo con particolare riguardo alle prestazioni
direttamente fatturate, per prestazioni amministrative e gestionali e per consulenze;

Preso atto che relativamente alla quota della ricerca corrente il Ministero della Salute, con Workflow
in data 20.11.2012, ha comunicato I’entita di finanziamento della ricerca corrente per il 2012 pari ad
€ 4.500.000. Non avendo ricevuto altre comunicazioni in merito al 2013, I'Istituto si comportera come
segnalato negli anni precedenti dal Ministero della Salute iscrivendo nel bilancio 2013 una quota non
superiore all’80% del finanziamento assegnato nel 2012 [80% x € 4.500.000 = € 3.600.0007;

Ricordato che il finanziamento della ricerca corrente ¢ finalizzato a sostenere i costi dei diversi fattori
produttivi necessari allo svolgimento di tutte le attivita dirette a sviluppare le conoscenze nei settori specifici
della biomedicina e sanita pubblica per cui I’attivita assistenziale diviene funzionale a quella di ricerca in
quanto ad essa strettamente correlata, come si evince dalla percentuale di coinvolgimento dei diversi
dipartimenti, anche di tipo assistenziale, alla ricerca e dalle comunicazioni annuali inviate al Ministero della
Salute di previsione dei costi per la ricerca corrente;

Preso atto altresi che come precisato dal Ministero della Salute con nota in data 18.07.2008, e nelle
more dell’emanazione delle linee guida per la ricerca del triennio 2012-2014, il finanziamento 5 x mille “¢ da
considerarsi, tra le altre, una quota aggiuntiva alla ricerca corrente con le stesse regole di utilizzo e
rendicontazione economica e scientifica....” ed inoltre *...potrebbe consentire agli IRCCS pubblici sofferenti
una copertura di parte delle spese del personale di ricerca”;

Considerata la quota di ricerca corrente assegnata all’Istituto nel 2012, la peculiarita dell’Istituto
IRCCS CRO e la necessita di garantire la prosecuzione dell’attivita di ricerca in corso su un budget non
inferiore al finanziamento dell’esercizio 2012, stante la possibilita comunicata dal Ministero della Salute con
nota workflow in data 18.07.2008 sopra richiamata, si ritiene di utilizzare una parte del contributo del 5 x
mille ad integrazione della quota di ricerca corrente iscritta nel preventivo 2013 (80% dell’assegnato 2012), in
modo da garantire risorse pari all’assegnato 2012 nonché a copertura dell’eventuale differenziale tra ricerca
corrente iscritta nel bilancio preventivo 2013 e quanto sara effettivamente assegnato per I"esercizio 2013;

Preso atto che il Consiglio di Indirizzo e Verifica ha preso visione e discusso la bozza del “Programma
Annuale e Bilancio Preventivo 2013 nella seduta del 18.12.2012;

Ritenuto pertanto di adottare il Programma Annuale ed il Bilancio Preventivo 2013 sulla base dei
finanziamenti disposti con gli atti sopra riportati;

Visto pertanto il documento allegato che costituisce il Programma Annuale ed il Bilancio Preventivo
per I’Istituto per I’anno 2013;

Valutato che detto documento & stato predisposto in osservanza a quanto disposto dalle L.R.
n. 49/1996 e successive modifiche ed integrazioni e n. 23/2004, dalla Delibera di Giunta Regionale n. 2271
del 21.12.2012 avente ad oggetto “L.R. 49/1996, art. 12: Linee annuali per la gestione del Servizio Sanitario
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Regionale per I’anno 2013: approvazione definitiva”, dalle indicazioni inviate dalla Direzione Centrale Salute,
integrazione Sociosanitaria e Politiche Sociali e dal Regolamento di contabilita generale adottato con decreto

del Presidente della Giunta Regionale 23.04.1999, n. 0127/Pres;

Rilevato, pertanto che il “Valore della Produzione” esclusi i costi capitalizzati di € 4.808.561 ¢
specificatamente cosi costituito
A. Regione
LFunzioni parzialmente tariffate € 11.454.2&
[Contributo agli IRCCS € 9.297.000)
Ricavi da attrazione regionale
Ricoveri — tetti fissi 10.319.441
Ricoveri — mobilita tra aree 1.398.160
Prestazioni Ambulatoriali — tetti fissi 5.681.593
Prestazioni Ambulatoriali — mobilita tra aree 1.247.437
ET 2.701.610
[TOTALE €21.348.241
(Contributi sovraziendali propri e delegati e contributi finalizzati (compreso SISSR) €  1.748.697
[Altri contributi in conto esercizio da Regione (Utili 2011, Accanton.ticket 2012) € 2327255
[Prestazioni ambulatoriali fatturate attrazione regionale fuori mobilita € 963.000
Revisione finanziamento o € - 187032
TOTALE COMPLESSIVO REGIONE €46.951.416
B. Ministeri e/o Enti vari
1) Ministero della Salute per ricerca corrente
L’Istituto ha iscritto una quota pari all'80% del finanziamento dell’esercizio 2012
(importo assegnato come da comunicazione con nota Workflow Ministero della Salute 3.600.000
di data 20.11.2012)
2) Quota parte finanziamento 5 x mille 900.000
3) Contributi per la ricerca finalizzata
(Comprende Ministero della Salute, progetti Quadro della Comunita Europea, ISS, 4.696.375
AIRC, AIL, Privati, quota 5 x MILLE, ecc.)
4) Altri contributi vincolati 400.000
TOTALE € 9.596375
C. Entrate per attivita extraregionale
Ricoveri 13.164.589
Prestazioni Ambulatoriali (compresa PET) 6.810.676
Rimborso somministrazione farmaci 5.918.841
Prestazioni Ambulatoriali (fatturazione diretta) 10.000
TOTALE € 25.904.106
D. Entrate Proprie
Ticket 800.000
Proventi libera professione 1.410.000
Altre entrate 1.794.459
TOTALE € 4.004.459
TOTALE VALORE DELLA PRODUZIONE (esclusi i costi capitalizzati) €86.456.356)
Rilevato inoltre, che il totale dei ricavi ammonta ad € 91.268.067, come sotto specificato
Valore della produzione (esclusi costi capitalizzati) € 86.456.356)
Costi Capitalizzati € 4.808.561
Proventi Finanziari ¢ 3.150
| TOTALE RICAV] €91.268.067




Visto il D.Lgs. 30.12.1992, n. 502 “Riordino della disciplina in materia sanitaria, a norma
dell’articolo 1 della L. 23 ottobre 1992, n. 421.” e s.m. ed 1.;

Vista la L.R. 19.12.1996, n. 49 “Norme in materia di programmazione, contabilita e controllo
del Servizio sanitario regionale e disposizioni urgenti per l'integrazione socio-sanitaria.” € s.m. edi.;

Visto il D.Lgs. 16.10.2003, n. 288 “Riordino della disciplina degli Istituti di ricovero e cura a
carattere scientifico, a norma dell articolo 42, comma 1, della L. 16 gennaio 2003, n. 3.” ¢ s.m. edi.;

Vista la L.R. 10.08.2006, n. 14 “Disciplina dell assetto istituzionale, organizzativo e gestionale
degli istituti di ricovero e cura a carattere scientifico “Burlo Garofolo” di Trieste e “Centro di
Riferimento Oncologico” di Aviano.” e s.m. ed i.;

Visti i pareri favorevoli sotto il profilo della regolarita contabile e dell’istruttoria della pratica anche in
relazione alla sua compatibilita con la vigente legislazione regionale e statale;

Vista 1’assenza del Direttore Scientifico, Dott. Paolo De Paoli, si acquisisce in sua sostituzione il
parere favorevole del Direttore della S.0.C. Epidemiologia e Biostatistica, Dott. Diego Serraino,
all’uopo designato con deliberazione del Direttore Scientifico n. 152/Sc del 15.07.2009;

Acquisiti i pareri favorevoli dei Direttori sottoriportati;

DELIBERA

per le ragioni in premessa specificate, che qui si intendono tutte confermate e costituenti parte integrante e
sostanziale anche del dispositivo:

1. di adottare il programma annuale 2013 comprendente anche il bilancio di previsione 2013 facenti
parte integrante del presente provvedimento (allegato 1);

2. di trasmettere la presente deliberazione, corredata dagli allegati sopra citati, ai sensi dell’art. 20 della
LR. 49/96 e successive modifiche, nonché dell’art. 1 della L.R. n.8/01 e successive modifiche ed
integrazioni, alla regione Friuli Venezia Giulia — Direzione Centrale Salute, integrazione Sociosanitaria €
Politiche Sociali e alla Conferenza permanente per la programmazione sanitaria, sociale e sociosanitaria
regionale, per quanto di rispettiva competenza.

Allegatin. 1

11 DIRETTORE SCIENTIFICO SOSTITUTO Il DIRETTORE SANITARIO Il DIRETTORE AMMINISTRATIVO

- Diego Serraino - - Maifo Delendi - - Franco Sinigoj -
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SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
Recione Friun Venezia GiuLia

IRCCS CentrO pI RIFERIMENTO ONCOLOGICO DI AVIANO

CerTiFicaTo pi Pussricazione NELL’ALBo ON-LINE
Copia della presente deliberazione viene pubblicata nell’Albo on-line del C.R.O. per 15 giorni consecutivi

dal 28/12/2012 al 11/01/2013, inclusi, ai sensi dell’art. 32, comma 1, della Legge 18.06.2009, n. 69.

Spedita in data odierna, ai sensi dell’art. 20 della L.R. 49/96 e successive modifiche, nonché dell’art. 1 della
L.R. n.8/01 e successive modifiche ed integrazioni, alla Regione Friuli Venezia Giulia — Direzione Centrale
Salute, Integrazione Sociosanitaria e Politiche Sociali - Area di Intervento delle Risorse Economico-
Finanziarie, Beni e Servizi - e alla Conferenza Permanente per la Programmazione Sanitaria, Sociale e
Sociosanitaria Regionale, per quanto di rispettiva competenza.

Inviato per quanto di competenza a:

- PROGRAMMAZIONE E CONTROLLO DI GESTIONE
GESTIONE DELLE RISORSE UMANE

- TECNOLOGIE ED INVESTIMENTI
- DIREZIONE SCIENTIFICA

- DIREZIONE SANITARIA

- TESORIERE

- UFF PRESTAZIONI
- CAF

- URP

- DIR DIP

L’INCARICATO
Aviano, li 28/12/2012 Mara Marcuola

ATTO SOTTOSCRITTO DIGITALMENTE Al SENSI DEL D.P.R. 445/2000 E DEL D.LGS. 82/2005 E SUCCESSIVE MODIFICHE E INTEGRAZIONI
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QUADRO NORMATIVO DI RIFERIMENTO

Il programma annuale per il 2013 predisposto RIT'CS CRO é coerente con quanto previsto
dalla seguenti fonti normative:

- L.R. n. 14/2006 “Disciplina dell’assetto istituzme, organizzativo e gestionale degli
IRCCS Burlo Garofolo di Trieste e CRO di Aviano”;

- D.G.R. n. 465 del 11 marzo 2010: Lr 23/2004 art.aprovazione definitiva del piano
sanitario e sociosanitario regionale 2010 — 2012

- D.G.R. n. 569 del 25 marzo 2010: nomina del DirettGenerale dell'IRCCS CRO di
Aviano;

- D.G.R. n. 1439 del 28 luglio 2011: Piano regionateiativo del piano nazionale di
governo delle liste di attesa per il triennio 2@E2;

- D.G.R. 2016 del 21 novembre 2012: Lr 49/1996, art linee annuali per la gestione del
servizio sanitario regionale anno 2013. Approvazipreliminare;

- D.G.R. 2114 del 28 novembre 2012: D.L. 95/2012 fid®zioni urgenti per la revisione
della spesa pubblica con invarianza dei servigitéadini — omissis — convertito nella
Legge 135/2012". Indicazioni operative;

- D.G.R. 2271 del 21 dicembre 2012: Lr 49/1996, artlihee annuali per la gestione del
servizio sanitario regionale anno 2013. Approvagidafinitiva.

PREMESSA

La legge regionale 14 del 10 agosto 2006, ha inchudutti gli effetti nel Servizio
Sanitario Regionale gli IRCCS e quindi anche il €emi Riferimento Oncologico di Aviano,
riconoscendogli formalmente compiti integrati netlanensione regionale nei settori della
ricerca biomedica, dell'assistenza sanitaria intivgae di alta specializzazione, nonché di
formazione avanzata.

Da alcuni anni & stato percio avviato 'allineantedel CRO agli indirizzi regionali per
la programmazione delle attivita, con particolarguardo a quelle clinico-assistenziali e
organizzative, in modo simile ad altre Aziende Qispiere Universitarie di alta specializzazione
e di riferimento nazionale.

Nella legge finanziaria regionale per il 2011, dvaguardia della specificita degli
IRCCS, allart. 8 comma 39 — 1 bis si stabiliscee chA decorrere dallanno 2012
I'’Amministrazione regionale definisce, specificagnte, il finanziamento annuale agli istituti di
ricovero e cura a carattere scientifico pubblicicdi all'articolo 14, al fine di garantire il
conseguimento degli obiettivi previsti dalla presenlegge, con particolare riguardo
all'integrazione nel Servizio sanitario regionalecui i predetti istituti sono riferimento per le
specifiche funzioni svolte, e alle prospettive diugppo su scala nazionale e internazionale sia
per quanto riguarda gli aspetti clinico assistdnelge per quelli di ricerca”.

Le linee di gestione del SSR per il 2013, approdaia Giunta Regionale, richiamano
ancora come riferimento quello che é il cardineRIBER 2010-12, ossia I'esigenza di ricercare
e realizzare in maniera costante e a tutti i livielniglioramento dell’efficienza del sistema, in
chiave di contenimento dei costi e di incrementbefécacia complessiva.

Nel complesso il CRO é riuscito anche nel 2012 mamgae livelli assistenziali molto
elevati sia ai Cittadini residenti nella Regiona ai quelli (oltre il 50%) provenienti da altre
regioni d’ltalia che si rivolgono continuamente’latituto spinti dalla indubbia notorieta
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raggiunta in ambito nazionale ed internazionale=stp elevata attrazione ha, evidentemente,
risvolti molto positivi anche per la Regione, geai proventi generati dalla mobilita extra-
regionale attiva.

Vi é inoltre una lusinghiera attivita scientifiche; coinvolgendo numerosi ricercatori, Si
concretizza in un costante miglioramento degli ¢athri di produzione scientifica (IF), in
ulteriori sviluppi di reti e relazioni con centmternazionali e nazionali che contribuiscono in
modo significativo a far conoscere il CRO nella cmita scientifica, e nella traslazione di
importanti conoscenze teoriche in trattamenti tbldel paziente.

Il piano annuale aziendale 2013 é redatto considerée linee annuali per la gestione del
SSR — approvate dalla Giunta Regionale il 21 nover2012 — e le indicazioni metodologiche
fornite nelle ultime settimane dalla Direzione CGal# per quanto riguarda la rilevazione dei
costi e, in particolare, per la manovra del perkana relazione a quest'ultima, € importante
sottolineare che e stato avviato un piano di reesti costi del personale con riferimento alle
disposizioni nazionali in materia, che prescrivamma riduzione dell’1,4% rispetto al costo
registrato al 31 dicembre 2004 (Legge 135/2012).

Compatibilmente con questi vincoli, le politichelldstituto intendono perseguire la
scelta di ridurre il ricorso a forme di lavoro f#sile, mentre per quanto riguarda I'acquisto di
prestazioni aggiuntive da propri dipenderi, riduzione significativa dell’'uso di questo
strumento costituisce — allo stato — un importamiezzo per avviare il richiamato percorso di
riduzione dei costi del personale senza incided&asibtazione di professionisti presentina
parte dellammontare di prestazioni aggiuntive aaquresente nel bilancio di previsione dovra
essere necessariamente alimentata con una tratteggiuntiva del 5% sui proventi dell’attivita
libero — professionale, operata dall'lstituto ansiedell’art. 2 comma llettera e,della legge
189/2012. Le esigenze di sostegno della produtivitovranno, in ogni caso, essere
prioritariamente soddisfatte attraverso la retribne di risultato e I'impiego mirato delle risorse
aggiuntive regionali (R.A.R).

Nel corso del 2013 si dara corso al riordino orgaativo conseguente all'approvazione
del nuovo Atto Aziendale, la cui attuazione é statgiata con la deliberazione del Direttore
Generale 161/2012: in questo contesto sarannbuteile nuove posizioni di responsabilita al
personale dirigente e del comparto, in coerenzalgarovo organigramma.

E inoltre auspicabile la conclusione dell’accordm ¢Universita di Udine, al quale si &
lavorato durante il 2012, che prevede la strutioree di rapporti bilaterali sul versante della
didattica, della ricerca e dell’assistenza.

Entro il primo trimestre 2013 é prevista la visia sorveglianza per la conferma
dell’accreditamento internazionale secondo i nsbandard di Accreditation Canada.

Area della Ricerca Scientifica

ATTIVITA DI RICERCA BIOMEDICA IN ONCOLOGIA

L'Istituto ha continuato la programmazione dell@eRca Corrente, secondo quanto concordato con il
Ministero della Salute, e ha proseguito la parteigme alle reti e ai Progetti di Ricerca di AllearContro il
Cancro.

Si riporta di seguito la produzione scientificaguanata come Impact Factor), la capacita di attfaramziamenti,
l'attivita di sperimentazione clinica (n. di protdicesaminati dal comitato Etico Indipendente)iageati con i dati
riferiti al’'anno 2012 (mese di novembre 2012).
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PRODUZIONE SCIENTIFICA, Impact factor ( aggiornaté5/10/2012)

Pubblicati 2011

Pubblicati 2012

Accettati 2012

Numero

209

188

40

IF grezzo

773,839

863,626

191,833

Pubblicati gennaio-dicembre 2011 egub

esclusi

aggiornamento:28/02/2012 dopo
rendicontazione Ministero

ARTICOLI PUBBLICATI

periodo gennaio-settembre 201

epub esclusi

(IF edizione 2011) -

aggiornamento:05/10/2012

ARTICOLI ACCETTATI e
EPUB Accettati per la
pubblicazione 2012 (in press) +
pubblicati solo online (epub) -
aggiornamento:05/10/2012

FINANZIAMENTO RICERCA FINALIZZATA

Finanziamenti accettati dal CRO - Anni 2009 - 2@L@ldivisi per soggetto erogatore (*).

ente erogatore

CEE

AIL

AIRC

FSN

2009

31.394,37
509.500,00

246.000,00

Interreg SPF Italia-Austria

ISS

LILT

FIRB-MIUR

Fondazioni/Altro (1)

Oblazioni (2)

Regione

TOTALE

5 %o (**)

Sperimentazione

159.670,00

30.000,00

478.018,18
419.789,86
349.151,62

2.223.524,03

2.592.932,57

262.315,47

(*  Finanziamenti accettati al mese di dicembre2201

2010

31.394,37
978.900,00
613.840,00

30.000,00

205.000,00

185.730,65
500.019,52
548.910,53

3.093.795,07

2.412.671,83

146.620,87

(**) quota del 5x1000 riferita: al’anno 2009 — dexcia dei redditi 2008; all'anno 2010 — denunciaetigliti 2009.

(1) Asi, Esa, INT, Fondazione CRUP, Fondazione peitéa Fondazione Beneficentia Stiftung, Compagnizedi Paclo

(2) Oblazioni 2012 — importo oblazioni al 30/6/2012
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2011
774.600,00
34.000,00
1.343.550,00

1.001.250,00

91.666,00

315.110,00
307.000,00
471.266,85
390.000,00

4.413.332,85

30.432,19

2012
15.000,00
34.000,00

1.668.550,00

1.083.800,00

70.000,00

142.600,00
131.580,74
252.478,00

3.398.008,74



Numero PROTOCOLLI Esaminati dal Comitato Etico

ANNO 2008 2009 2010 2011 2012

N. PROTOCOLLI n. 65 n. 64 n.52 n.61 n. 56

Obiettivi 2013

1) Prosecuzione della programmazione della Ric@waente annuale: in assenza di ulteriori indicaizio
ministeriali, la ricerca corrente continua il suippo all'interno delle 5 linee attuali. Una reidne minore
della progettualita verra effettuata non appenavrito il commento scritto da parte del Comitatee8tfico
Internazionale, che si € riunito lo scorso settembr

2) Produzione scientifica: vengono mantenuti glietitvi coerenti con la produzione degli anni préeeti
(IF). Con la messa a disposizione del sistema $gddtra essere fatta una valutazione analiticaadell
produzione e, nel 2013, stabiliti riferimenti picepisi in relazione alle informazioni che verrarfomite (il
sistema € in corso di valutazione presso il Mim@teIn questo modo, i risultati ottenuti saranno
confrontabili con quelli di altri IRCCS (benchmang)).

Il Comitato Scientifico Internazionale verra riumihel consueto meeting annuale per la revisiont del
attivita in corso e per la programmazione successiv

3) Progetti di ricerca finalizzata: vengono mantembiettivi quantitativi coerenti con quelli deginni
precedenti. Per sostenere il costo dei progettriciirca viene promossa la presentazione di progetti
nell'ambito dei bandi della ricerca finalizzata ddinistero della Salute, del’AIRC, ai bandi regaine ad
ogni altra iniziativa coerente con le finalita detituto. Inoltre verra realizzata la campagnabinfiativa e di
pubblicizzazione annuale per il 5 per mille.

4) Ricerca traslazionale: sono attivi i programmahziati con Intramural Grants 2010, ed avraniizare
attivita dei bandi Intramural Grants 2012 e Mirdgts. E’ inoltre programmata una intensa attivitaniativa
specifica (mentorship). Al fine di estendere le petenze in tema di organizzazione e gestione irtivavin
ricerca sanitaria, ci si propone la stesura dinagetto di ricerca valutativa.

5) Programma speciale di ricerca: il progetto hene&scopo lo sviluppo di innovative nanotecnologie i
ambito diagnostico e terapeutico. Si tratta di mppé alla medicina le nuove conoscenze in ambito
tecnologico con la finalita di sviluppare innovatilispositivi medici per una diagnosi piu accuratprecisa
dei tumori e per lo sviluppo di nanofarmaci oncadngl nanofarmaci sono costruiti per colpire in dao
selettivo le cellule neoplastiche riducendo glietfftossici della chemioterapia ed aumentanddidatia;
mentre i dispositive diagnostici miniaturizzati petteranno in futuro di far diagnosi piu accurateire
modo semplice. Il progetto ha una valenza appliaatioé vuole portare al letto del paziente conazee
tecnologicamente avanzate in un’ottica di riceraaléizionale con sostanziali ricadute per il paeisitesso.

6) Aggiornamento del Registro Tumori

Nel corso del 2013, il registro tumori del FriuleNezia Giulia intende proseguire le attivita cotelotel
2012 per quanto riguarda la registrazione dei neasi incidenti e la revisione qualitativa dellaghosi
neoplastica delle sedi piu diffuse. Nel 2012 éastatmpletata la fase di individuazione delle ci4€2000
diagnosi di tumore effettuate nelle persone residanFriuli Venezia Giulia nel corso del bienni®@8-
2009. Nel corso del 2013, il personale del registimori Friuli Venezia Giulia operante presso I'®&
CRO di Aviano sara impegnato nell'identificare i@ 18.000 nuove diagnosi che rappresentano icaesii
incidenti del biennio 2008-2009. Il primo obiettjwguindi, del registro tumori del Friuli VeneziauBa per
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l'anno 2013 consiste nel completare l'identificagialei casi di tumore nelle persone residenti inliFr
Venezia Giulia diagnosticati nel corso degli andd&-2009.

Il secondo obiettivo consiste nel portare a termimeattivita di revisione qualitativa delle circ®0®

diagnosi di carcinoma prostatico effettuate neiqokr 2003-2007 tra gli uomini del Friuli VeneziauBa. Si

tratta di integrare i dati raccolti di routine refivita di registrazione del cancro con datiatdratorio, in
particolare le informazioni riguardanti la storraividuale di screening tramite PSA e di stadiagidella

neoplasia tramite il Glyson score.

7) Sviluppare l'eccellenza professionale e la pitogdita scientifica tramite partnerships nazioned
internazionali. Nell'lambito del bando di Ricerca&lizzata verranno presentati due progetti di retequali
I'lstituto € associato ad altri IRCCS. Nel casocin venissero finanziati, questi progetti si progomo la
realizzazione di studi ad alto impatto sul sistegamitario nazionale tramite la realizzazioni dii ret
collaborative a livello italiano (partnership cdtridRCCS).

Questo programma prevede anche la continuaziohe ¥E? (Young Investigator Program); in particolare
verra proseguita ed allargata l'attivita formataghoc (corsi di lingua inglese, corso su riceraalazionale

e mentorship, seminari di ricerca traslazionalg@agantite risorse dedicate per stages in labordioaito
prestigio internazionale e per lo sviluppo dellerieaa (mini-grants).

8) Il campus. A fine 2012 sono stati aggiudicadsvori per I'esecuzione del Campus e presenta@\alun
piano strategico complessivo. Nel 2013 si prevedsviluppo del piano con la realizzazione di atidivi
necessarie al suo sviluppo operativo (per esenguivenzioni con Universita).

9) Miglioramento della qualita della sperimentasoriinica. Gli obiettivi per il prossimo anno posso

essere cosi sintetizzati:

a) rendere accessibili a medici soprattutto ondplofprmazioni riguardanti i trials clinici attivpresso |l
CRO;

b) migliorare la qualita/fruibilita dei dati nel BEaBase Mnemokairos;

¢) rendere accessibili a pazienti e famigliari maggdnformazioni sul lavoro svolto dal clinicaliats e sulla
sperimentazione clinica in generale.

Nel 2013 ci si propone anche di valorizzare il lavsvolto tramite pubblicazioni scientifiche.

10) Programma Technology Transfer.

Nel corso del 2013 verranno promosse attivita dsferimento Tecnologico cosi declinate:

a. Valorizzazione dell'offerta tecnologica sia in ratane a processi in essere che a nuove invenzioni o
tecnologie innovative identificabili;

b. Promozione della cultura di trasferimento tecnalogi

c. Consolidamento dei processi anche mediante laasgwitazione delle procedure.

11) Progetto Patient Education. Nel 2012 il progranPatient Education (PE) ha sviluppato sottoptbget
relativi a Percezione dell’assistenza ai paziemtincontri a tema oncologico con i pazienti, alledmine
complementari, alla pubblicazione di guide nelldlacm “CRO informa” e alla valutazione dello stile
comunicativo ai pazienti e alla loro soddisfazioBéstato inoltre finanziato dal Ministero dellal&a un
progetto multicentrico che coinvolge altri IRCCS.

Il programma 2013 prevede: a) elaborazione deirdddtivi alle indagini sulla percezione dell'assiwa e
realizzazione di un workshop aperto b) continuazidegli incontri a tema con i pazienti c) collalzoae al
programma di medicina narrativa attivato nell'ambitel Centro Attivita Formative d) realizzazione di
attivita editoriali nel’ambito di CRO informa e k#azione dello stile comunicativo e) attivazioredle rete
collaborativa del programma PE finanziato dal Miis con un meeting di avvio del progetto e la
realizzazione di indagini conoscitive sulla sitwenmd esistente nei centri partecipanti. |l progranpmevede
anche l'attivazione di una indagine multicentrioiashealth literacy dei pazienti.
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ATTIVITADI RICERCA CLINICAE TRASLAZIONALE

Prosecuzione delle attivitd/progettualita avviate el 2012 e sviluppo nel 2013

Le linee di ricerca corrente rappresentano l'intgpettro della ricerca che viene realizzata iriu&ii Sono
stabilite in accordo con il Ministero della Salute. programmazione prevede che venga realizzafmano
annuale per il 2013. Tale piano terra conto di réceonsiderazioni generali e di obiettivi specifiti
ciascuna linea, come di seguito riportato.

Considerazioni generali. Il programma clinico eriderca del CRO di Aviano continua a dimostrare una
buona qualita scientifica generale, con potenzedeellenza in alcune aree specifiche, compresa la
patogenesi e trattamento delle malattie ematolegiatei tumori correlati ad infezioni e dei tumori
nell'anziano. L'organizzazione del programma geleeia linee di ricerca distinte rappresenta undali
sforzo verso un affinamento degli obiettivi, I'idditazione di aree di potenziale sinergia e Idugypo della
ricerca traslazionale. Ciononostante, alcune areeltblezza sono presenti nella struttura orgatiizzanel
supporto infrastrutturale e nei meccanismi pewituppo strategico. Dimostrare attenzione nei comiirdei
seguenti punti critici migliorera certamente l'intizadell’Istituto nella ricerca in oncologia, silinica che di
base, e potrebbe portare ad un migliore utilizadalento dei suoi ricercatori.

Sviluppare meccanismi di supporto della ricercal&zonale, in particolare infrastrutture per tzerca;
Incrementare programmi di ricerca clinica e traslaale ideati e coordinati da ricercatori CRO;
Sviluppare il progetto “Medicina personalizzata”;

Progettare e realizzare un programma di internalimaazione dell’Istituto.

Vengono elencate di seguito le 5 linee di ricexmaente.

- |LINEA1 Trasformazione e progressione neoplastica. Dalla definizione dei meccanismi molecolari e
cellulari all’identificazione di nuovi bersagli terapeutici. (Responsabili: Colombatti A., Maestro

R.)
PROGETTI Apoptosi e senescenza cellulare nel processi di trasformazione neoplastica (Responsabile: Piccinin

S.)

Genetica tumorale somatica ed oncogenomica funzionale (Responsabile: Modena P.)

Isolamento e caratterizzazione di Cancer Initiating Cells (Responsabile: Santarosa M.)

Tumori ereditari: nuovi marcatori molecolari a significato diagnostico e prognostico
(Responsabile: Viel A.)

Meccanismi di controllo della crescita cellulare: dagli studi in vitro ai modelli animali
(Responsabile: Baldassarre G.)

Valutazione preclinica di nuove molecole ad attivita antitumorale e del meccanismo di azione di
farmaci coinvolti nel cross-talk cellula tumorale-Mesenchymal Stem Cell (Responsabile: Aldinucci
D.)

Linfangiogenesi e disseminazione tumorale per via linfatica (Responsabile: Spessotto P.)

Ruolo di componenti del microambiente nell’angiogenesi tumorale (Responsabile: Mongiat M.)

Le vie di segnalazione intracellulari nel controllo della motilita, invasione e meta statizzazione
(Responsabile: Belletti B.)

Generazione di modelli murini transgenici (Responsabile: Doliana R.)

Meccanismi di risposta e resistenza a inibitori di molecole coinvolte nella trasduzione del segnale:
i GIST quale modello di approcci di tipo molecolare mirato (Responsabile: Gasparotto D.)

La transizione epitelio-mesenchimale e molecolare correlate quali target terapeutici
(Responsabile: Maestro R.)

Epigenetica dei tumori solidi: identificazione di nuovi marcatori prognostici e target
immunoterapeutici (Responsabile: Sigalotti L.)

Caratterizzazione del potenziale immunomodulante di nuovi farmaci epigenetici per il

trattamento combinato delle neoplasie solide (Responsabile: Coral S.)
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From bench to bedside e viceversa (Responsabile: Baldassarre G.)

LINEA 2 Epidemiologia e prevenzione dei tumori. (Responsabile: Serraino D., Talamini R.)
PROGETTI Studi di epidemiologia analitica sulla relazione tra stili di vita, esposizioni ambientali, suscettibilita
genetica e insorgenza di malattie neoplastiche (Responsabili: Talamini R.)
Identificazione di pazienti con tumori ereditari e valutazione del rischio genetico di cancro
(Responsabile: Viel A.)
Tumori associati ad agenti infettivi in gruppi di popolazioni immunocompetenti e in persone
sottoposte a trapianto d’organo (Responsabile: Serraino D.)
Impatto degli stili di vita sulla sopravvivenza delle persone con tumore: studio longitudinale nel
Nord Italia (Responsabile: Dal Maso L.)
Epidemiologia descrittiva dei tumori nel Friuli Venezia Giulia: studi di popolazione dal registro
tumori regionale (Responsabile: Serraino D.)
Studi di epidemiologia clinica e valutativa (Responsabile: Talamini R.)
LINEA 3 Neoplasie ematologiche. (Responsabili: Tirelli U., Spina M.)
PROGETTI Progettualita su leucemia linfatica cronica (LLC) (Responsabile: Gattei V.)
Progettualita su linfomi associati a HIV (Responsabile: Carbone A.)
Progettualita su linfomi a fenotipo marginale (MZL) e linfomi associati ad autoimmunita
(Responsabile: De Re V.)
Progettualita su linfoma di Hodgkin (Responsabile: Aldinucci D.)
Progettualita linfoma a fenotipo mantellare (MCL) (Responsabile: Dolcetti R.)
Protocolli clinici in pazienti difficili (linfomi in HIV e pazienti anziani) (Responsabile: Tirelli U.)
Linfomi nei pazienti anziani (Responsabile: Spina M.)
Valutazione della tossicita a medio e lungo termine nei pazienti guariti da linfoma sia HIV positivi
che HIV negativi (Responsabile: Spina M.)
L’ospite anziano (Responsabile: Fratino L.)
La terapia ad alte dosi nell’ospite anziano (Responsabile: Rupolo M.)
Ospiti sieropositivi (Responsabile: Manuele R.)
La mobilizzazione e raccolta di precursori emopoietici (Responsabile: Mazzucato M.)
Morfologia e fisiopatologia dello stroma midollare (Responsabile: Carbone A.)
Studio delle funzioni dello stroma (Responsabile: Aldinucci D.)
Matrice extracellulare, proteoglicani e cellule mesenchimali (Responsabile: Perris R.)
Il recupero ematologico e la ricostituzione immunitaria (Responsabile: Zanussi S.)
Vaccinazione idiotipica (Responsabile: Dolcetti R.)
Biobanca (Responsabile: Steffan A.)
LINEA 4 Diagnostica e terapia dei tumori solidi. (Responsabile: Veronesi A.)
PROGETTI Diagnostica innovativa nel carcinoma dello stomaco (Responsabile: Cannizzaro R.)

Diagnostica innovativa nei soggetti a rischio genetico di cancro colorettale (Responsabile:
Fornasarig M.)

Diagnostica innovativa in Radiologia (Responsabile: Balestreri L.)

Diagnostica innovativa in Anatomia Patologica (Responsabile: Canzonieri V.)

Interplay tra recettori piastrinici e segnali di calcio intracitoplasmatici. Nuove possibilita
terapeutiche? (Responsabile: Cozzi M.R.)

Nuovi marcatori nell’emostasi e nella patologia neoplastica (Responsabile: Steffan A.)

Utilita clinica della farmacologia nella terapia del carcinoma colo rettale (Responsabile: Toffoli G.)

Analisi dei profili di espressione fosfoproteomica per l'identificazione di possibili marcatori
predittivi di risposta al trattamento (Responsabile: Belluco C.)
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Ricerca traslazionale nel trattamento del carcinoma del polmone con tomotherapy (Responsabile:
Trovo G.M.)

Utilizzo di parametri biologici nella personalizzazione dei trattamenti nelle diverse fasi
terapeutiche del carcinoma dello stomaco e del colon (Responsabile: Frustaci S.)

Utilizzo di parametri biologici nella personalizzazione dei trattamenti nelle diverse fasi
terapeutiche del carcinoma polmonare non microcitoma (Responsabile: Bearz A.)

Garanzia della dose erogata nel trattamento radioterapico (Responsabile: Trovo G.M.)

Sviluppo e implementazione nei pazienti pediatrici delle tecnologie radioterapiche ad alta
complessita (tomo terapia) e confronto con i trattamenti standard conformazionali erogati con
Acceleratore Lineare (Responsabile: Mascarin M.)

Valutazione dell’'intervento psicologico nelle diverse fasi della malattia tumorale in pazienti con
tumori solidi (Responsabile: Annunziata M.A.)

L'informazione al paziente oncologico (Responsabile: Truccolo I.)

Programma interdisciplinare di cure in oncologia geriatrica (Responsabile: Fratino L.)

Prevenzione, diagnosi e trattamento delle conseguenze endocrino-riproduttive dei trattamenti
oncologici (Responsabile: Del Pup L.)

Implementazione e sviluppo dell’Area Giovani, area a carattere interdipartimentale, dedicata
all'oncologia dell’adolescente e del giovane (Responsabile: Mascarin M.)

Rilevanza clinico-prognostica dell’'immunita antitumore spontanea in pazienti con carcinoma della
mammella trattate con regimi di terapia neoadiuvante (Responsabile: Dolcetti R.)

Utilizzo di parametri biologici nella personalizzazione dei trattamenti nelle diverse fasi
terapeutiche del carcinoma mammario (Responsabile: Veronesi A.)

Identificazione di marcatori o profili proteici predittivi di risposta mediante analisi
fosfoproteomica nei pazienti affetti da carcinoma del retto trattati con radio chemioterapia pre-
operatoria (Responsabile: Belluco C.)

Valutazione prospettica della ualita di vita nei pazienti affetti da carcinoma del retto, sottoposti a
radio chemioterapia pre-operatoria e chirurgia (Responsabile: Zotti P.)

Correlazioni biologico-cliniche nell’ambito di studi clinici sul carcinoma ovarico (Responsabile:
Campagnutta E.)

Identificazione di profili fosfoproteomici associati alla risposta al trattamento chemioterapico
delle metastasi epatiche da carcinoma colo rettale (Responsabile: De Marchi F.)

LINEA 5

Tumori associati ad agenti infettivi. (Responsabili: Dolcetti R. Vaccher E.)

PROGETTI

Epidemiologia dei tumori associati ad agenti infettivi (Responsabile: Dal Maso L.)

Prevenzione e diagnosi precoce (Responsabile: Vaccher E.)

Caratterizzazione clinica e terapia dei tumori solidi associati a HIV (Responsabile: Vaccher E.)

Farmacologia (Responsabile: Toffoli G.)

Caratterizzazione biopatologica delle patologie linfoproliferative associate ad HIV (Responsabile:
Carbone A.)

Patogenesi dei linfomi associati a HIV (Responsabile: Gattei V.)

Studio dei parametri virologici e immunologici in pazienti sieropositivi per HIV o per altri virus
generalmente HIV-associati (HHV8) ed effetti delle terapie antiretrovirali e antiblastiche
(Responsabile: TedeschiR.)

Neoplasie EBV-associate (Responsabile: Dolcetti R.)

Neoplasie associate all'infezione da Chlamidiae (Responsabile: Dolcetti R.)

Helicobacter pylori e tumori (Responsabile: Cannizzaro R.)

Carcinomi squamosi dell’orofaringe, cavo orale HPV-associati, della popolazione generale
(Responsabile: Vaccher E.)
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Area Clinico-Assistenziale
Linee di attivita

1. Oncologia Chirurgica

| buoni risultati ottenuti durante il 2012 per gt@niguarda I'attivita operatoria sia in
termini di numerosita che di complessita della st&sa saranno soggetti ad alcune criticita
nel corso del 2013. In particolare devono esseteaiati:

- 1 lavori di consolidamento antisismico, che modiécanno in modo importante la
logistica dell’attivita operatoria: per almeno sethesi (febbraio — settembre inclusi)
saranno disponibili solamente 2 sale operatoriechgz4. Durante questo periodo
dovranno essere attuate modifiche organizzativedtlminimizzare I'impatto sui
volumi di attivita e sui tempi di attesa. La ridome, comunque inevitabile, dovrebbe
essere contenuta nel limite dell’8-10% rispettdGi2;

- sempre a causa delle richiamate incombenze logestidovra essere sospesa la
radioterapia intraoperatoria (IORT) per il trattarteedi neoplasie diverse da quelle
mammarie durante I'intero periodo di attivita siediale;

- il collocamento in quiescenza del direttore delfaCSdi Ginecologia Oncologica,
avvenuto con l'ultimo trimestre 2012 potra aveggercussioni sui volumi di attivita
della struttura, come pure il consolidamento nornoaa avvenuto della SOC di
Oncologia Chirurgica Senologica attraverso la namdel direttore, alla quale si
intende comunque procedere nel 2013.

Considerato il contesto descritto il CRO ritienendamentale mantenere e, se
possibile, migliorare il livello di complessita tklpatologie trattate dalla Chirurgia
generale, dalla Chirurgia Senologica e dalla ChieurGinecologica, la cui esperienza
chirurgica dimostra una particolare autorevolezzidnattamento della patologia neoplastica
dell'ovaio, riconosciuta nei fatti dall’attrattiétdella struttura.

Sempre nelllambito del Dipartimento di Chirurgia vighiamato il ruolo della
Gastroenterologia oncologica, dotata di raffinagenblogie diagnostiche, ed impegnata
anche nel fronteggiare le richieste derivanti dalidgicazioni regionali sugli screening dei
tumori del colon retto, nonché dal programma dveglianza della familiarita neoplastica in
questi distretti, del cui coordinamento regionalstruttura e stata investita.

La struttura di Ginecologia Oncologica manterraeait gli impegni, definiti dalle
strategie di prevenzione regionale, riguardantsgteening dei tumori della cervice uterina.

2. Attivita operatoria in generale

Nel corso del 2012 il CRO ha provveduto alla nomieh direttore della SOC di
Anestesia, Rianimazione e Terapia intensiva, irtedo I'attuale organico degli anestesisti.

Lo stretto monitoraggio del rispetto del regolanoedt funzionamento delle sale
operatorie, portato a regime nel corso del 2012tittisce la base fondamentale per la
gestione delle attivita operatorie nel corso del@0unitamente alla definizione di criteri
uniformi di priorita clinica per I'accesso alla grammazione degli interventi

Anche in questo settore il ricorso a prestaziomjiagfive risentira della necessita di
intervenire per ridurre i costi del personale, catrposto dalla normativa nazionale e gia
richiamata in premessa.
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3. Trattamenti terapeutici con tecniche a bassa invasita

I CRO intende proseguire i trattamenti con tecaighterventistiche minimamente
invasive quali crioablazione, per la quale si puadtanantenimento dei livelli di attivita del
2012, e termoablazione a radiofrequenza, incremdotajuest’ultima tecnica nel settore
della patologia neoplastica del fegato.

Saranno inoltre mantenuti gli interventi di vertglastica, prioritariamente dedicati
a pazienti con patologie oncologiche.

Una ulteriore linea di attivita qualificante € daetelativa all'utilizzo di matrici
biologiche per la ricostruzione della mammella dal@mnolizione chirurgica per patologie
neoplastiche.

4. Oncologia Medica

Dopo la sistemazione delle degenze al 2° pianocdglo centrale e la definitiva
operativita del Dipartimento di Oncologia Medica@edo quanto previsto nel nuovo Atto
Aziendale, si provvedera ad un riordino dei critériprogrammazione dei ricoveri, per
renderli omogenei tra le strutture operative coetiti il dipartimento. Allo scopo e stato
costituito a dicembre 2012 uno specifico grupptadoro.

Oltre al trattamento di molteplici patologie necgtiehe va segnalato che, in ambito
dipartimentale, la rilevante attivita svolta daflezione trapiantologica nel corso del 2013
sara sottoposta ad un rilevante stress organizzadiwvra infatti sospendere i trapianti di
midollo per circa 2 mesi a causa dei lavori di addamento antisismico e, inoltre, dovra
affrontare la visita di accreditamento JACIE, peiquale alla fine del 2012 e stata inoltrata
la richiesta con la relativa documentazione.

Dopo i numerosi interventi di riordino organizzatie strutturale dell’attivita di
somministrazione chemioterapica nell'area day hakpi ambulatori di oncologia medica
gia effettuati nel 2012, si proseguira nel consofiénto delle azioni previste dal documento
operativo inviato alla Direzione Centrale Saluté maggio 2012, introducendo ulteriori
correttivi che coinvolgeranno un diverso utilizzoellgpplicativo G2 Clinico —
chemioterapie: tutti gli interventi sono finalizzatmigliorare il comfort per i pazienti.

Verra mantenuto anche nel 2013 e, se possibileippato I'impegno nel trattamento
delle patologie HIV — correlate incluse, naturalteemuelle neoplastiche: in questo ambito
si procedera all'attivazione della Struttura Sewglintracomplessa “Malattie Infettive” —
gia prevista nell’Atto Aziendale — che sara denaatan‘Patologie HIV correlate” al fine di
identificare meglio il mandato della SS, rendendod@rente con lattivita effettivamente
svolta.

Proseguira I'impegno nello studio e trattamentotdeiori nell’anziano, nello studio
e nel follow-up dei “lungosopravviventi”.

5. Oncologia Radioterapica

Si tratta di un settore particolarmente trainamge lé¢ attivita del CRO, dotato di
tecnologie avanzate e di competenze professionateati con le stesse. | volumi di attivita
gia raggiunti rendono oggettivamente difficili ultai incrementi a risorse invariate, oltre al
fatto che la notevole attrattivita della Radiotéaa@ RO condiziona un flusso costantemente
elevato di pazienti. Per fronteggiare questa ddtigia nel 2012 sono state introdotte
modifiche organizzative che hanno consentito ddoggbiare un turno terapeutico. Ulteriori
analisi organizzative saranno effettuate per \ai® la possibilita di migliorare I'efficienza
operativa.
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Si dovra procedere ad una rivalutazione del mamtenio dell’attivita di ricovero in
degenza ordinaria — considerata la sua marginalfgetto all'attivita complessiva della
struttura — anche in analogia con l'attuale orgzemmne di funzione senza degenza
ordinaria delle altre strutture di radioterapia Regione FVG, con esclusione di quella
riguardante la radioterapia metabolica.

Anche questo settore sara sottoposto alle limitazga richiamate per quanto
riguarda l'acquisto di prestazioni da parte deli&xma IRCCS: ad eventuali maggiori
esigenze si dovra far fronte principalmente comiderse aggiuntive regionali (R.A.R.) e
facendo riferimento alla retribuzione di risultato.

. Medicina Nucleare

Dopo linstallazione della nuova CT-PET, entrateunzione a regime alla fine del
1° semestre 2012 saranno predisposte le misur@iargdive necessarie a garantire il pieno
ed efficiente utilizzo della nuova tecnologia, teaquali € incluso il consolidamento dei
rapporti professionali con la SOC di Medicina Nacke di AOSMA, gia avviato nel corso
del 2012, e l'acquisizione di un dirigente a tendgterminato.

Anche per questa funzione €& necessario definiresclldte organizzative legate
all'inquadramento della stessa come funzione coatdi nell’Area Vasta Pordenonese da
parte del PSSR 2010- 2012.

Diagnostica per Immagini

Anche nel 2013 proseguira I'impegno della struttpea il contenimento dei tempi
legati alla diagnostica di stadiazione e ristadiaei dei pazienti portatori di patologie
oncologiche, secondo i criteri gia utilizzati nebreo del 2012, che dovranno essere
ulteriormente perfezionati al fine di ottimizzaeerbtazione dei pazienti.

Proseguira l'adesione di alcuni radiologi del CROpesogramma di screening
regionale ed alla diagnostica di 2° livello, perdaale devono essere definiti percorsi
diagnostici integrati con I’Anatomia patologica.

Sara reso operativo il percorso diagnostico “Ong’Dgia messo a punto nel 2012 e
concordato con la Direzione Centrale della Salpky, pazienti reclutate attraverso lo
screening regionale, con il coinvolgimento integrati radiologi, anatomopatologi e
chirurghi.

L’'impegno nella parte interventistica e gia statoemnato nel precedente punto 3.
. Diagnostica di Laboratorio

Nel 2013 andra a regime il trasferimento della fane di Medicina Trasfusionale
dal CRO ad AOSMA, concluso alla fine del 2012. Garconclusione del percorso e la
completa assunzione di responsabilita ai fini traisihali da parte del Dipartimento
dell’Azienda Ospedaliera Santa Maria degli Angeli Rbrdenone sara definitivamente
soppressa la S.0O.C. Immunotrasfusionale, comeag@anmazione regionale.

Per quanto riguarda le altre funzioni coordinat@gpal la costituzione del
Dipartimento Interaziendale di Anatomia Patologstadara corso al graduale avvio delle
azioni previste nel documento programmatico invialta Direzione Centrale nel mese di
luglio del 2012, che sono di seguito riassuntenpacro settori di intervento:

a. Technology Assessment & storagen l'obiettivo condividere la pianificazione, la
distribuzione e la gestione strategica e sinergicd'core facility” fra le due
Anatomie Patologiche;
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b. Linee guida, protocolli e procedureon l'obiettivo di condividere linee guida e
protocolli diagnostici nell'ambito della patologiacologica e i protocolli procedurali
comuni per le attivita pre-analitiche;

c. Biobanking con I'obiettivo di costituire una biobanca virteigper finalita di studio e
ricerca, fruibile anche da altre S.O. dei rispetipartimenti;

d. Diagnostica con l'obiettivo di condividere le competenze diagtiche specifiche,
specie in ambito oncologico e delle attivita dieseing, superando il criterio della
“consulenza" e adottando, quando possibile, il owetdei percorsi diagnostici
integrati ("referto collegiale dipartimentale™);

e. Ricerca, formazione e aggiornameritoalizzati alla programmazione di iniziative
comuni di ricerca, formazione e aggiornamento @espnale dirigente e tecnico.

La struttura di Anatomia patologica manterra ir@lgli impegni definiti a livello
regionale per quanto riguarda il supporto agli scireg della cervice uterina e puntera ad
ulteriori miglioramenti nei tempi di refertazioneiccampioni bioptici e chirurgici.

Sul fronte dell’efficientamento dell'operativita térna, sara monitorato il
funzionamento delle “core facilities”, con partiae riguardo alla funzione di
Citofluorimetria, dopo I'acquisizione delle nuowexhologie dedicate.

Sara inoltre sottoposto al vaglio operativo il doio degli spazi dei laboratori di
ricerca e di assistenza definito nel mese di dicer2b12.

Dal 1° gennaio 2013 sara operativo il nuovo Dipaetto di Ricerca Traslazionale,
derivato dall’aggregazione di tutte le struttures ¢imo al 31.12.2012 hanno fatto parte del
Dipartimento dei Laboratori Diagnostici e per lerde Cellulari e di quello di Oncologia
Molecolare e Ricerca Traslazionale, in attuazioglendovo Atto Aziendale.

Nel corso del 2013 sara sviluppato il rapportoaliaborazione attivato nel 2012 con
I’Azienda Ospedaliera Universitaria San GerarddMadinza, al fine di migliorare il know-
how del CRO, finalizzato alla realizzazione dellMi& “Camere Bianche” ed all’avvio di
terapie cellulari in attesa di poter disporre da@MP autorizzata in sede CRO.

. Politiche del Farmaco

Nel 2013 la SOC Farmacia proseguira la preparazimearmaci antiblastici per
I'intera Area Vasta pordenonese.

Sul versante interno verranno mantenute le indicazgia impartite al CRO e
riconosciute legittime sia dal TAR Friuli Veneziaulta sia dal Consiglio di Stato, con le
guali si sancisce il principio della necessita ditivare I'uso di molecole/principi attivi piu
costosi in luogo di “genericati”, biosimilari e l@quivalenti.

Proseguira naturalmente I'impegno nella registragi®FOM sul portale AIFA, nel
monitoraggio attraverso l'implementazione dellatel#a oncologica informatizzata e
attraverso il controllo continuo sulle attivita peeittive.

Dal punto di vista degli assetti organizzativi, damplificazione prevista in Area
Vasta pordenonese, con il passaggio da 3 a 2wseutbmplesse, deve essere rinviata in
guanto il collocamento in quiescenza di uno deititelari — al quale il percorso di
riorganizzazione era stato subordinato — e stab@rpstinato a seguito delle intervenute
modifiche del sistema previdenziale.
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Principali interventi legati all'organizzazione ala sicurezza previsti nel 2013

1. Si dara corso all'attuazione del nuovo Atto Azidedaia avviato in via transitoria con il
primo novembre 2012, con definitiva operativitd'dsketto a 4 anziché 7 Dipartimenti.

2. In conseguenza del punto precedente, si dara ebnsordino delle posizioni professionali
del personale dirigente ed alle relative attribogiéerme restando le disposizioni legislative
vigenti.

3. Analogamente per il personale del comparto, senmpreonseguenza del punto 1, si
procedera alla attribuzione degli incarichi di ainamento e delle posizioni organizzative,
ferme restando le disposizioni legislative vigeatilla base dell'organigramma gia definito
nel corso del 2012.

4. Sara sottoposto a monitoraggio di congruita il mae@mo ormai consolidato di
programmazione mensile delle attivita del personilgente attraverso lo strumento dei
piani di lavoro.

5. Dovranno essere proseguite con incisivita le azeniate riguardanti la sicurezza del
paziente (principalmente incident reporting, colidranfezioni correlate all’assistenza,
identificazione del paziente, check list di salaemgoria, foglio unico di terapia,
prevenzione infezioni)

6. Dovranno essere predisposte le modifiche organizzatcessarie:

a. al trasferimento dell'attivita operatoria nellees@hirurgiche predisposte al 1° piano
del corpo centrale a partire dal mese di febbrd@32 al fine di consentire il
consolidamento antisismico del 5° pianed alcune modifiche strutturali minori
dell'attuale complesso operatorio collocato netisso piano;

b. al trasferimento della Anestesia, Rianimazione eapia Intensiva al 4° piano del
corpo centrale a partire dal mese di marzo 2018¢cpesentire gli interventi di cui
sopra.

c. al ritorno delle degenze chirurgiche al 4° piangpcocentrale, verosimilmente dal
mese di ottobre, dopo il provvisorio trasferimeat@®° piano gia attuato nel mese di
novembre 2012, per consentire gli interventi dismidamento antisismico del 4°
piano;

7. Dopo il ritorno delle degenze chirurgiche al 4°rmmaal 3° piano dovranno essere effettuati
gli interventi strutturali necessari per la readizione della nuova centrale di sterilizzazione
che, salvo imprevisti nella descritta scansiondaleri, dovrebbero potersi avviare entro la
fine del 2013.

! Gli interventi da eseguire al 5° piano rendonoessaria la sospensione dell’attivita di trapiantmidollo, poiché
l'interferenza con il cantiere non consente di reante in funzione le aree di degenza a contaminaziontrollata.
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LE PROGETTUALITA’ 2013

La programmazione quali-quantitativa delle prestazioni

e Indicatori dell’erogazione dei LEA

e Piano di produzione dell’area vasta pordenonese per il contenimento dei tempi di attesa - 2013. Si

precisa che per il CRO, la cui attivita risente di una quota rilevante di attrazione extraregionale e
regionale (extra area vasta), i volumi riportati considerano solo l'attivita erogata per i residenti in
provincia di PN.

La programmazione degli interventi sanitari e socio-sanitari

Sono riportate le schede intestate ad ogni linea progettuale per il 2013 in raccordo con la programmazione
regionale, di area vasta e aziendale.
Si precisa che, come da indicazioni regionali, sono riportate solo le linee progettuali per le quali si prevedono
obiettivi aziendali che possono dare un effettivo contributo al raggiungimento delle finalita strategiche
regionali individuate dalla pianificazione regionale.
Verra, inoltre, garantita la collaborazione del CRO per tutte quelle iniziative che prevedono la partecipazione
ad attivita regionali e di area vasta.

1.2.1 Progettualita per il CONTENIMENTO DEI TEMPI DI ATTESA

1.2.1.1

v

Rispetto dei tempi d’attesa per le prestazioni individuate

1.2.1.2

v

Rispetto di norme e indicazioni sui tempi di attesa

1.2.2 Progettualita PREVENZIONE

1.2.2.1 Prevenzione malattie infettive e politiche vaccinali
1.2.2.2 v' | Programmi di screening
1.2.2.3 v' | Prevenzione infortuni e malattie professionali
1.2.2.4 Attivita di promozione sensibilizzazione e formazione
1.2.2.5 Sicurezza alimentare e sanita pubblica veterinaria
1.2.2.6 Altre attivita di prevenzione
1.2.3 Progettualita per PASSISTENZA SANITARIA
1.2.3.1 v' | Assistenza farmaceutica
1.2.3.2 v" Governo clinico e sicurezza delle cure
1.2.3.3 v' | Accreditamento
1234 v' Assistenza protesica
1.2.3.5 v" Cure palliative
1.2.3.6 v' Trapianti
1.2.3.7 v' | Piano sangue regionale
1.2.3.8 v' Revisione dell’assetto dell’offerta delle funzioni coordinate

1.2.4 Progettualita del’INTEGRAZIONE SOCIOSANITARIA

1.2.4.1 Attuazione pianificazione locale nelle aree di integrazione sociosanitaria
1.2.4.2 Riabilitazione

1243 Salute mentale

1.2.44 Dipendenze

1.2.4.5 Il paziente con malattie cronico-degenerative: continuita assistenziale
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1.2.4.6

Innovazione dei modelli di cure integrate

1.2.4.7 Sviluppo e applicazione degli strumenti di valutazione a supporto della presa in carico
integrata - Prosecuzione del progetto “Sviluppo e applicazione degli strumenti di
valutazione basati su ICF”

1.2.4.8 Governo e riqualificazione del sistema residenziale e semiresidenziale per anziani non
autosufficienti

1.2.49 v" | Inserimento nel mondo del lavoro delle persone svantaggiate

3.3 Progetti di miglioramento gestionale

1.3.1 Sistemi Informativi

1.3.1.1 v' | Obblighi informativi
1.3.12 . ¥ Privacy
1.3.1.3 v Dematerializzazione delle ricette e dei referti
13.1.4 v" Sistemi di accesso
1.3.1.5 Sistema di Pronto Soccorso
1.3.2 Progettualita dei Miglioramenti gestionali di Area Vasta

1.3.2.1 v' | Completamento dei progetti avviati nel 2012
1.3.22 ¢ ¥ Nuovi progetti
1.3.3 Progettualita delle attivita centralizzate (attivita di pertinenza aziendale)

1.3.3.1 v" APPROVVIGIONAMENTI: Programmazione fabbisogni
1.3.3.2 v' | APPROVVIGIONAMENTI: Definizione standard
1.3.33 v' . APPROVVIGIONAMENTI: Monitoraggio

1.3.34 LOGISTICA - Area vasta udinese

1.3.3.5 ¥ LOGISTICA - Convenzioni

1.3.3.7 . ¥ | Assicurazioni

1.3.3.8 v' | Apparecchiature biomedicali

1.3.39 . v Sistema PACS
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Indicatori dell’erogazione dei LEA
IRCCS Centro di Riferimento Oncologico

N Indicatore Standard ngirg Valore Risultato
* Obiettivo . storico 2011 | atteso 2013
Regionale
24 Tasso di ricovero diurno di tipo diagnostico 31,79% 33,55% 32%
Percentuale di ricoveri con DRG chirurgico
25 in regime ordinario sul totale dei ricoveri 236% 40,96% 40,42% 40%
ordinari
Tasso di ospedalizzazione standardizzato
di ricoveri ordinari (di 2 o piu giornate)
26 attribuiti a DRG a alto rischio di 65,72% 75,42% 75%
inappropriatezza (Patto della salute 2010-
2012)
27 Percentuale parti cesarei <30% 23,18
Percentuale di pazienti (eta 65+) con
o8 diagnosi pnnmpalg di frattura'del cpllo del ~50% 28,5
femore operati entro 48h in regime
ordinario
59 Degenza Mec_ila Standardlzzatg per il case- <6 7.68 75
mix (x DRG comuni)
30 Indice di case mix 1,13 1,1
31 Percentuale di dimessi da rgparﬂ chirurgici 24.19% 7.50% 5%
con DRG medici
32 Percentuale di ricoveri ord|r_1ar| r_ned.|0| brgv_l 21.65% 40.62% 41%
(0-gg) sul totale dei ricoveri ordinari medici
Percentuale di ricoveri ordinari medici oltre
33 s_ogha.sul_totale d‘e| ricoveri ordinari medici 1,86% 1,03% 1%
di pazienti con eta maggiore o uguale a 65
anni
34 Qualita (_jel seco_ndo livello del programma > 90% 90.28% 83.33% > 90%
di screening della mammella
35 Qualita d.el secorjdo livello del programma > 95% 92.69% 97.62% > 95%
di screening del colon retto
36 Qualita d_el secopdo livello del programma > 90% 68.94% 89.52% > 90%
di screening del colon retto
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Q R P GIORGIO
CENTRO DI
BE AZIENDA "
ASSn.6 | 0 OSPEDALIERA Aviano | RIFERIMENTO CASA DI CURA
L ONCOLOGICO [———— POLISPECIALISTICA
“FRIULI OCCIDENTALE" | “S. MARIA DEGLI ANGELI”  JSTITUTO NAZIONALE TUMORI SAN GIORGIO

PIANO DI PRODUZIONE dell’AREA VASTA PORDENONESE PER IL
CONTENIMENTO DEI TEMPI DI ATTESA — 2013

Premessa.

I Piano di produzione per il contenimento dei tempi di attesa per 1’anno 2013 riguarda solo le prestazioni critiche
individuate dall’Area Vasta sulla base delle risultanze dei monitoraggi 2012. Sono considerate “critiche” le
prestazioni che non hanno rispettato i tempi previsti in uno o pitt monitoraggi ¢ quelle che hanno rispettato i tempi in
una sola sede e presentano rilevanti difformita nelle altre sedi e quelle Sono considerate prestazioni critiche anche le
prestazioni dove il volume erogato sia risultato eccessivo rispetto ai tempi medi di attesa.

Le prestazioni critiche individuate sono esplicitate nella tabella seguente che costituisce il piano di produzione 2013.

Tabella 1 - Prestazioni ambulatoriali "traccianti" critiche erogate dalle strutture pubbliche e private

Descrizione Cod. Strutture
prestazione | Prestazion| pubbliche | Erogato | Impegno |Proiezione| Impegno
critica e ¢ private 2011 2012 2012 2013

AOSMA 4314 4300 4812 4400

Visita 89.7 ASSn.6 2738 2691 1 694 1694
fisiatrica ' Privati 1091 1194 1 004 1004
Totale AV 8 143 8 185 7510 7098

AOSMA 5237 4999 5431 5000

Visita 95.02 ASSn.6 12 343 12344 10 707 12000
oculistica ' Privati 2 462 2653 2502 2502
Totale AV 20 042 19 996 18 640 19 502

Visita AOSMA 720 720 748 720
gastroenterol |89.7 CRO 509 500 445 443
ogica Totale AV 1229 1220 1193 1 165
Visita AOSMA 9 989 9100 6 870 9100
dermatologic [89.7 ASSn.6 4 148 4142 4 486 4486
5 Privati 648 780 761 761
Totale AV 14 785 14 022 12 117 14 347

AOSMA 9259 8800 9 888 8800

Ecocardiogra 887211 ASSn.6 197 198 316 316
mma ’ Privati 1 940 2325 2092 2092
Totale AV 11396 11323 12 296 11208

Elettrocardio AOSMA 2 882 2800 3012 2800
gramma 89.50 Privati 489 600 459 459
dinamico Totale AV 3 371 3 400 3 471 J 259

=7 ®
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Tabella 2 - Interventi e procedure "traccianti" critiche erogate dalle strutture pubbliche e private.

Proiezione
Interventi e eﬂg;n-;'eo:ie 2012
procedure | Codice Prestazione| Aziende | (ord, DH, | Erogato | Impegno | (condatial | Impegno
critiche Tariffario Area Vasta| amb) 2011 2012 3 trim 2012) 2013
Ord 44 35 35
D.H. 88 56 56
Teleterapia con |g; 54 1 g224.2
acceleratore 192243 92245,
lineare 92247 amb 10688 14000 16391 16391
CRO totale 10820 14000 16482 16482
Ord 49 55 40 55
Asportazone (f23 & deore 680
neoplasia del |4 intervento chirurgico:
rene 55.4, 55.51 D.H.
amb
AOSMA totale 49 55 40 55
Ord 71 65 50 71
Asportazione di o, x 185 233.4 con
neoplasia della |intervento chirurgico:
prostata 60.2, 60.5, 60.6 D.H.
amb
AOSMA ___|totale 71 65 50 71
Ord 236 215 196 236
codici di diagnosi: 188.0,
188.1, 188.2, 188.3,
188.4, 188.5, 188.6,
188.7, 188.8, 188.9,
Asportazione 3% 0 T e
neoplasia della |s7.49 57.6 57.71,
vescica 57.79) D.H.
amb
AOSMA fotale 236 215 196 236
Totale strutture pubbliche 11176 14335 16768 16844
Totale strutture convenzionate|  Ord+DH 488 335 377 453
Totale AV " Pordenonese”| |  11664]  14670]  17145] 17297

Pordenone, 11 7 dicembre 2012

Il Direttore Generale
ASS.n.6
(dott. Giuseppe Tonutti)
Il Direttore Generale
A.0.S.M.A.

(ing. Luciano Zanelli)
Il Direttore Generale
C.R.O.

(dott. Piero Cappelletti)
Il Direttore Generale
C.C. San Giorgio
(dott. Maurizio Sist)

\
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1.2 Programmazione degli interventi socio-sanitari

1.2.1 Progettualita per il CONTENIMENTO DEI TEMPI DI ATTESA

Linea 1.2.1.1 Rispetto dei tempi d’attesa per le prestazioni individuate

Raccordo con la programmazione precedente:

Il monitoraggio e le variazioni trimestrali dei livelli di attivita e dei parametri quali/quantitativi proposti
alle direzioni di AV viene agito al Tavolo tecnico di Area Vasta e formalizzato nei verbali degli incontri
che avvengono con cadenza almeno bimestrale.

Il “Piano di produzione dell’Area Vasta per il contenimento dei tempi di attesa”, parte integrante del
PAL/PAO 2012, ¢ stato formulato sulla base dei volumi di produzione osservati nel 1° semestre 2011 e
rimodulato sulla base dei dati di produzione, dei tempi di attesa, di accordi integrativi.

I flussi informativi di carico e di certificazione dei dati dei privati sono gestiti dall’ASS6 e viene garantita
la visibilita dei dati di tutte le aziende di area vasta.

Il Piano annuale di produzione ¢ stato rivalutato con le variazioni indicate dai livelli di produzione
consolidati nel primo trimestre 2012, dei tempi di attesa e integrate con gli accordi stipulati con gli
erogatori privati. Il piano di Produzione rivisto & stato formalmente inoltrato alla DCSISPS.

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:
Rispetto dei tempi d’attesa nel numero di sedi|I tempi di attesa di tutte le prestazioni individuate
previste nell’ambito dell’ Area Vasta sono rispettati nei monitoraggi programmati.

Azioni ed interventi:
- monitoraggio dei tempi di attesa come da procedure regionali e avvio di azioni di contenimento per il
recupero degli sforamenti coerentemente alle risorse disponibili.
- applicazione dei criteri di priorita per le specialistiche approvate dalla DCSISPS.

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Rispetto del pieno di produzione di Area Vasta per il | Sono rispettati i volumi di produzione delle

contenimento dei tempi di attesa prestazioni critiche come individuate nel piano di
produzione allegato

Azioni ed interventi:
coordinamento tra le aziende per scostamenti non previsti per la modulazione dell’offerta e/o la
ridistribuzione della domanda.

Linea 1.2.1.2 Rispetto di norme e indicazioni sui tempi di attesa

Raccordo con la programmazione precedente:
Rivalutato il materiale nella riunione di area vasta del 21.05.2012; valutato conforme al disposto della
DGR 1439 del 2011.

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Diritti di superamento previsti dalla L.R. 26-3- | Aggiornamento del materiale informativo e delle
2009 n. 7 Diffusione e applicazione di percorsi | procedure di Area Vasta

comuni in Area Vasta a garanzia dei diritti di
superamento previsti dalla L.R. 26-3-2009 n. 7

Azioni ed interventi:

Il materiale informativo e la procedura di Area Vasta a garanzia dei diritti di superamento previsti dalla
L.R. n.7 verranno rivalutati alla luce dell’applicazione dei nuovi criteri di priorita clinica previsti per il
2013 entro tre mesi dalla loro applicazione operativa con comunicazione formale alla DCSISPS.

Raccordo con la programmazione precedente:

Ad ottobre 2012 il rapporto fra i volumi di prestazioni ambulatoriali erogate nell’ambito dell’attivita libero
professionale e in regime istituzionale ¢ pari a 6,45% (nel calcolo sono esclusi gli esami di laboratorio).

A causa della cessazione di alcuni professionisti rilevanti ai fini dell’attivita libero professionale
intervenuta nel IV trimestre 2012 ¢ prevedibile una riduzione della stessa. Si precisa che I’indicatore ¢
calcolato considerando 1’attivita ambulatoriale e escludendo dal calcolo gli esami di laboratorio. Si precisa
inoltre che a causa dei lavori in corso al CRO la ripresa dell’attivita libero professionale in regime di
ricovero ¢ prevista solamente all’inizio del 2014.
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Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Libera professione Il rapporto fra i volumi di|Il rapporto & in continuita/diminuzione con quanto
prestazioni erogate nell’ambito delle attivita | raggiunto nel corso del 2012

istituzionali e quelli nell’attivita di libera
professione intramuraria ambulatoriale e di ricovero

Azioni ed interventi:
Proseguire nel monitoraggio periodico con report mensile

Raccordo con la programmazione precedente:

Tutte le agende interessate dai criteri di priorita regionali (Cardiologia ed Ecografia Addome) sono state
verificate in area vasta e monitorate per il rispetto dei tempi di attesa nei giorni indice del 2012.

La DCSISPS ha avviato i tavoli tecnici per lo sviluppo dei criteri di priorita in cinque specialistiche che
saranno resi applicativi in area vasta entro 4 mesi dalla loro emanazione ufficiale.

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Criteri di priorita e Percorsi diagnostici| Avvio delle agende di prenotazione stratificate per
terapeutici Applicare i criteri di priorita definiti dal | criterio di priorita entro 4 mesi dall’emanazione
livello regionale. ufficiale

1.2.2 Progettualita PREVENZIONE

Linea n. 1.2.2.2 Programmi di screening

Raccordo con la programmazione precedente

Il CRO aderisce ai seguenti programmi di screening:
- screening cervice uterina
- screening mammella
- screening colon retto

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Realizzazione dei programmi di screening | screening della mammella:

- tempo trascorso tra la data del primo approfondimento e la
data in cui ¢ disponibile e reso definitivo 1’esito finale nel
G2 clinico: <= 30 giorni in almeno il 90% dei casi inviati
al 2° livello

screening del colon retto:

- corretta ed esaustiva compilazione della cartella
endoscopica per il programma di screening (per il 95 % dei
casi il 95% delle informazioni obbligatorie)

- intervallo di tempo tra la data del FOBT e la prima
colonscopia: <= 30 giorni in almeno il 90% dei casi

Azioni ed interventi:
monitoraggio passivo e attivo (dal momento in cui la struttura sara messa nelle condizioni di effettuarlo)

Linea n. 1.2.2.3 Prevenzione infortuni e malattie professionali

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Valutazione della patologie osteoarticolari | Preparazione di un questionario anamnestico clinico da parte
connesse alla movimentazione manuale dei [dei medici competenti delle aziende sanitarie in
carichi e al sovraccarico biomeccanico arti | collaborazione con i medici della sorveglianza regionale
superiori, a cura dei medici competenti, nei | INAIL e sua somministrazione nei casi oggetto dello studio a
lavoratori nel settore della sanita partire da quanto segnalato nel 2009 e sino al primo semestre
2013.

Azioni ed interventi:
- garantire la collaborazione dei Medici Competenti alle riunioni finalizzate alla stesura del
questionario anamnestetico da utilizzare
- utilizzo e validazione del questionario proposto nei casi di sospetta o accertata patologia osteo-
articolare correlata con tali rischi lavorativi per 1’anno 2012 ed il primo semestre 2013
- ottenuto tramite il flusso specifico regionale 1’elenco dei casi di pertinenza del CRO relativi agli
anni 2009-2010-2011 e verificata la permanenza in servizio dei soggetti interessati, somministrare
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agli stessi il medesimo questionario
- rendere disponibili i questionari cosi somministrati e compilati alla funzione regionale di
coordinamento del Medici Competenti per il seguito previsto di divulgazione regionale

1.2.3 Progettualita per ’ASSISTENZA SANITARIA

Linea 1.2.3.1 Assistenza farmaceutica

Raccordo con la programmazione precedente:
Nel corso del 2012 gli interventi per il contenimento/governo e appropriatezza della spesa farmaceutica
diretta e delle prescrizioni dei farmaci ad alto costo sono stati cosi declinati in obiettivi di budget delle
strutture di oncologia medica e radioterapica:

- incentivare la prescrizione dei medicinali a brevetto scaduto:

rapporto tra dosi di farmaci a brevetto scaduto e dosi di originator (se di costo superiore) - il 90% delle
dosi appartiene al gruppo delle molecole al costo non superiore a quello del farmaco a brevetto scaduto;

- implementazione dei dati della cartella oncologica
il 95% delle cartelle oncologiche informatizzate sono implementate regolarmente con tutte le
informazioni essenziali;

- registrazione su portale AIFA per tutti i farmaci sottoposti a registro

garantire il 100% dell'inserimento nel RFOM delle informazioni previste (registrazione, diagnosi,
richieste di farmaco, effetti indesiderati, rivalutazione dello stato di malattia e fine trattamento);

- contenimento e governo delle prescrizioni dei farmaci ad alto costo

il 90% della spesa farmaceutica generata da un elenco di farmaci chemioterapici ad alto costo &
appropriata secondo le indicazioni ufficiali.

Con riferimento al rimborso dei farmaci sottoposti al monitoraggio OncoAifa, il CRO ha segnalato con
note prot. 14324/DA del 16/09/2011, 19852/DA del 21.12.2011 e 8107/DA del 18.05.2012 I’impossibilita
di gestire il recupero dei rimborsi dei farmaci sottoposti a monitoraggio OncoAIFA acquisiti tramite il
magazzino DSC.

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:
Contenimento e governo della spesa | 1. La distribuzione diretta/primo ciclo: continuano a trovare
farmaceutica territoriale e appropriatezza | applicazioni le direttive della programmazione 2012;

prescrittiva e assistenza integrativa 2. Massima attuazione alla promozione dei medicinali a
brevetto scaduto e biosimilari per tendere agli indicatori
MEF/AIFA

Azioni ed interventi:
assegnazione degli obiettivi nei budget di attivita delle strutture di oncologia medica e radioterapica.

Contenimento e governo delle 1. Prosecuzione  dell’implementazione  della  cartella
prescrizioni dei farmaci ad alto costo oncologica informatizzata: 95% delle informazioni
(appropriatezza prescrittiva) essenziali per il 95% dei pazienti (campi essenziali:

farmaco/indicazioni, diagnosi, stadiazione);

2. Registrazione su portale AIFA per tutti i farmaci sottoposti a
registro e monitoraggio del recupero rimborsi dei
medicinali sottoposti a procedura di risk/cost sharing
payment by result, da parte del referente aziendale. Invio di
un report dati alla Direzione centrale con cadenza
semestrale con indicazione dei medicinali richiesti a
rimborso e delle procedure concluse accettate e non
accettate;

3. gestione amministrativa dei flussi verso il Ministero, entro i
termini prefissati, relativamente a spesa e consumi
farmaceutici ospedalieri e di distribuzione diretta:
ricognizione puntuale dei centri di costo ai fini della
rilevazione dei flussi. Tali dati costituscono il riferimento
per la valutazione dei consumi di diretta e ospedaliera a
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livello aziendale.

5. Monitoraggio del

corretto utilizzo del

4. Definizione di protocollo d’uso e di erogazione di
medicinali ad alto costo in ambito di area vasta.

sistema di

prescrizione informatizzata dei piani terapeutici attraverso
I’impiego dell’applicativo in tutte le strutture in cui ¢
diffusa la prescrizione di medicinali che richiedono la
compilazione del piano terapeutico

Azioni ed interventi:

1. vanno assicurati i parametri fissati per la compilazione della cartella: monitoraggio sistematico
della corretta implementazione della cartella oncologica sulla base degli strumenti messi a

disposizione dalla DCSISPS nel mese di novembre 2012;

2. verifica (anche con DSC) delle criticita su registrazione nel portale AIFA e recupero dei rimborsi.
Attuazione di tutte le azioni per la registrazione puntuale e il recupero conseguente

validazione e controllo dei flussi ministeriali
predisposizione del protocollo

kW

terapeutici

monitoraggio sistematico del corretto utilizzo del sistema di prescrizione informatizzata dei piani

Linea 1.2.3.2 Governo clinico e sicurezza delle cure

Raccordo con la programmazione precedente:

Nel corso del 2012 sono stati monitorati gli indicatori di qualita e sicurezza delle cure del paziente rispetto
a standard omogenei, con le modalita e tempistica indicate dal gruppo dei referenti per la sicurezza e il

N

governo clinico. Il report, come da programma, ¢ stato prodotto entro il 31 agosto 2012 (vedi prot.

n.12896/DG del 23/08/2012).

Sulla base delle attivita svolte nel 2012, il gruppo regionale dei referenti ha individuato alcuni programmi

specifici da implementare nel 2013, facenti riferimento alle aree:
o rischio chirurgico
o sicurezza nell’uso dei farmaci
o rischio infettivo
o lesioni decubito e cadute accidentali

o formazione del personale sulle tematiche specifiche.

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Garanzia di livelli di qualita e sicurezza| 1. Trasmissione del monitoraggio degli indicatori individuati
omogenei per le cure sanitarie sul dal programma regionale del rischio clinico.

territorio regionale 2. Implementazione di programmi specifici su:

a. Rischio chirurgico
b. Sicurezza nell’uso dei farmaci
c. Rischio infettivo
d. Lesioni decubito e cadute accidentali
3. Attivita di formazione a livello aziendale sul tema dei
percorsi diagnostici terapeutici assistenziali del paziente in
terapia con anticoagulanti orali (tavolo di lavoro regionale)
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Azioni ed interventi:
1. raccolta dati per il monitoraggio degli indicatori individuati dal programma regionale rischio clinico e

loro invio alla DCSISPS secondo modalita e tempistiche concordate nel tavolo di lavoro dei referenti
aziendali;

. Implementazione di programmi specifici:

a) avvio dell’utilizzo della check list per la sicurezza del percorso operatorio in regime ambulatoriale
secondo modalita e tempistiche concordate nel tavolo di lavoro dei referenti aziendali;
partecipazione al programma sulle tematiche della polifarmacoterapia, uso di antibiotici
(stewardship) e statine secondo modalita e tempistiche concordate nel tavolo di lavoro dei referenti
aziendali;

partecipazione al programma PPS (Point Prevalence Survey) 2013, adozione raccomandazioni
regionali KCP e Acinetobacter B. e adozione di 4 almeno bundles secondo modalita e tempistiche
concordate nel tavolo di lavoro dei referenti aziendali;

prosecuzione del programma di sorveglianza e prevenzione delle lesioni da decubito e delle cadute
accidentali secondo modalita e tempistiche concordate nel tavolo di lavoro dei referenti aziendali e
messa a disposizione di operatori esperti per ’eventuale costituzione di tavoli tecnici e/o
commissioni e/o osservatorio regionale.

b)

c)

d)

. organizzazione di attivita formative sul tema dei percorsi diagnostici terapeutici assistenziali del
paziente in terapia con anticoagulanti orali secondo le indicazioni del tavolo di lavoro dei referenti

regionali.

Nelle more del completamento dei lavori
propedeutici all’approvazione del nuovo
Piano oncologico regionale, in ogni Area
Vasta, entro il 31.12.2013, prosecuzione
del processo di analisi e riprogettazione
dei percorsi diagnostici terapeutici e
assistenziali integrati (PDTA) oncologico,
gia iniziati nel 2012, con la seguente
suddivisione:

1) Neoplasie colon-retto (AV Giuliano
Isontina)

2) Neoplasie polmonari (AV Udinese)

Alle tre Aree Vaste ¢ richiesto:

- Entro giugno la produzione di un documento di analisi e di
valutazione dei percorsi esistenti, inclusi i principali costi
evitabili

- Entro agosto la definizione di un set di almeno 5-10
indicatori nelle tre dimensioni della qualita (clinico
professionale, gestionale-organizzativa e della percepita
dall’utente)

- Entro ottobre la produzione del documento del nuovo PDTA
- Entro dicembre 1’organizzazione di un incontro di consenso
tra i professionisti coinvolti per la condivisione degli esiti del
lavoro svolto.

3) Neoplasie mammarie
Pordenonese)

(AV

Azioni ed interventi:

Nelle more dell’attuazione del corso di formazione previsto per dicembre 2012, in riferimento al PDTA

neoplasie mammarie previsto per 1I’Area Vasta pordenonese, sono individuate le seguenti azioni ed

interventi:

- produzione di un documento di analisi e di valutazione dei percorsi esistenti, inclusi i principali costi
evitabili,

- definizione di un set di almeno 5-10 indicatori nelle tre dimensioni della qualita (clinico professionale,
gestionale-organizzativa e della percepita dall’utente),

- produzione del documento del nuovo PDTA,

- organizzazione di un incontro di consenso tra i professionisti coinvolti per la condivisione degli esiti
del lavoro svolto.

Linea 1.2.3.3 Accreditamento

Raccordo con la programmazione precedente

Nel 2012 I’accreditamento istituzionale ha riguardato il Servizio Immunotrasfusionale del CRO come parte
della Medicina trasfusionale dell’ Area Vasta pordenonese secondo la piul recente normativa statale recepita
con DGR 2528/2011. Il risultato della valutazione ¢ stato di accreditamento a pieno titolo.
L’Istituto ha reso disponibili i propri professionisti formati ed esperti per ’attivita di
istituzionale come programmato.

accreditamento
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Obiettivo  aziendale:  Attuazione

istituzionale

del
programma regionale di accreditamento

Risultato atteso:
1. sono resi disponibili i professionisti valutatori formati e di
esperti nelle diverse branche specialistiche per le attivita
di verifica sul campo delle strutture sanitarie pubbliche e
private
2. Autovalutazione e redazione aggiornamento dei piani di
adeguamento per:
a - dei requisiti della Rete trapianti
b - della Rete delle cure palliative secondo i principi
dell’ Accordo Stato Regioni n. 151/2012

Azioni ed interventi:

rendere disponibili i professionisti valutatori formati e di esperti nelle diverse branche specialistiche per

le attivita di verifica sul campo delle strutture sanitarie pubbliche e private

Linea 1.2.3.4 Assistenza protesica

Raccordo con la programmazione precedente
Nel corso del 2012 ¢ continuata I’ attivita prescrittiva informatizzata per le protesi mammarie.

Obiettivo aziendale:

Adozione e applicazione - entro il 30
giugno 2013 - del Piano Regionale di
revisione dell’assistenza protesica

Risultato atteso:

- partecipazione alla predisposizione di un regolamento di
area vasta di attuazione del Piano Regionale di revisione
dell’assistenza protesica per la specifica parte di competenza
(protesi mammarie)
definizione di linee operative per 1’applicazione del
Regolamento;
formazione del personale-sanitario e amministrativo -
coinvolto nell’assistenza protesica

Applicazione - entro il 30 giugno 2013 —
delle modalita prescrittive dei dispositivi,
conformemente ai protocolli emanati
dalla D.C.S.I.S.P.S.

identificazione e formazione dei prescrittori
adeguamento delle strutture interessate

Linea 1.2.3.5 Cure palliative

Obiettivo aziendale:

Mantenimento e prosecuzione delle
attivita svolte nel 2012: contribuire al
soddisfacimento del debito informativo
nei confronti del Ministero relativo alla
parte di competenza del CRO nell’ambito
dell’ organizzazione della rete.

Risultato atteso:
- Adeguamento degli strumenti di raccolta dei dati integrati
ospedale territorio

Linea 1.2.3.6 Trapianti

Raccordo con la programmazione precedente

Nel corso del 2012 sono stati individuati il referente coordinatore aziendale, la rete dei referenti di struttura
e la modalita organizzativa del programma. E stata inoltre avviata in Istituto la campagna di
sensibilizzazione per la donazione delle cornee, secondo il programma di Area Vasta.

Obiettivo aziendale:
Mantenimento e prosecuzione delle
attivita svolte nel 2012

Risultato atteso:

- Monitoraggio ed evidenza
dell’idoneita dei deceduti
donazione di cornea.

di avvenuta valutazione
in Ospedale eleggibili alla

Azioni ed interventi:

- prosecuzione del programma donazione di cornee e invio al coordinamento di area vasta delle
informazioni relative alle idoneita alla donazione.
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Linea 1.2.3.7 Piano sangue regionale

Raccordo con la programmazione precedente:
L'azienda ha contribuito correttamente all'alimentazione dei flussi informativi di sua pertinenza ed ¢
correttamente integrata nella funzione trasfusionale dipartimentale di cui ¢ titolare AO PN, a seguito del
trasferimento della funzione stessa formalizzato nel mese di dicembre 2012. L’Azienda ha ottenuto
I’accreditamento della struttura trasfusionale.

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Contributo ai programmi regionali di Contributo all'alimentazione del flusso informativo di cui ¢
appropriatezza e sorveglianza degli eventi | titolare AOPN.

avversi alla trasfusione

Linea 1.2.3.8 Revisione dell’assetto dell’offerta delle funzioni coordinate

Raccordo con la programmazione precedente:

Nel dicembre 2012 ¢ stato costituito il dipartimento interaziendale di anatomia patologica con contestuale
approvazione del regolamento di funzionamento.

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Garantire 1’avvio delle attivita connesse al | Avvio delle azioni previste nel documento inviato alla
dipartimento interaziendale di anatomia|DCSISPS entro il 31.07.2012 e ridefinizione del
patologica cronoprogramma

1.2.4 Progettualita del’ INTEGRAZIONE SOCIOSANITARIA

Linea 1.2.4.9 Inserimento nel mondo del lavoro delle persone svantaggiate

Obiettivo aziendale:

Garanzia che venga valutata la
possibilita di favorire la creazione di
opportunita lavorative per i soggetti
svantaggiati per ogni affidamento
programmato dalle Aziende e per ogni
tipologia di procedure di gara (sotto o
sopra soglia comunitaria, unificata per
pil Aziende o di interesse esclusivo).

Risultato atteso:
Per tutti gli affidamenti decisi dalle Aziende del SSR c’¢

I’evidenza che ¢ stata valutata la possibilita di favorire la
creazione di opportunita lavorative per i soggetti svantaggiati

1.3 Progetti di miglioramento gestionale

1.3.1 SISTEMI INFORMATIVI

Linea 1.3.1.1 Obblighi informativi

Raccordo con la programmazione precedente:
I1 CRO contribuisce in via ordinaria all’alimentazione dei flussi previsti

Obiettivo aziendale:
Rispetto degli obblighi informativi
verso gli applicativi regionali, i flussi
NSIS (nuovo sistema informativo
sanitario) ed il MEF (ministero
economia e finanza)

Risultato atteso:
Le Aziende adempiono a tutti gli obblighi informativi rispetto
agli applicativi regionali, i flussi NSIS, il MEF

Raccordo con la programmazione precedente:
Nel 2012 la completezza dei campi previsti come obbligatori per la casistica CRO ¢ stata superiore al 95%.

Obiettivo aziendale:
Migliorare il flusso della scheda di
dimissione ospedaliera

Risultato atteso:

Tutti i campi devono essere compilati, con una completezza
=>95%

Azioni ed interventi

Monitoraggio permanente della corretta implementazione
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Linea 1.3.1.2 Privacy

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Dare al cittadino la possibilita di| - Prosecuzione delle attivita connesse alla raccolta del consenso

esprimere il consenso alla| per la consultazione degli episodi sanitari

consultazione degli episodi sanitari - recepimento del regolamento ex art. 20 una volta definito dalla
DCSPSIS.

Azioni ed interventi
Il CRO si atterra alla programmazione regionale in materia

Linea 1.3.1.3 Dematerializzazione delle ricette e dei referti

Raccordo con la programmazione precedente:

Nel corso del 2012 si ¢ registrato un considerevole incremento del numero di prescrizioni elettroniche di
specialistica ambulatoriale da parte dei professionisti: complessivamente nel periodo gennaio-novembre
2012 sono state emesse n. 62.833 ricette contro un totale dell’anno 2011 di n. 41.537.

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Prescrizione elettronica Nel 2013 tutti i medici ordinariamente impegnati in attivita
prescrittiva devono operare attraverso la ricetta elettronica
Raccordo con la programmazione precedente:

Nel corso del 2012 ¢ stata attivata la firma digitale in cardiologia. Non ¢& stato possibile attivare la firma
digitale per le lettere di dimissione perché non ¢ ancora garantita la conservazione legale sostitutiva.
Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Firma digitale Tutte le strutture ambulatoriali e di ricovero proseguono il
processo di dematerializzazione dei referti mediante 1’utilizzo
della firma digitale, laddove ¢ garantita la conservazione legale
sostitutiva

Linea 1.3.1.4 Sistemi di accesso

Raccordo con la programmazione precedente

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Rappresentazione omogenea | La rappresentazione dell’ offerta aziendale, a livello di agenda, ha

dell’ offerta regionale caratteristiche di omogeneita in tutta la regione  entro
31/12/2013.

Azioni ed interventi
Rendere disponibili i professionisti per la partecipazione al costituendo tavolo tecnico regionale.

1.3.2 Progettualita dei Miglioramenti gestionali di Area Vasta
Linea 1.3.2.1 Completamento dei progetti avviati nel 2012

Riorganizzazione gestionale

Nel corso del 2012 le Aziende dell’ Area vasta pordenonese hanno proseguito le attivita avviate o progettate
nel corso del 2011 rendendole coerenti e compatibili con le determinazioni assunte dagli organi regionali
competenti nell’ambito della prevista riforma del sistema sanitario regionale.
In particolare ¢ stato portato a compimento quanto previsto alla Linea progettuale n. 3.4.6. “Programma delle
attivita centralizzate” come rappresentato alla Direzione Centrale Salute, Integrazione Sociosanitaria e
politiche Sociali con nota prot. n. 11143/DG del 29.04.2011, relativamente al funzionamento del magazzino
unico di beni sanitari e non sanitari costituito presso 1’Interporto di Pordenone.
Sono state inoltre realizzate le attivita previste alla Linea progettuale n. 3.1.3 “Miglioramento dell’efficienza
del sistema” di seguito riassunte.
1. Trattamento previdenziale.
Il progetto di riorganizzazione della gestione amministrativa del trattamento previdenziale, gia iniziato
nell’anno 2011 in via sperimentale, ¢ proseguito nel 2012 con azioni di consolidamento. L’azione
dell’ Ufficio si ¢ rivolta particolarmente all’implementazione ed omogeneizzazione delle procedure e
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della modulistica, anche attraverso una maggior partecipazione sinergica e interscambiabile del
personale afferente 1’ufficio. Si € ritenuto inoltre opportuno, al fine di consentire all’ASS6 capofila di
incidere con adeguatezza sulle diverse dinamiche del territorio e di ottenere una gestione unificata e
coordinata delle attivita, organizzare il front office dell’Ufficio unico su tre sedi per I’intero bacino
d’utenza, coincidente con la Provincia di Pordenone. Tale organizzazione consente di avere una
articolazione operativa che riduca le distanze territoriali, avvicini 1’utenza agli uffici e assicuri un buon
livello di qualita percepita circa i servizi erogati dall’Ufficio stesso. L’Ufficio unico di previdenza,
ormai rodato nella sua funzionalita, proseguira le sue azioni anche nel 2013, in particolare con
I’adozione di idonee misure volte alla stabilizzazione del suo assetto organizzativo.
2. Acquisizione del personale.
Proseguendo 1’attivita iniziata nel 2011, sulla base di quanto definito nel “Piano per la gestione unificata
delle procedure di acquisizione del personale”, nel corso del 2012 le Aziende hanno individuato due
procedure concorsuali da effettuarsi in forma congiunta per 1’acquisizione a tempo indeterminato di
Infermieri e Operatori socio sanitari. I rispettivi bandi sono stati approvati e inviati per la pubblicazione.
3. Magazzino unico per farmaci e presidi sanitari
Nel 2012 sono state consolidate tutte le attivita previste nella Linea progettuale n. 3.4.6. “Programma
delle attivita centralizzate” e sono proseguite le operazioni che hanno condotto alla:

- informatizzazione della procedura di reso tramite il sistema G3, con contestuale emissione di nota di
accredito. Si ¢ proceduto a tal fine a ridefinire e riorganizzare le attivita inerenti nonché a
formare/istruire i Referenti APL interessati.

- chiusura del sub-magazzino economale presso il magazzino DSC (zona Interporto PN)

4. Fiscalita
I1 Servizio di consulenza fiscale in Area vasta era gia stato unificato per CRO e AOSMA nel 2011,
nel 2012 come da cronoprogramma previsto € entrata anche I’ ASS n. 6.

5. Recupero crediti
Nel corso del 2012 ¢ stata concretamente attivata la procedura centralizzata di recupero crediti
approvando il regolamento di funzionamento, le procedure centralizzate, la convenzione con il
Concessionario per la riscossione e sono stati iscritti a ruolo i primi crediti in sofferenza.

6. Controllo sulle esenzioni ticket
Il progetto traeva origine dalla condivisione, in Area Vasta, della necessita di trovare soluzioni
sinergiche per la verifica sul diritto all’esenzione per reddito dal pagamento del ticket. Tuttavia, alla
luce dell’evoluzione normativa di riferimento, delle disposizioni regionali in merito e delle nuove
modalita operative adottate, la realizzazione di tale progettualita non pare piu di attualita. La modifica
del sistema di esenzione prevista dal MEF, ha infatti determinato una riduzione massiccia delle
autocertificazioni del diritto e, a valle, la razionalizzazione dell’utilizzo dei flussi informativi cui si
riconducono solo controlli residuali che fanno venir meno 1’esigenza di un’ottimizzazione delle risorse
in Area Vasta.

Da ultimo si rappresenta che nella programmazione 2011 le Aziende dell’ Area vasta avevano
proposto la costituzione di un Ufficio Unico denominato “Ufficio Centrale Gestione Risorse Umane”. In
relazione a tale progettualita e piu precisamente alle ipotesi di gestire il trattamento economico del
personale con un unico ufficio di area vasta si ritiene che tale soluzione non comporti una riduzione nei
costi amministrativi delle aziende, e che la separazione del trattamento giuridico (che per motivi
strategici non puo che rimanere all’interno delle aziende ) da quello economico potrebbe causare delle
difficolta operative non trascurabili. Pertanto le aziende dell’area vasta Pordenonese non ritengono utile
proseguire con tale progettualita.

Raccordo con la programmazione precedente

Trattamento previdenziale: 1’azione dell’Ufficio ¢ stata rivolta all’implementazione ed omogeneizzazione
delle procedure e della modulistica, anche attraverso una maggior partecipazione sinergica ed
interscambiabile del personale afferente 1’ufficio.

Gestione personale-concorsi: nel corso del 2012 le Aziende hanno promosso due procedure concorsuali
comuni per 1’acquisizione di Infermieri e Operatori Socio Sanitari.

Gestione economico-finanziaria: nel corso del 2012 & stata concretamente attivata la procedura
centralizzata di recupero crediti approvando in Area vasta il Regolamento di funzionamento, le procedure
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centralizzate, la convenzione con il Concessionario per la riscossione e iscrivendo a ruolo i crediti in
sofferenza.

Approvvigionamenti e logistica: nel 2012 sono state consolidate tutte le attivita previste nella Linea
progettuale ‘“Programma delle attivita centralizzate” e sono proseguite le operazioni di informatizzazione
della procedura di reso tramite il sistema G3 per 1’emissione della nota di accredito.

Fiscalita: gia nel 2011 ¢ stato condiviso il Servizio di consulenza fiscale tra AOSMA e CRO con I’ obiettivo
di inglobare anche ASS n. 6 alla scadenza del rapporto contrattuale in essere. Cio € avvenuto nel 2012.

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:
Mantenimento e prosecuzione delle attivita svolte | Trattamento previdenziale: 1’Ufficio unico, ormai

nel 2012 (Trattamento previdenziale, Gestione |rodato nella sua funzionalita, proseguira le azioni nel
personale dipendente — concorsi, Gestione |[2013 con misure volte alla stabilizzazione
economico-finanziaria, = Approvvigionamento e |dell’assetto organizzativo.

Gestione personale-concorsi: le Aziende, considerate
le importanti sinergie raggiunte e gli ottimi risultati
conseguiti, perseguiranno tale obiettivo anche nel
2013 promuovendo procedure concorsuali in
comune relativamente alle figure professionali di
reciproco interesse che saranno individuate in corso

logistica, Fiscalita)

d’anno.

Gestione economico-finanziaria: nel corso del 2013
le attivita  iniziate  nell’anno  precedente
proseguiranno mettendo a regime il sistema

centralizzato di recupero crediti in sofferenza.
Approvvigionamenti e logistica: [’Area Vasta
pordenonese ¢ sostanzialmente a regime per quanto
concerne il progetto regionale del Magazzino Unico
presso  I’'Interporto di  Pordenone e di
centralizzazione degli acquisiti presso il DSC che ¢
fornitore unico delle tre Aziende per tutti i beni
sanitari € non sanitari gestiti a scorta. Pertanto nel
2013 le relative attivita non possono che proseguire
consolidandosi.

Fiscalita: il Servizio di consulenza fiscale ¢
centralizzato in Area vasta e proseguira in tale
modalita per tutto I’anno 2013

Azioni ed interventi:
allineati ai risultati attesi

Linea 1.3.2.2 Nuovi progetti

Raccordo con la programmazione precedente
Ogni Area vasta indica gli eventuali obiettivi ed risultati attesi di nuovi progetti .

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Sviluppo albo fornitori di beni e prestatori di servizi | 1) Approvazione dell’elenco dei fornitori di beni e
di Area Vasta prestatori di servizi iscritti all’ Albo;

2) Gestione dello stesso a livello di area vasta
pordenonese.

Azioni ed interventi:
allineati ai risultati attesi

1.3.3 Progettualita delle attivita centralizzate (attivita di pertinenza aziendale)

Linea 1.3.3.1 APPROVVIGIONAMENTI: Programmazione fabbisogni

Obiettivo aziendale: Risultato atteso:

Attivare tra Centrale di committenza e Aziende un
sistema di programmazione condiviso per gli appalti

Entro il 31.01.2013 I’ Azienda trasmette 1’adesione al
programma DSC per 1’anno 2013.
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che consenta di garantire la disponibilita dei
contratti coerenti con i fabbisogni, le tempistiche e i
vincoli normativi e di bilancio.

Entro il 31.03.2013 trasmette al DSC I’elenco delle
eventuali gare non inserito nell’elenco DSC che
dovranno essere aggiudicate nel secondo semestre
del 2013.

Entro il 30.09.2013 trasmette al DSC 1’elenco delle
eventuali gare non inserito nell’elenco DSC che
dovranno essere aggiudicate nel primo semestre del
2014.

Azioni ed interventi:
- Attivare la gestione di uno scadenziario contratti

- Attivare un sistema per la programmazione delle nuove tipologie di gara o la riprogettazione delle
esistenti, anche nell’ottica di raggiungere gli obiettivi di contenimento della spesa previsti.

- Attivare elementi di flessibilita e di autonomia del sistema di selezione dei fornitori che consentano alle
singole aziende di intervenire con maggiore efficienza ed efficacia per esigenze specifiche
(autorizzazione agli acquisti sotto i 40.000 euro, acquisti in privativa, ecc).

Linea 1.3.3.2 APPROVVIGIONAMENTI: Definizione standard

Obiettivo aziendale:
Rendere coerente il processo di approvvigionamento
aziendale con il sistema regionale.

Risultato atteso:

L’Azienda definisce col DSC la mappatura del
processo degli approvvigionamenti e logistica e ne
descrive ruoli e responsabilita, dandone attuazione,
laddove convalidato.

Azioni ed interventi:

Il Dsc organizza gli incontri con i manager degli acquisti per la definizione degli standard del processo di
approvvigionamento e logistica regionale, da proporre alla DCS.

Linea 1.3.3.3 APPROVVIGIONAMENTI: Monitoraggio

Obiettivo aziendale:

L’Azienda ¢ in grado di individuare i fabbisogni per
la definizione degli impegni contrattuali di ciascuna
gara.

Risultato atteso:

Implementare 1’utilizzo delle anagrafiche dei
dispositivi medici per i beni gestiti a magazzino
aziendale e magazzino DSC.

Sviluppare 1’utilizzo di strumenti di business
intelligence per il monitoraggio dei fabbisogni e dei
consumi

Linea 1.3.3.5 LOGISTICA: Convenzioni

Obiettivo aziendale:
Regolamentare i reciproci obblighi nell’ambito del
sistema logistico centralizzato

Risultato atteso:
Approvazione della convenzione che regola i
rapporti tra il magazzino DSC e I’ Azienda.

Azioni ed interventi:

Collaborare alla definizione della convenzione standard

Linea 1.3.3.7 Assicurazioni

Obiettivo aziendale:
Ridurre le richieste di risarcimento, nell’ottica del
contenimento della spesa.

Risultato atteso:

Avviamento di progetti aziendali per la riduzione
delle richieste di risarcimento negli ambiti
riconosciuti rilevanti a seguito dell’analisi.

Azioni ed interventi:

Fare I’analisi dei rischi dei principali ambiti di richiesta di risarcimento, a partire dalla reportistica fornita

dal DSC

Linea 1.3.3.8 Apparecchiature biomedicali

Obiettivo aziendale:
Gestire 1’avvio operativo del nuovo appalto di
manutenzione

Risultato atteso:
Predisposizione del piano di avvio
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Linea 1.3.3.9 Sistema PACS

Obiettivo aziendale:

1. Radiologia e Medicina Nucleare

A seguito della messa a regime del sistema PACS
aziendale, riduzione del consumo di pellicole
radiografiche.

Risultato atteso:

1. Riduzione dei consumi di pellicole
radiografiche: risparmio almeno del 30% vs.
consumi 2012

Azioni ed interventi:

- produzione di immagini su supporto CD/DVD per quanto riguarda l’attivita ambulatoriale per
esterni di RMN e TC, con graduale estensione a RX e mammografie

- eliminazione delle stampe su lastra per pazienti interni una volta risolti i problemi di performance
del sistema SISSR denominato "Visore referti"

2. Implementazione di un modulo integrativo
dedicato alla medicina nucleare

2. Riduzione dei costi di investimento e/o di gestione
per la medicina nucleare.

Azioni ed interventi:

I'implementazione del modulo HW/SW evitera di dover acquisire con risorse proprie una workstation di
refertazione con un conseguente risparmio in termini di costi di investimento (costo stimato ca € 80.000) e

in termini di successivi costi di manutenzione.

3. Cardiologia: Implementazione, attivazione e
messa a regime del sistema PACS aziendale
dedicato all’ecocardiografia.

3. Attuazione degli obiettivi definiti per 1’anno in
accordo con il cronoprogramma di installazione e in
coordinamento con 1’avanzamento progettuale.
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GESTIONE DELLE RISORSE UMANE

La programmazione delle assunzioni per 1’anno 2013 viene di seguito rappresentata secondo quanto previsto
con D.G.R. n. 2016 del 21.11.2012 recante “LR 49/1996 , art 12 : linee annuali per la gestione del SSR per
l'anno 2013. Approvazione preliminare” (approvazione definitiva con D.G.R. n.2271 del 21.12.2012) e
tenendo conto delle “Indicazioni metodologiche ed operative per la redazione dei Piani attuativi locali
(PAL) e dei Piani attuativi ospedalieri (PAO) 2013 formulate dalla competente Direzione regionale.

A) STATO DELL’ARTE

Al. FORZA DI PERSONALE AL 31.12.2010

Il dato di forza al 31.12.2010 riportato nell’allegato n. 3 della DGR n. 1754 del 11.10.2012, da prendere a
riferimento per il calcolo del tetto del personale dipendente (lavoro subordinato), ¢ pari a n. 656 unita. Va
comunque precisato che in tale ammontare non venivano computate le figure pagate con i finanziamento per
la ricerca e le figure in somministrazione del profilo diverso da quello di infermiere e oss.

A2. FORZA DI PERSONALE PRESUNTA AL 31.12.2012
Il saldo del personale dipendente prevedibile al 31.12.2012 deriva dal confronto tra le assunzioni realizzate e
le cessazioni verificatesi entro tale data:

Assunzioni realizzate (e in previsione) nell’anno 2012

INIZIO RUOLO AMBITO PROFILO TIPOLOGIA CAUSALE
02/01/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) TEMPO INDETERMINATO Turn-over
10/01/2012 | Sanitario comparto T.S.R.M. (Cat.D) tempo determinato straordinario
10/01/2012 | Sanitario comparto T.S.R.M. (Cat.D) tempo determinato supplente
01/02/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) TEMPO INDETERMINATO Turn-over
01/02/2012 | amminist. comparto coll.amm.prof.e.(Cat.DS) | TEMPO INDETERMINATO | Turn-over (mob.intrareg.)
01/02/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
03/02/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
07/02/2012 | Sanitario | dirigenza MEDICA Dir.Medico-radioterapia tempo determinato straordinario
01/03/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
01/03/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
05/03/2012 | Sanitario | dirigenza SPTA Dir. Fisico tempo determinato straordinario
07/03/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
09/03/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
09/03/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
09/03/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
13/03/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
16/03/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
16/03/2012 | Sanitario | dirigenza MEDICA Dir.Medico-ginecologia TEMPO INDETERMINATO Turn-over
29/03/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
07/04/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
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14/04/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
07/05/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
16/05/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
16/05/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
28/05/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
01/06/2012 | Sanitario | dirigenza MEDICA Dir.Medico-Anestesia tempo determinato straordinario
01/06/2012 | Sanitario comparto Tec.Prevenz. (Cat.D) TEMPO INDETERMINATO | Turn-over (mob.intrareg.)
01/06/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
01/06/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
01/06/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
01/06/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
04/06/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
05/06/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
05/06/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
02/07/2012 | Sanitario comparto T.S.R.M. (Cat.D) tempo determinato supplente
03/07/2012 | Sanitario | dirigenza MEDICA Dir.Medico-Anestesia tempo determinato straordinario
09/07/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
10/07/2012 | amminist. comparto coll.amm.prof.(Cat.D) TEMPO INDETERMINATO Turn-over (mob.intrareg.)
10/07/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
20/08/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
25/09/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
04/10/2012 | sanitario | Dirigenza Medica Dir.Medico- oncologo tempo determinato straordinario
26/10/2012 | tecnico comparto OTS Cond. Caldaie (Cat. BS) tempo determinato straordinario
16/11/2012 | sanitario | Dirigenza Medica | Dir.Medico- anat.patologica tempo determinato straordinario
01/12/2012 | amminist. comparto coll.amm.prof.(Cat.D) TEMPO INDETERMINATO | Turn-over (autoriz.DCSISPS)
30/12/2012 | Sanitario | dirigenza SPTA Dir. Farmacista tempo determinato straordinario
30/12/2012 | Sanitario comparto T.S.R.M. (Cat.D) tempo determinato straordinario
30/12/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
30/12/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
30/12/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
30/12/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
30/12/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
30/12/2012 | Sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato straordinario
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30/12/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
30/12/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
30/12/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
30/12/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
30/12/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
30/12/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
30/12/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario
30/12/2012 | Tecnico comparto 0.S.S. (Cat.Bs) tempo determinato straordinario

Cessazioni avvenute (e in previsione) nell’anno 2012

U.G.L. RUOLO AMBITO PROFILO TIPOLOGIA CAUSALE
06/02/2012 sanitario | Dirigenza Medica Dir.Medico-radioterapia tempo determinato fine contratto
29/02/2012 | amminist. comparto coll.amm.prof. (Cat.D) TEMPO INDETERMINATO Trasferimento
29/03/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato Recesso
08/03/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato Recesso
08/03/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato Recesso
18/03/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato Recesso
31/03/2012 sanitario comparto ass.sanitario (Cat.D) TEMPO INDETERMINATO Pensionamento
06/04/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat.DS) TEMPO INDETERMINATO Pensionamento
30/04/2012 tecnico comparto ausiliario (Cat.A) TEMPO INDETERMINATO Pensionamento
30/04/2012 sanitario comparto TSLB (Cat.D) TEMPO INDETERMINATO Trasferimento
15/05/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato Recesso
15/05/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato Recesso
15/05/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat.D) tempo determinato Recesso
31/05/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato Recesso
31/05/2012 amminist. comparto Assist. amm (Cat.C) TEMPO INDETERMINATO mobilita
14/06/2012 sanitario | Dirigenza Medica | Dir.Medico-Immunotrasfusionale | TEMPO INDETERMINATO Pensionamento
01/07/2012 sanitario comparto TSRM (Cat.D) tempo determinato fine contratto
09/07/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato Recesso
29/07/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato Recesso
30/08/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato Recesso
16/09/2012 sanitario | Dirigenza Medica Dir.Medico- anatomopatologo TEMPO INDETERMINATO mobilita
17/09/2012 sanitario | Dirigenza Medica Dir.Medico- anestesista TEMPO INDETERMINATO Pensionamento
18/09/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) TEMPO INDETERMINATO Recesso
30/09/2012 sanitario | Dirigenza Medica Dir.Medico- ginecologo TEMPO INDETERMINATO Pensionamento
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25/10/2012 tecnico comparto OTS Cond. Caldaie (Cat. BS) tempo determinato fine contratto
31/10/2012 amminist. comparto Coad. Amm.vo (Cat. B) TEMPO INDETERMINATO Pensionamento
31/10/2012 sanitario | Dirigenza Medica Dir.Medico-onc.medica TEMPO INDETERMINATO Pensionamento
31/10/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) TEMPO INDETERMINATO Pensionamento
31/10/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat. D) tempo determinato fine contratto
02/11/2012 sanitario comparto TSRM (Cat.D) tempo determinato fine contratto
30/11/2012 tecnico comparto Op. Tecnico (Cat. B) TEMPO INDETERMINATO Pensionamento
30/11/2012 sanitario | Dirigenza Medica Dir.Medico-onc.medica TEMPO INDETERMINATO Pensionamento
03/12/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat. D) tempo determinato fine contratto
16/12/2012 sanitario | Dirigenza Medica Dir.Medico- onc.medica TEMPO INDETERMINATO Pensionamento
20/12/2012 sanitario | Dirigenza Medica Dir.Medico- immunotrasf. TEMPO INDETERMINATO | per trasf. Funzioni
20/12/2012 sanitario | Dirigenza Medica Dir.Medico- immunotrasf. TEMPO INDETERMINATO | per trasf. Funzioni
29/12/2012 sanitario | Dirigenza Medica Dir.Medico- Chirurgia TEMPO INDETERMINATO Pensionamento
29/12/2012 sanitario | Dirigenza Medica Dir.Medico- Chirurgia tempo determinato fine contratto
29/12/2012 sanitario comparto TSRM (Cat.D) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat. D) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat. D) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat. D) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 sanitario Dirigenza SPTA Farmacista tempo determinato fine contratto
29/12/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat. D) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat. D) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat. D) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat. D) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat. D) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 sanitario comparto Infermiere (Cat. D) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 sanitario comparto TSRM (Cat.D) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato fine contratto
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29/12/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato fine contratto
29/12/2012 tecnico comparto 0SS (Cat.BS) tempo determinato fine contratto

In sintesi per il 2012 si prevedono (considerando anche le operazioni che si perfezionano entro la fine dell’anno) 61
assunzioni e 63 cessazioni, con un saldo pari a -2 e dunque con una forza lavoro di personale dipendente pari a n.
654 unita al 31.12.2012; va precisato che le due unita in meno rispetto al 31.12.2010 si riferiscono ai due dirigenti
medici transitati nei ruoli lavorativi dell’ Azienda Ospedaliera Santa Maria degli Angeli a seguito del trasferimento di

funzioni intervenuto con 1’ Accordo di Area Vasta sulla Medicina Trasfusionale.

Si precisa inoltre che nel calcolo non sono state considerate le figure il cui costo grava sui finanziamenti per la
ricerca: in tale ambito ci sono state 5 cessazioni € 3 assunzioni.

A3. CONTRATTI DI SOMMINISTRAZIONE AL 31.12.2012

elenco dei servizi per i quali si fa ricorso a
contratti di somministrazione alla data del
31.12.2012

evidenza del numero di somministrati (interinali) con
descrizione del profilo rispetto a servizi elencati alla
data del 31.12.2012

Servizi tecnici

unita)

utilizzo di personale del profilo professionale di
OPERATORE SOCIO SANITARIO - Cat.Bs (n.0 unita)

utilizzo di personale del profilo di Ausiliario specializzato -
Cat.A (n.0 unita)
utilizzo di personale del profilo di O.T.S.-cuoco Cat.Bs (n.1

Servizi sanitari

utilizzo di personale del profilo di INFERMIERE
PROFESSIONALE - Cat.D (n.0 unita)

Servizi amministrativi

utilizzo di personale del profilo di ASSISTENTE
AMMINISTRATIVO - Cat.C (n.0 unita)

A4. NUMERO DI COLLABORAZIONI (escluse le diverse tipologie di contratti appositamente finanziati)

DELIBERA -
DESCRIZIONE DETERMINA DATA PERIODO SCADENZA

Incarico di supporto specialistico

attivita radiologica 13/01/2012

01.01.12 - 31.12.12

31/12/2012

IMPORTO DELIBERATO per
il periodo di incarico

€ 4.500,00

Finanziamento

Incarico di consulenza per
supporto specialistico 6
odontoiatrico in RT

13/01/2012

01.01.12 - 31.12.12

31/12/2012

€ 2.500,00

Incarico professionale per 1 anno
per trattamento con ipetermia a
radiofrequenza nei tumori del
fegato

154
165

20/09/2011
07/11/2012

14.10.11 - 13.10.12
07.11.12- 06.11.13

13/10/2012
06/11/2013

€ 33.500,00
€ 26.000,00

Incarico libero professionale per
attivita specialistiche
prevalentemente orientate al
trattamento chirurgico delle
patologie neoplastiche del
polmone

94 27/05/2011

221 29/12/2011

01.08.11 - 31.07.13
(prorogabile 1 anno)

Impegno di spesa
2012

31/07/2013

€ 105.000,00
(competenza anno 2012)

Finanziamento
5x1000 (anno 2007)

Incarico libero professionale a
medico chirurgo specializzato in
dermatologia e venerologia per
attivita specialistiche
dermatologiche nello specifico
settore del trattamento delle
lesioni pigmentate della cute

42 15/03/2012

22.03.12 -31.12.12

31/12/2012

€ 36.000,00
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DESCRIZIONE DETERMINA DATA PERIODO SCADENZA
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Incarico libero professionale a
medico chirurgo per attivita
specialistiche prevalentemente
orientate al trattamento chirugico
della patologia neoplastica della
mammella

138
38
153

04/08/2011
29/02/2012
19/10/2012

01.09.11 - 28.02.12
01.03.12-31.12.12
01.10.12 - 31.12.12
(aumento ore sett.)

31/12/2012

IMPORTO DELIBERATO per

il periodo di incarico

€ 18.720,00
€ 31.200,00
€ 13.600,00

Finanziamento

Incarico libero professionale a
medico chirurgo oer attivita
specialistiche nello studio,
diagnosi e cura delle
crioglobulinemie e patologie hcv
correlate

67

04/05/2012 10.05.12- 09.5.13

09/05/2013

€ 4.680,00

Incarico libero professionale per
svolgimento di attivita nell'ambito
della Direzione Sanitaria

89

11/06/2012 15.06.12-14.12.12

14/12/2012

€ 24.000,00

Incarico professionale a laureato
in psicologia con esperienza in
campo oncologico per supporto
consulenziale nelle tematiche
psicologico-relazionali in ambito
oncologico

121

14.07.11 - 13.01.12

05/07/2012 (prorogabile

13/01/2012

€9.100,00

Contributo Regionale
- DGR n.215 del
11.02.2011

Incarico professionale per
laureati in economia e commercio
0 economia aziendale e
comprovata esperienza nel
settore della progettazione dei
percorsi diagnostici terapeutici ed
assistenziali in oncologia, per
supporto consulenziale nello
studio e analisi dei modelli
organizzativi legati alle retu
cliniche in oncologia

122

05/07/2012 | 19.07.11 - 18.01.12

18/01/2012

€ 5.000,00

Contributo Regionale
- DGR n.215 del
11.02.2011

Incarico di collaborazione
coordinata e continuativa presso
SOC Epidemiologia e Biostatistica

43

15/03/2012 15.03.12- 31.12.12

31/12/2012

€ 14.000,00

Contributo Regionale
- DGR. 2591 del
29.12.2011

Incarico di collaborazione
coordinata e continuativa presso
SOC Epidemiologia e Biostatistica
(C0.CO,C0)

44

15/03/2012 | 15.03.12 - 31.12.12

31/12/2012

€ 14.000,00

Contributo Regionale
- DGR. 2591 del
29.12.2011

Incarico professionale (a laureato
in psicologia in campo
oncologico) per realizzazione
programma di screening dello
stress e prevenzione del burn-out
nell'ambito del Progetto IRIS

257

12/10/2012

€9.365,00

Incarico professionale a laureato
in economia e commercio o
economia aziendale e
comprovata esperienza nel
settore della progettazione dei
percorsi diagnostici terapeuti ed
assistenziali in oncologi, per
supporto consulenziale nello
studio e analisi dei modelli
organizzativi legati alle reti
cliniche

In corso di
deliberazione

31/12/2012

€ 4.000,00

Contributo Regionale
Spese sovraziendali

Incarico di consulenza legale per
supporto specialistico in materia
di appalti di lavori pubblici-
CAMPUS

207

21/12/2011 | Anno 2011 - 2012

31/12/2012

€ 4.000,00 (+ contributi
previdenziali e IVA)

Consulenza tributaria fiscale

223

29/12/2011 | 01.01.12 - 31.12.12

31/12/2012

€ 3.870,00
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A5. EVIDENZA DEI SERVIZI ESTERNALIZZATI (con indicazione del personale operante)

- ALLA DATA DEL 31.12.2011 (con indicazione del

personale operante)

TIPOLOGIA SERVIZIO - AMBITO

Sostituisce servizio

ATTIVITA Anno attivazione interno importo Numero addetti
izi di tenzi it " Non rilevabile
servizi di manutenzione attrezzature
sanitarie (contratti diversi ed economia) Ante 2009 No €2.727.743
o L Non rilevabile
servizio di ingegneria clinica (no global Ante 2009 NO € 184.697
service)
p ! - ) Ante 2009 NO € 256.447
economali, software e automezzi (contratti
diversi ed economia)
manutenzione immobili e impianti - edile e Non rilevabile
termoidraulica di alta complessita (contratti Ante 2009 NO € 532.078
diversi ed economia
Non rilevabile
servizi di manutenzione aree esterne Ante 2009 PARZIALMENTE € 47.048
servizio di lavanderia Ante 2009 SI € 103.186 Non rilevabile
servizio di pulizia Ante 2009 SI € 875.252 29
servizio di lavaggio stoviglie Ante 2009 SI €65.413 4
Non rilevabile
servizio informatico sanitario regionale -
Convezione regionale Sissr Ante 2009 No €897.874
) - . ) Non rilevabile
a_ltr| servizi d! eIabgrgzpne (economia e Ante 2009 NO € 28.596
finanziamenti fondi di ricerca)
servizi di trasporto con ambulanza Non rilevabile
straordinario Ante 2009 No €920
servizi di trasporto Ante 2009 NO €21.952 Non rilevabile
o . . . Non rilevabile
servizi di smaltimento rifiuti (contratti Ante 2009 NO € 181.447
diversi)
servizio di vigilanza Ante 2009 NO € 129.420 1 per turno
Altri servizi non sanitari da privato :
servizio gestione stabulario Ante 2009 PARZIALMENTE €69.414 1
servizio di gestione archivi prewstzooii(aJ luglio NO €42.790 Non rilevabile
servizio di gestione e pulizie delle aree Ante 2009 NO €17.132 1
esterne
servizio di attivita di refertazione Ante Znoe?"’zggge“es" PARZIALMENTE €57.363 2
servizio di accettazione e cassa Dal 01/09/2009 PARZIALMENTE € 202.099 6
servizio creazione ufficio stampa Dal 10/11/2011 NO €2.699 Non rilevabile
servizi di facchinaggio (economia e contratti Ante 2009 sI € 142.766 Non rilevabile
diversi)
rilegatura volumi NO €702 Non rilevabile
servizi di disinfestazione Ante 2009 NO € 480,00 Non rilevabile
servizio dosimetrico Ante 2009 NO €1.453 Non rilevabile
certificazioni Ante 2009 NO €3.630 Non rilevabile
servizio formazione per certificazione jacie 2010 NO €21.667 Non rilevabile
Servizio riprese video per corso chirurgia Non rilevabile
radicale ginecologica (spesa coperta da Ante 2009 NO € 1.452
versamenti iscritti al corso)
Non rilevabile
Altri servizi non sanitari da privato Ante 2009 NO €27.507

(economia e contratti diversi)
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TIPOLOGIA SERVIZIO - AMBITO
ATTIVITA’

Sostituisce servizio

Anno attivazione -
interno

importo

Numero addetti

Altri servizi non sanitari da privato
(finanziamento fondi di ricerca finalizzata)

NO

€ 28.982

Non rilevabile

Altri servizi non sanitari da privato per
eventi/corsi(finanziamenti da sponsor o
finalizzati o oblazioni finalizzate)

NO

€15.486

Non rilevabile

Altri servizi non sanitari da pubblico:

Altri servizi non sanitari da pubblico

Ante 2009 NO

€2.658

Non rilevabile

Convenzione e accordo di collaborazione
per lo svolgimento di prestazioni volte a
potenziare le conoscenze sanitarie degli
animali in stabulazione e migliorare la
qualita dell’allevamento

2011 NO

€1.254

Non rilevabile

- ALLA DATA DEL 31.12.2012 STIMA (con indicazione del personale operante)

TIPOLOGIA SERVIZIO - AMBITO . . Sostituisce servizio . .
ATTIVITA’ Anno attivazione interno importo Numero addetti
Non rilevabile
servizi di manutenzione attrezzature
sanitarie (contratti diversi ed economia) Ante 2009 NO € 2.995.000,00
ivio di i i ini Non rilevabile
servizio di ingegneria clinica (no global Ante 2009 NO € 185.000,00
service)
Non rilevabile
servizi di manutenzione telefonia,
attrezzatqre tecniche, |nformat|c‘he, ) Ante 2009 NO € 266.826,00
economali, software e automezzi (contratti
diversi ed economia)
Non rilevabile
manutenzione immobili e impianti - edile e
termoidraulica di alta complessita (contratti Ante 2009 NO €410.000,00
diversi ed economia
Non rilevabile
servizi di manutenzione aree esterne Ante 2009 PARZIALMENTE € 55.687,00
servizio di lavanderia, servizio logistica
connesso, servizio di rammendo (contratti Ante 2009 SI € 140.000,00 Non rilevabile
diversi ed economia)
servizio di pulizia e servizio lavaggio Ante 2009 sI € 1.013.750,00 34
stoviglie (contratti diversi)
o ) o ) Non rilevabile
servizio mformqtu:o san'|tar|o regionale - Ante 2009 NO € 897.874,00
Convezione regionale Sissr
Non rilevabile
altri servizi di elaborazione (economia) Ante 2009 NO € 15.188,00
servizi di trasporto con ambulanza Non rilevabile
straordinario Ante 2009 NO € 200,00
servizi di trasporto Ante 2009 NO € 22.275,00 Non rilevabile
s ) e . Non rilevabile
Z?NIZI' di smaltimento rifiuti (contratti Ante 2009 NO €212.626,00
iversi)
servizio di vigilanza Ante 2009 NO € 136.688,00 1 per turno
Non rilevabile
Altri servizi non sanitari da pubblico Ante 2009 NO € 4.300,00
Altri servizi non sanitari da privato :
5 dipendenti CRO la
Servizio energia (conduzione centrale cui spesa viene
termica) Dal 01/11/2012 SI € 394.606,00 rimborsata dalla
ditta all’Ente
servizio gestione stabulario Ante 2009 PARZIALMENTE € 103.356,00 1,5
servizio di gestione archivi prewstzoOT(a) luglio NO € 55.118,00 Non rilevabile
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TIPOLOGIA SERVIZIO - AMBITO

Sostituisce servizio

ATTIVITA’ Anno attivazione interno importo Numero addetti
servizio di attivita di refertazione Ante Znoe?92889esteso PARZIALMENTE €94.768,51 2/6
servizio di accettazione e cassa Dal 01/09/2009 PARZIALMENTE € 187.146,00 5
servizio creazione ufficio stampa Dal 10/11/2011 NO € 19.701,00 Non rilevabile
servizi di facchinaggio Ante 2009 sI € 162.000,00 Non rilevabile
servizi di disinfestazione Ante 2009 NO € 508,20 Non rilevabile
servizio dosimetrico Ante 2009 NO €1.328,45 Non rilevabile
certificazioni Ante 2009 NO € 4.840,00 Non rilevabile
servizio formazione per certificazione jacie 2010 NO € 28.892,00 Non rilevabile
o . . . Non rilevabile
Servizi Q|ver5|_ d|_ana||5| ambientale, acque NO € 6.968,00
e altre rilevazioni per sppa
Non rilevabile
Servizi di analisi qualita dei gas medicali 2012 NO € 2.500,00
Servizio sanificazione e manutenzione NO €2.722 50 Non rilevabile
erogatori acqua it
Servizio riordino inclusi anatomia 2012 NO € 13.068,00 Non rilevabile
Servizio realizzazione filmati interviste NO €3.65520 Non rilevabile
video : '
Servizio docenza corsi sicurezza NO € 800,00 Non rilevabile
Servizio di mediamonitoring 2012 NO €1.215,00 Non rilevabile
Altri serv_izi non sanit‘ari‘ da privato Ante 2009 NO €19.506,11 Non rilevabile
(economia e contratti diversi)
. n o . Non rilevabile
Al'tl‘l servizi non sanitari da 'p'rlvato NO € 4.154,03
(finanziati con entrate specifiche)
. . L . Non rilevabile
Altri servizi non sanitari da privato NO €17.753,00

(finanziamento fondi di ricerca finalizzata)

EVIDENZA DELLE ESTERNALIZZAZIONI PREVISTE PER IL 2013 (con indicazione delle unita addette)

TIPOLOGIA SERVIZIO - AMBITO
ATTIVITA’

Anno attivazione

Sostituisce servizio
interno

importo

Numero addetti

servizi di manutenzione attrezzature
sanitarie (contratti diversi ed economia)

Ante 2009

NO

€ 2.952.727,00

Non rilevabile

servizio di ingegneria clinica (no global
service)

Ante 2009

NO

€ 190.000,00

Non rilevabile

servizi di manutenzione telefonia,
attrezzature tecniche, informatiche,
economali, software e automezzi (contratti
diversi ed economia)

Ante 2009

NO

€ 259.986,00

Non rilevabile

manutenzione immobili e impianti - edile e
termoidraulica di alta complessita (contratti
diversi ed economia

Ante 2009

NO

€ 421.694,00

Non rilevabile
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TIPOLOGIA SERVIZIO - AMBITO

Sostituisce servizio

ATTIVITA’ Anno attivazione interno importo Numero addetti
Non rilevabile
servizi di manutenzione aree esterne Ante 2009 PARZIALMENTE € 55.916,00
ZTJi\QeZIO di lavaggio, stiratura biancheria e Ante 2009 SI € 67.221,00 | Non rilevabile
servizio di logistica connesso al sevizio di | /. 5609 PARZIALMENTE €34.223,17 | Non rilevabile
lavanderia
Servizio di rammendo, riparazione e Ante 2009 sI €38.555,83 | 1
orlatura divise biancheria
servizio di pulizia e servizio lavaggio Ante 2009 SI € 1.042.750,00 | 34
stoviglie (contratti diversi)
servizio |nforma_t|co san_ltarlo regionale - Ante 2009 NO €815.286,00 Non rilevabile
Convezione regionale Sissr
Non rilevabile
altri servizi di elaborazione (economia) Ante 2009 NO € 15.251,00
servizio di vigilanza Ante 2009 NO € 137.252,00 | 1 per turno
servizi di trasporto con ambulanza Non rilevabile
straordinario Ante 2009 NO € 3.000,00
servizi di trasporto Ante 2009 NO € 22.367,00 | Non rilevabile
Non rilevabile
servizi di smaltimento rifiuti Ante 2009 NO € 245.000,00
Non rilevabile
Altri servizi non sanitari da pubblico Ante 2009 NO € 4.318,00
Altri servizi non sanitari da privato :
5 dipendenti CRO la
Servizio energia (conduzione centrale cui spesa viene
termica) Dal 01/11/2012 SI € 2.070.213,24 rimborsata dalla
ditta all’Ente
servizio gestione stabulario Ante 2009 ed esteso SI € 106.046,46 | 1,5
nel 2012
previsto da luglio
servizio di gestione archivi 2010 e prevista PARZIALMENTE € 105.000,00 | Non rilevabile
estensione nel 2013
servizio di attivita di refertazione Ante 2009 ed esteso | oy €110.939,22 | 2,5
nel 2009
servizio di accettazione, cassa e Dal 01/09/2009 ed
prenotazioni esteso nel 2012 PARZIALMENTE €214.721,39 | 5,5
servizio creazione ufficio stampa Dal 10/11/2011 NO € 18.050,00 | Non rilevabile
servizi di facchinaggio Ante 2009 SI €164.038,36 | Non rilevabile
servizi di disinfestazione Ante 2009 NO € 4.500,00 | Non rilevabile
servizio dosimetrico Ante 2009 NO € 1.345,97 | Non rilevabile
certificazioni Ante 2009 NO € 12.200,00 | Non rilevabile
servizio formazione per certificazione jacie 2010 NO € 23.036,40 | Non rilevabile
Non rilevabile
Servizi qlver5|l dl.anaI|5| ambientale, acque NO €8.000,00
e altre rilevazioni per sppa
Non rilevabile
Servizi di analisi qualita dei gas medicali 2012 NO €6.613,99
Servizio _sanificazione e manutenzione NO €2.178,00 Non rilevabile
erogatori acqua
S_ervmo realizzazione filmati interviste NO €8.758,51 Non rilevabile
video
Servizio di mediamonitoring 2012 NO € 4.860,00 | Non rilevabile
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TIPOLOGIA SERVIZIO - AMBITO Anno attivazione Sostituisce servizio

ATTIVITA’ interno importo Numero addetti

Non rilevabile
Altri servizi non sanitari da privato

) o . Ante 2009 NO € 30.998,46
(economia e contratti diversi)

Non rilevabile
Altri servizi non sanitari da privato

(finanziamento fondi di ricerca finalizzata) NoO € 20.000,00

B) MANOVRA 2013

Relazione descrittiva sulla manovra del Personale.
La manovra del Personale contenuta nel piano ¢ stata ipotizzata tenendo presente che 1’Istituto nel 2013
dovra rispettare sia i vincoli e le norme regionali e nazionali in materia di Personale e piu in generale sul
contenimento della spesa, sia dovra raggiungere gli obiettivi di carattere sanitario collegati ai livelli di
produzione ed al rispetto dei tempi di attesa.
L’impegno dell’Istituto sara quindi indirizzato nel gestire al meglio le risorse del Personale al fine di centrare
gli obiettivi di carattere sanitario con i vincoli presenti dal lato delle risorse al fine di non ridurre i servizi e la
loro qualita nei confronti dell’utenza.
Si ritiene a tal fine che il 2013 debba possa essere caratterizzato dall’applicazione del nuovo atto aziendale
entrato in vigore con la delibera.n.161 e che dovrebbe permettere all’azienda di recuperare efficienza in virta
della nuova organizzazione.
Proprio I’applicazione del nuovo atto aziendale costituira dal punto di vista operativo un impegno molto
importante e particolarmente gravoso, ma che consentira all’istituto di rendere operativa 1’organizzazione
disegnata dal nuovo atto aziendale.
Inoltre in aggiunta alle attivita clinico-assistenziali si deve considerare che I’Istituto in quanto Istituto di
Ricovero e Cura a carattere scientifico ¢ regolamentato da un’apposita normativa di riferimento (D.Lgs.
n.288/2003 e L:R: n. 14 /2006)che individua la ricerca traslazionale: e la formazione quali finalita
istituzionali integrative delle finalita clinico/assistenziale e che tale specificita determina per I’Istituto una
serie di attivita aggiuntive oltre a quelle esclusivamente assistenziali
Con riferimento ai vincoli ed alle regole si ¢ tenuto rigorosamente conto nell’elaborare il Piano del Personale
per il 2013 in particolare delle seguenti disposizioni:
1) Linee di gestione Regionali per il Servizio Sanitario 2013
2)Applicazione della legge n. 122/2010 art.9
3)DLn. 95/2012 convertito con Ln.135/2012
4) DL n. 158/2012 convertito con legge n.189/2012.
Pit in particolare con riferimento ai vincoli relativi al personale presenti nel DLn. 95 1’azienda ritiene di
predisporre una manovra del Personale che vada nella direzione disposta da tale norma, riducendo il costo
tramite le seguenti manovre :

a) Riduzione delle prestazioni aggiuntive per circa 200.000 €;

b) Rimborso del costo del Personale messo a disposizione nell’appalto della centrale termica per circa
250.000 €;

¢) Contenimento del costo legato al turn over per 80.000 €;

d) Eventuale esternalizzazione del servizio della ristorazione con la messa a disposizione del personale
interno (I’importo potra essere quantificato solo in seguito alla conclusione della riorganizzazione
del servizio).

In relazione alle assunzioni previste si precisa che risultano presenti nel piano la copertura di due incarichi di
direttore di Soc: direttore della Soc senologia e direttore della Soc oncologia medica b. Si precisa che la
copertura della Soc di senologia risulta gia autorizzata, mentre per la copertura della Soc di oncologia,
dovuta alla cessazione dell’attivita del responsabile si ¢ gia provveduto a chiedere 1’ autorizzazione .

Il piano prevede I’assunzione di 30 persone e la cessazione di 30, la finalitd della manovra prevede di
stabilizzare il personale, sempre compatibilmente con le risorse disponibili e tenuto conto di conservare un
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margine di flessibilita che consenta all’azienda di poter effettuare delle manovre in riduzione di costi al fine

di rispettare 1 vincoli relativi al DLn.95.

Si evidenzia inoltre che in relazione alla messa a regime del nuovo atto aziendale I’istituto verifichera
I’adeguatezza (e relativi fondi) dell’attuale dotazione organica.
L’azienda ha verificato che con riferimento all’art.33 del dlgs 165 come modificato dall’art 16 della legge
183 del 2011 non ci sono eccedenze di personale di soprannumero sia rispetto alle esigenze funzionali o a
situazioni finanziarie. A tal proposito si rileva che nel 2012 I’azienda ha provveduto ad esternalizzare la
gestione della centrale termica mettendo a disposizione dell’appaltatore il proprio personale e ha provveduto
a trasferire all’azienda AOPN il personale in seguito al passaggio di funzioni a tale azienda.

ELENCAZIONE ASSUNZIONI DA REALIZZARE NELL’ANNO 2013 (lavoro subordinato)

RUOLO PROFILO DESTINAZIONE TIPOLOGIA FINALITA’
Dirig. Medica chirurgo (senologia) Direttore SOC Senologia TEMPO INDETERMINATO Turn-over
Dirig. Medica chirurgo (senologia) Dipartimento di Oncologia Chirurgica TEMPO INDETERMINATO Turn-over
Dirig. Medica chirurgo Dipartimento di Oncologia Chirurgica TEMPO INDETERMINATO Turn-over
Dirig. Medica chirurgo Dipartimento di Oncologia Chirurgica tempo determinato Turn-over
Dirig. Medica ginecologo Dipartimento di Oncologia Chirurgica TEMPO INDETERMINATO Turn-over
Dirig. Medica anestesista Dipartimento di Oncologia Chirurgica TEMPO INDETERMINATO Turn-over
Dirig. Medica anestesista Dipartimento di Oncologia Chirurgica tempo determinato Turn-over
Dirig. Medica oncologo Direttore SOC Oncologia Medica B TEMPO INDETERMINATO Turn-over
Dirig. Medica oncologo Dipartimento di Oncologia Medica TEMPO INDETERMINATO Turn-over
Dirig. Medica oncologo Dipartimento di Oncologia Medica TEMPO INDETERMINATO Turn-over
Dirig. Medica radioterapia Dipbig;rfg;‘t’f'ci: s:f:‘;:;’:gﬁ‘nﬁa e TEMPO INDETERMINATO | Turn-over
Dirig. Medica medicina nucleare Dipbig;r?gi%g; : E::j?::renr: gpiincia € tempo determinato Turn-over
Dirig. Medica lannt:trn';s;ttaj:ﬁzzligag/ Direzione Sanitaria tempo determinato Turn-over

Dirig. Sanitario farmacista Direzione Sanitaria - SOC Farmacia tempo determinato Turn-over
Dirig. Amministrativa amministrativo Direzione Amministrativa tempo determinato Turn-over
Sanitario comparto infermiere Dipartimento di Oncologia Chirurgica TEMPO INDETERMINATO Turn-over
Sanitario comparto infermiere Dipartimento di Oncologia Chirurgica TEMPO INDETERMINATO Turn-over
Sanitario comparto infermiere Dipartimento di Oncologia Chirurgica tempo determinato Turn-over
Sanitario comparto infermiere Dipartimento di Oncologia Chirurgica tempo determinato Turn-over
Sanitario comparto TSRM Dipbiggrfgé‘t’fci: g:f’:‘r’nt;?gﬂ‘nﬁa e TEMPO INDETERMINATO | Turn-over
Sanitario comparto TSRM Dipbiggﬁglff’cii geard:‘r;t;r:g"]‘nﬁa e TEMPO INDETERMINATO | Turn-over
Sanitario comparto TSRM Dip[.)ig;;g;(t)igci : s:rd::ﬁ:;?g?iinia € tempo determinato Turn-over
Sanitario comparto TSRM Dipbiggrfgé(t)fci : E:f:m;?gpiﬁa € tempo determinato Turn-over
Sanitario comparto TSRM Dipljigg;g;?igci : g:f::s:;r: gpiincia € tempo determinato Turn-over
Tecnico comparto 0SS Dipartimento di Oncologia Chirurgica TEMPO INDETERMINATO Turn-over
Tecnico comparto 0SS Dipartimento di Oncologia Chirurgica tempo determinato Turn-over
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RUOLO PROFILO DESTINAZIONE TIPOLOGIA FINALITA’
Tecnico comparto 0SS Dipartimento di Oncologia Chirurgica tempo determinato Turn-over
Tecnico comparto 0SS Dipartimento di Oncologia Medica tempo determinato Turn-over
Tecnico comparto 0ss Dipartimento di Oncologia Medica tempo determinato Turn-over
Ammin. comparto coll. amministrativo prof. Direzione Amministrativa tempo determinato Turn-over

Assunzioni a tempo indeterminato: 14
Assunzioni a tempo determinato: 16
Assunzioni totali: 30

Si precisa infine che:

a)

b)

compatibilmente alla possibilita di garantire I’invarianza del saldo del personale al 31.12.2013
(comunque nel rispetto delle disponibilita della dotazione organica) e purché sia salvaguardata la
riduzione della spesa, I’Istituto valutera la possibilita di convertire alcune delle la previste assunzioni a
tempo determinato in altrettante assunzioni a tempo indeterminato, nonché la possibilita — sempre che
ne ricorrano i presupposti e la fattibilita — di sostituire le ulteriori cessazioni del 2012 (per qualsiasi
causa) non note al momento della programmazione, relative a personale il cui costo era ed ¢ gia stato
computato per il 2013; trattasi, in altri termini, di acquisire figure lavorative che non generano un
aggravio, né in termini di costo né in termini di numero, rispetto a quanto gia programmato.
conformemente alle vigenti disposizioni sul lavoro flessibile, nei limiti di quanto espresso in premessa e
sempre compatibilmente alle limitazioni finanziarie (riduzione della spesa) e numeriche (invarianza
dipendenti al 31.12.2013), I’Istituto valutera la possibilita di acquisire in via temporanea le figure
necessarie per garantire i livelli essenziali di assistenza, per fronteggiare eventuali picchi di attivita o
situazioni di eccezionalita/straordinarieta, anche collegate a peculiari progetti o programmi di lavoro, o
per sostituire il personale di ruolo temporaneamente assente, anche in modo parziale, o anche per
superare le situazioni di carenza temporanea in attesa dell’espletamento delle procedure di assunzione di
figure a tempo indeterminato o del perfezionamento di processi di riorganizzazione; 1’acquisizione di
tale personale avverra con le modalita valutate di volta in volta pill opportune, ivi compreso il ricorso
alla somministrazione di lavoro (ex interinale), tenuto conto di ogni elemento utile come ad es. la
celerita dell’acquisizione in rapporto alla gravita e urgenza del bisogno, la specificita del profilo in
relazione alle caratteristiche delle attivita da svolgere e simili.

Relativamente alle modalita di acquisizione del personale a tempo indeterminato, viene chiarito che si fara
ricorso agli strumenti piu appropriati (mobilita volontaria, scorrimento graduatorie, procedure concorsuali ex
novo) rispetto alle esigenze e priorita dell’Istituto, sia organizzative che di ordine professionale.

CESSAZIONI PREVISTE PER L’ANNO 201 3(lavoro subordinato)

RUOLO PROFILO TIPOLOGIA CAUSALE
Dirig. Medica chirurgo tempo determinato fine contratto
Dirig. Medica ginecologo tempo determinato fine contratto
Dirig. Medica anestesista tempo determinato fine contratto

Dirig. Medica anestesista tempo determinato fine contratto

Dirig. Medica oncologo tempo determinato fine contratto

Dirig. Medica radioterapia TEMPO INDETERMINATO mobilita

Dirig. Medica internista/igenista/anat.pat./med.leg. tempo determinato fine contratto

Dirig. Sanitario fisico tempo determinato fine contratto
Dirig. Sanitario farmacista tempo determinato fine contratto
Dirig. Amministrativa amministrativo tempo determinato fine contratto
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RUOLO PROFILO TIPOLOGIA CAUSALE
Ammin. comparto amministrativo TEMPO INDETERMINATO mobilita
Sanitario comparto infermiere tempo determinato fine contratto
Sanitario comparto infermiere tempo determinato fine contratto
Sanitario comparto infermiere tempo determinato fine contratto
Sanitario comparto infermiere tempo determinato fine contratto
Sanitario comparto infermiere tempo determinato fine contratto
Sanitario comparto infermiere tempo determinato fine contratto
Sanitario comparto TSRM TEMPO INDETERMINATO mobilita
Sanitario comparto TSRM tempo determinato fine contratto
Sanitario comparto TSRM tempo determinato fine contratto
Sanitario comparto TSRM tempo determinato fine contratto
Tecnico comparto 0SS tempo determinato fine contratto
Tecnico comparto 0SS tempo determinato fine contratto
Tecnico comparto 0SS tempo determinato fine contratto
Tecnico comparto 0SS tempo determinato fine contratto
Tecnico comparto 0SS tempo determinato fine contratto
Tecnico comparto 0SS tempo determinato fine contratto
Tecnico comparto 0SS tempo determinato fine contratto
Tecnico comparto 0SS tempo determinato fine contratto
Tecnico comparto OTS Cond. Caldaie (Cat. BS) tempo determinato fine contratto

Cessazioni a tempo indeterminato: 3
Cessazioni a tempo determinato: 27
Cessazioni totali: 30

Sulla scorta del trend storico, ¢ altamente probabile che entro la fine d’anno intervengano ulteriori cessazioni
per trasferimenti o altre cause.

SALDO IPOTIZZABILE AL 31.12.2013

Sulla base delle sopra riportate dinamiche, si prevede che il 2013 si chiuda con il seguente saldo:

30 TOTALE ASSUNZIONI
30 TOTALE CESSAZIONI
0 DELTA AL 31/12/2013

PRESTAZIONI AGGIUNTIVE

Nella gestione delle prestazioni aggiuntive per 1’anno 2013 I’Istituto intende:

a) rispettare 1’indicazione regionale che prevede il preventivo ricorso alla retribuzione di risultato e alle
Risorse Aggiuntive Regionali (per la dirigenza) nonché alla produttivita collettiva, alle Risorse
Aggiuntive Regionali e al lavoro straordinario (per il personale del comparto);

b) ridurre I’ammontare delle prestazioni aggiuntive rispetto all’anno precedente, attraverso assunzioni
mirate da effettuarsi nel corso del 2013 e destinate alle aree particolarmente critiche.
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Nella tabella che segue viene riepilogata la quantificazione previsionale:

PERSONALE REPARTO Importo netto H corrispondenti Importo lordo
MEDICO RADIOTERAPIA €32.258,00 537 €35.000,00
SPTA FISICA SANITARIA €22.800,00 380 €24.738,00
TSRM RT-FS-MN € 26.455,00 709 €35.000,00
INFERMIERI CURIETERAPIA €52.910,00 1418 €70.000,00

ALLEGATO B1 - Tabelle rilevazione costi del personale

ALLEGATO B2 - Tabelle diverse (assetti organizzativi e incarichi strutture, coordinamenti e posizioni)

ALLEGATO B3 - Tabelle per la ricognizione prevista dall’art. 15 del DL n. 95/2012 in materia LP.
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PIANO PER LA FORMAZIONE 2013

PREMESSA:
Nel 2012 é proseguita fase di consolidamento d#esia di Educazione Continua in Medicina,
dopo la chiusura della lunga fase sperimentale -Z200D, cosi come indicato dall’'ultimo Accordo
Stato Regioni sulla formazione.
In particolare per quanto riguarda I'accreditametiéd provider, la DGR 2087 del 10.11.2011 ha
stabilito di avviare dal 1° dicembre 2011 e finolélottobre 2012 la fase di sperimentazione dei
provider regionali, individuando altresi il Centtlo Riferimento Oncologico di Aviano come una
delle 6 sedi della sperimentazione regionale. Learisgentazione €& stata poi successivamente
prorogata dalla Direzione Centrale Salute fino%hfprile 2013.
Tale delibera delinea all’allegato n. 1 il nuovestema di accreditamento dei Provider ECM
(requisiti, modalita e procedure) e all’allegato 2n.i principi, le regole e requisiti minimi per
I'accreditamento.
Da Marzo 2012 il CRO ha iniziato a svolgere le fonk di Provider Regionale, provvedendo a
costituire gli organismi previsti (Comitato Scidittdo e Comitato Esecutivo del Provider) e a
delineare i processi necessari alla valutazionkgazone e accreditamento degli eventi formativi
proposti e progettati all’interno dell’lstituto. giugno 2012 la Commissione Regionale ECM ha
eseguito una prima visita di valutazione, con episitivo. La qualita dei processi € stata anche
certificata dall’ente esterno di valutazione seal@Norma ISO a novembre 2012.
In base alle “Indicazioni metodologiche ed operfper la redazione dei PAL e PAO 2013” della
Direzione Centrale Salute, il CRO inviera la retem delle attivitd formative svolte nel 2012 e
presentera la delibera di adozione del Piano pefdianazione 2013, contenente gli obiettivi
formativi, le tipologie degli eventi e le risors@dnziarie da investire nel 2013 per la formazione
interna ed esterna, oltre che le modalita di diffas del piano stesso.
In base a quanto previsto dall’ultimo accordo StRegioni sulla formazione (aprile 2012) la
programmazione formativa terra conto:

e dell'avvio in forma sperimentale del dossier formatindividuale;

¢ dell'introduzione di metodiche innovative di valatane della formazione, integrando la

valutazione ex ante del progetto formativo con dutazione ex post dell’efficacia della
formazione, attraverso specifici strumenti ed iathei.

Inoltre in base a quanto gia previsto dalle “Lipee la Gestione 2012” della Regione FVG, gia dal
2011 il CRO contribuisce allardzionalizzazione dell'offerta formativa al fine divitare
duplicazioni in ambito di Area Vasta’Nel 2012 sono stati organizzati percorsi condivisi
nellambito della formazione alla Sicurezza dei deatori (in collaborazione con I'Azienda
Ospedaliera di Pordenone) e della formazione d@rT@linici (in collaborazione con L'Universita
di Udine, sede di Pordenone). Queste stesse ingiptoseguiranno anche per il 2013.
Inoltre il CRO a progettato e realizzato 2 impotitamziative a livello regionale:
- nel 2011 la formazione per il personale della Begi esposto a rischio infettivo, in
particolare il rischio HIV- AIDS (per un totale 4D ore a partecipante);
- nel 2012 11 eventi formativi per tutti i ResponBab addetti SPPA della Regione.
(fornendo rispettivamente 64 e 32 ore di formazianpartecipante, come previsto dalla
norma).

Nel triennio 2011 - 2013 tutti gli operatori sanitai hanno I'obbligo di acquisire 50 crediti
formativi attraverso le attivita di formazione residenziale, di formazione sul campo e di
formazione a distanza, le attivita di docenza e dutorato, con un incremento medio del 40% del
debito formativo annuo rispetto al triennio precede

Ricordando che il “credito formativo” € un indicetodella quantita di formazione/apprendimento
effettuato dagli operatori sanitari in occasioneattivita ECM, anche nel 2013 sara necessario
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adeguare l'offerta formativa aziendale in termiogqtitativi e qualitativial fine di assicurare lo
sviluppo delle competenze attese e soddisfaredit@&CM dei professionisti.

Nel 2012 il Centro Attivita Formative ha completdiavio al COGEAPS di tuttii tracciati 2011
della Formazione Residenziale e sul Campo, cor@nta allo sviluppo dellAnagrafe Nazionale
dei Crediti Formativi.

Data questa premessa, anche il 2013 sara un anpegmativo per rendere possibile la gestione
dei cambiamenti previsti, trovando un punto di imo tra le necessita di sviluppo del sistema
formativo a supporto degli obiettivi del piano swei sanitari, I'applicazione della DGR 2087/2011
e il razionale utilizzo delle risorse.

LA FORMAZIONE CONTINUA: PRINCIPI ED OBIETTIVI

Come si evince dalla letteratura, la formazionetiool del personale e da considerarsi quale:
- strumento a supporto della qualita dei processuda;
- strumento per 'empowerment e la motivazione degératori sanitari;
- leva strategica per lo sviluppo organizzativo;
- elemento indispensabile alla GOVERNANCE DEL SISTEMAAZIENDALE.

Si ribadisce dunque che la formazione presso I'lSCIRO, in continuita con gli anni precedenti
sara:

+ basata su una attenta e costante analisi dei bigognativi, in coerenza con i
bisogni dei pazienti oncologici;

+ centrata sui bisogni, aspettative, motivazioni dmrtecipanti/discenti e sui
fabbisogni di sviluppo dell’organizzazione;

+ fondata prevalentemente su metodologie di insegnofaprendimento interattive
e che assumono il metodo dell’apprendimento dg@lédenzacome leva vincente
per coinvolgere e motivare gli adulti allo studialkapprofondimento;

£ non limitata allaula, ma con una concreta poss#ildi trasferimento
dell'apprendimento nella pratica quotidiar@n un potenziamento costante della
Formazione sul Campo;

+ realizzata in modo_"blended”con integrazione tra_formazione residenziale,
formazione sul campo, formazione a distanza e apteadimento;

+ basata sullo sviluppo delle competenze distintdate dall'insieme di conoscenze e
skills che consentono ad una azienda di offrireparticolare beneficio ai propri
clienti; in_particolare per il CRO trattasi di coetpnze che realizzano obiettivi di
ricerca traslazionale e di cura/assistenza inne&ati pazienti oncologici;

+ rivolta al personale sanitario in linea con il pragma ECM e al personale di altri
ruoli senza obbligo di crediti (amministrativo, m&m, professionale e personale di
supporto all'assistenza). L'integrazione fra leiggorofessionalitéé necessaria per
realizzare la mission dell'lstituto nellambito ¢l ricerca traslazionale e
dell'assistenza ai pazienti oncologici.
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| PROCESSI DA PRESIDIARE NEL 2013

Azioni inerenti il mantenimento dell’Accreditamento del CRO in qualita di Provider per la
formazione:

In base alla DGR 2087 del 10.11.2011 il CRO ha mttgulo status di Provider Sperimentale fino
al 19 aprile 2013, svolgendo pertanto la funzioneatlitazione, validazione e auto accreditamento
dei progetti formativi inerenti la Formazione Residiale e la Formazione sul Campo. Attualmente
resta scoperta la Formazione a Distanza, in gudrovider Regionali non possono accreditarla.

La sperimentazione € in corso in assenza di un Klandi Accreditamento della Regione FVG,
pertanto il CRO ha scelto di adottare come puntifdrimento la DGR sopra citata, con i relativi
allegati e il “Manuale per gli osservatori dellaatjta del’Educazione Continua in Medicina”
predisposto dallAGENAS, edizione maggio 2011. Nadieme questi due documenti forniscono
un insieme di standards, requisiti e criteri perdhutazione della qualita dei processi formativi.

A supporto delle attivita del Provider Regional€€RO ha utilizzato I'attuale sistema informativo
GFOR ed ha contribuito al suo ulteriore sviluppateapando agli incontri regionali per la
progettazione e sperimentazione di software e progri integrativi (Business Object, rilasciato
alle aziende a Novembre 2012, iscrizioni on lir@stema di lettura a fibre ottiche per i questionar
gradimento e apprendimento ancora allo studio)uppsrto dell’Anagrafe Nazionale dei Crediti
Formativi, il CRO continua la sua attivita di reda® della reportistica della formazione e
dell'invio al COGEAPS dei tracciati richiesti, ott@erando a tale mandato nei tempi e nei modi
previsti.

Sulla base del Piano Triennale predisposto nel 2@dr2a predisposto anche il Piano Annuale 2013
contenente: obiettivi formativi strategici, settdriazione, personale coinvolto, risorse finaneiai
strumenti di verifica. Tale Piano sara impostatthastealizzazione di attivita di tipo blendd€dn
mix di formazione residenziale, sul campo, di apprandimento) e di “progetti formativié non
solo su corsi/eventi, con maggiore possibilitardsferimento nella pratica clinica ed organizzativa
delle competenze apprese.

A supporto del processo di accreditamento Regicgigleevede:

- il mantenimento del Sistema di Gestione della @ai@el CAFsecondo la norma ISO 9001:
2008. Infatti la certificazione ISO risulta essareprerequisito favorevole per I'ottenimento
dell'accreditamento come Provider ECM e uno struimerer soddisfare gli standards del
programma di Accreditation Cana@ccreditamento di eccellenza) inerenti la forroaegie
lo sviluppo del personale;

- la redazione in collaborazione con la Direzionatsgica ed Amministrativa del CRO, di
Regolamenti e Disposizioni a supporto dei pringipatocessi della formazione, in
particolare per:

> la_gestione delle attivita formative sponsorizzate ditte farmaceutiche e di
dispositivi elettromedicali e da qualsiasi altramgpor con interessi commerciali, al
fine di garantire che la formazione erogata si@tivia € non influenzata da interessi
diretti o indiretti che ne possano pregiudicardifialita educativa esclusiva, quindi
che via sia assenza di conflitto di interessi éudlase delle indicazioni della
Commissione Nazionale ECM;

» la gestione dei processi inerenti I'acquisizioné fdematori esternicon esclusione
dunque dei formatori interni, che sono individuetivia prioritaria per favorire
I'utilizzo della competenza esperta esistente erelaitori a convegni, direttamente
individuati dai responsabili scientifici degli eugn

CRO Aviano - Programma Annuale 2013 63



» il monitoraggio del corretto utilizzo dell’orarioi davoro, in relazione alle attivita
formative obbligatorie e facoltative entro febbraiail 3;
la diffusione del piano formativaziendale presso tutti gli enti del SSR/SSN (ettrso la

pagina web del CRO e altri supporti informativi)peesso tutti gli operatori, compresi i
libero professionisti, in continuita con quantodiia sempre attuato;

la_progettazione e realizzazione di una attivitafatimnazione per tutti i componenti del
Comitato Scientifico del provider ECM e per i dotiea tutor del CROsu tematiche

inerenti: il sistema regionale ECM, Iaccreditanmentdel Provider, le modalita di
assegnazione dei crediti formativi, la progettagioiormativa, la valutazione quali -
guantitativa della formazione, in continuita coragto svolto nel 2012 (3 eventi formativi).
Questa formazione ha lo scopo di diffondere lauraltdella formazione e gli strumenti a
supporto di processi formativi di qualita.

Azioni inerenti la qualita dell’offerta formativa:

1.

A. Mantenere attivo_il processo di analisi dei bisofmimativi, come previsto dalle
procedure del Sistema di Gestione della Qualiaparticolare € stata svolta a inizio
2012 l'indagine di fabbisogno tramite questionaaimonimo aiuto compilato, costruito
ad hoc dal CAF previo confronto con professionesperti dell'lstituto delle varie
qualifiche. 1 risultati dell'indagine sono stati lphiicati in intranet e resi disponibili per
tutti i direttori e coordinatori. | dati ottenutostituiscono il punto di partenza per la
progettazione formativa, che in ogni caso terra@@mche degli incontri programmati
con ruoli chiave dell'azienda (Direzioni Strateg@¢chURP, Servizio Infermieristico,
SPPA ecc), dei risultati dei questionari di gradiaoedi ogni singolo evento, delle
segnalazioni individuali o di gruppi professiondilpartimentali,. Delle segnalazioni dei
formatori.

B. Realizzare una sperimentazione sul dossier formatidividuale quale strumento di
programmazione e valutazione del percorso formatvientato ai reali fabbisogni, con
I'intento di sviluppare sempre piu la capacita diocapprendimento (self learning),
indispensabile in un contesto di forte immanenzHedeonoscenze. Sulla base del
prototipo di dossier realizzato si intende svilugpan supporto informatico su una
piattaforma condivisa, utilizzando i profili di cqatenza delle qualifiche che finora
hanno contribuito allo sviluppo del Sistema di gest delle Competenze.

C. Consolidare la sperimentazione di metodologie imtioe di formazione del personale,
che facilitino I'apprendimento degli adulti, anch#éraverso progetti di ricerca e un
progetto sulla mentorship nell’ambito della ricetcanslational.Di conseguenza sara
necessario continuare a promuovere la figura delr ta del mentora sostegno dei
processi di apprendimento in un contesto ad altmptessita e ad alto tasso di
cambiamento e quali leve strategiche per lo sviluppelle capacita di
autoapprendimento degli adulti: Pera tali figureas@revisti dei percorsi formativi ad
hoc anche nel 2013.

D. Affinare le metodiche per la Valutazione dei pra@iefrmativi. Tale valutazione
continuera ad essere effettuata a piu livelli:

Gradimento:valutazione, da parte dei discenti, della progéaitee formativa, della qualita

del processo formativo erogato, degli aspetti omyativi e della rilevanza per la
formazione del professionista rispetto ai propibisogni; questa valutazione viene di
norma svolta attraverso strumenti condivisi a liveégionale.
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2. Formatori (docenti,. Tutor, mentorkalutazione, da parte dei discenti, delle compeatenz
didattico-educative del formatore, del material@adtico fornito, del supporto ai processi di
apprendimento dei discenti. La valutazione dei ftori € fattore chiave per il successo
della formazione stessa. Essa avviene attualméinéeerso strumenti regionali condivisi e
attraverso il feedback da parte dei responsabénsifici dei vari eventi.

3. Apprendimento individualevalutazione delle conoscenze/competenze appresdisdenti
in aula e nei corsi prevalentemente pratici o dimfazione sul campo anche delle abilita
tecnico — specialistiche e relazionali svilupp#&tedranno affinati metodi e strumenti per la
valutazione dell’'apprendimento dei discenti che ahev essere coerenti con gli obiettivi
didattici, il contenuto del progetto formativoniimero di discenti. In particolare si va verso
il superamento di un sistema di verifica “formaiedn l'introduzione di prove che facilitano
la riflessione sull’'esperienza ed un apprendimegaificativo (ad esempio, analisi critica
di casi clinici, analisi critica di problemi orgaaitivi, elaborazione di progetti, produzione
di proposte innovative ecc). Nel 2012 e stata avalha formazione per docenti e tutor
propedeutica all’'utilizzo di strumenti innovativhappe concettuali) per la valutazione degli
apprendimenti cognitivi; nel 2013 gli stessi vemmarformati per la valutazione innovativa
dei saperi pratici.

4. Apprendimento di gruppovalutazione delle conoscenze/competenze appraseistenti
nella formazione che prevede attivita di lavor@dippo e multi-interdisciplinari. Andranno
ulteriormente implementati strumenti per la valitaez oggettiva e sistemica dei prodotti
dei lavori di gruppo nella formazione residenzialedei gruppi di miglioramento nella
formazione sul campo.

5. Applicazione nella pratica quotidiana delle compei® apprese osservazione ex — post
della modificazione dei comportamenti operativi dsicenti nell'esercizio professionale in
ragione delle conoscenze, abilita ed atteggiamapgpresi durante i processi formativi.
Questa tipologia di verifica € piu facilmente appbile ai progetti di formazione sul
Campo, sia di addestramento che di miglioramentoréderca. In questo ambito si prevede
di avviare una sperimentazione, nella modalitaridetca formativa”.

6. Impatto organizzativo:valutazione delle ricadute sull’'organizzazione relazione alla
modificazione dei comportamenti degli operatori.eQa valutazione va svolta in modo
correlato alle indagini di clima, all'incident regimg, alle indagini sull'infortunistica, alle
indagini di custode satisfaction.

7. Criticita e non conformita:in base a quanto previsto dal Manuale e dalle e del
sistema di gestione della qualita del CAF, e atiiveistema di segnalazione di criticita
(errori, quasi errori) e delle non conformita, olengono registrate in appositi registri e
servono da input per azioni correttive e/o prewente per un circolo virtuoso di
miglioramento continuo della qualita.

Gli strumenti di valutazione di cui ai punti 3, 8,verranno sempre utilizzati in modo
coerente rispetto al progetto formativo e agli dtie formativi.

Per la valutazione delle attivita formative del Wder si continuera ad utilizzare i seguenti
indicatori previsti dalla DGR 2087/201:

* N. eventi formativi realizzati/n. eventi formatipprogrammati, con verifica del

rispetto della soglia dichiarata nel Piano Annuale

* N. eventi formativi non programmati ma realizzaténenti programmati

* N. eventi accreditati/n. eventi realizzati

* N. eventi multi professionali/Totali eventi

* N. eventi FSC/Totale eventi

* Media gradimento di tutti gli eventi (formazionesidenziale e FSC addestramento)

* Media valutazione di ogni singolo docente
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N. reclami/segnalazioni

N. personale dipendente coinvolto nelle attivitarfative/Totale dipendenti

N. personale convenzionato coinvolto nelle attivitemative/Totale personale
convenzionato

* N. personale coinvolto/totale personale di ruolo

Infine rispetto alle spese sostenute per |la fororeziverranno rilevati questi parametri:

e Costi diretti (docenze, materiale didattico, affittatering, hostess, strumenti) e
indiretti della formazione (costo ore formazionensiderate ore non lavorate), costi
della struttura formazione (locali, materiali, pmrale assegnato)

* 9% spesa dedicata alla formazione/costo del persdisainza tener conto dei costi
della struttura)

« Fonti di finanziamento (fondi regionali, aziendalponsor, UE, iscrizioni ecc)

Azioni inerenti la partecipazione del Centro Attivitd Formative al “sistema CRO”:

Sono previste le seguenti linee di attivita:

A.

Partecipazione al processo di accreditamento a#lenza secondo il modello
Accreditation Canada programma QMENTUM duranteotutt triennio 2011-2013, in

particolare per la progettazione di attivita forimatresidenziali e sul campo e per il
contributo nei gruppi di lavoro;

. Partecipazione al programma del team Patient Eduncat particolare per lo sviluppo dei

percorsi formativi in Medicina Narrativa per glienatori;

Collaborazione con la Columbia University per ibfframma di Medicina Narrativa
Collaborazione con Universita e altri Enti formagper la progettazione dei tirocini e stages
e per la formazione

Collaborazione con Universita, Ordini e Collegi eiégnde per la formazione di studenti e
di personale nell'ambito della didattica e dellausezza, con l'apporto dei formatori del
CAF

Collaborazione a progetti di ricerca dell'Istitutogestione di propri progetti di ricerca (di
cui il CAF e promotore), in particolare per le terolae inerenti il dossier formativo e la
valutazione della qualita ed efficacia della forinae.

LE LINEE OPERATIVE

Vengono individuate le macro aree di competenzke sjdali si orientera I'offerta formativa sia
residenziale che sul campo. Per ogni macro aregovenpoi segnalati dei percorsi specifici. Queste
scelte derivano dall'analisi dei dati di fabbisogfmativo delle varie qualifiche ed aree di
appartenenza (indagine pubblicata nel sito ww.arota.fvg.it, area intranet) e dalle indicazioni
presenti nell’Accordo Stato regioni di aprile 2012.

COMPETENZE DI SISTEMA / COMPETENZE STRATEGICHE

a. Nell'lambito del Governo clinico

» Sicurezza del paziente
* Applicazione nella pratica clinica e laboratoriaticlei principi e delle
procedure dell’Evidence Based Medicine (EBM-EBN-BEBP
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» Percorsi clinico assistenziali e profili di curarenti il malato oncologico

» Documentazione clinica e documentazione sanitategrata

» Consenso informato

e Studi sulla diffusione di malattie infettive e geske delle emergenze
sanitarie

Nell’ambito della qualita:
= Percorsi di qualita/miglioramento, accreditamentdl’eccellenza e
accreditamento istituzionale
= Sistemi di gestione della qualita e della sicurezza

Nell’'ambito della tutela della salute dei lavorator
» Sicurezza negli ambienti e nei luoghi di lavorcaggtogie correlate
» Sicurezza alimentare e/o patologie correlate
» Benessere organizzativo
» Rischio stress lavoro correlato (gestione strgg®eenzione burn out)

Nelllambito della formazione:
» Progettazione formativa per la Formazione Residd@ze Formazione sul
Campo
* Valutazione dei processi formativi
» Sviluppo professionale e autoapprendimento
» Dossier formativo e curriculum formativo e professle

Nellambito della deontologia e dell'etica (conrieolare riferimento alla ricerca in

oncologia)
= Dilemmi etici e bioetica
= Responsabilita deontologia
= Privacy e riservatezza

COMPETENZE TECNICO PROFESSIONALI

Contenuti tecnico — professionali (conoscenze epatemze) specifici di ciascuna
professione, di ciascuna specializzazione e dicui@s attivita, con particolare
attenzione allo studio di aspetti diagnostico -apeutici ed assistenziali correlati ali
vari percorsi clinico assistenziali

Particolare attenzione verra data a :
= Innovazioni nella diagnosi e cura dei tumori
= Epidemiologia dei tumori e prevenzione delle madatt
= Ricerca traslazionale
= Metodologia della ricerca e strumenti di analisiatistica applicati
all’oncologia
= Cure palliative e gestione del dolore acuto e @oni
= Tutela dei soggetti fragili (minori, anziani, disialbcc)
= Farmacoterapia, farmacovigilanza e farmacoeconanvacologia
= Innovazione tecnologica e technology assessment
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COMPETENZE ORGANIZZATIVO GESTIONALI
* Management e leadership
» Gestione, motivazione e valorizzazione delle risaane
» Sistemi di valutazione di performance, competerigaltati
* Project management
* Sperimentazioni organizzative
* Integrazione ospedale — territorio

COMPETENZE RELAZIONALI

= Lavoro d’équipe
Integrazione interprofessionale e multiprofessienal
Prevenzione e gestione dei conflitti professionali
Abilita di counselling nella relazione di aiuto
Abilita di educazione terapeutica
Abilita di gestione delle relazioni professionali
Competenza narrativa
Competenze del formatore (mentorship e tutorship)
Multiculturalita e cultura dell’accoglienza

COMPETENZE TRASVERSALI
» Basic Life Support and Defibrillation - adultobeambino
* Informatica livello base e avanzato
* Banche dati biomediche
* Inglese scientifico livello base e avanzato
* Legislazione nazionale e regionale sanitaria
* Legislazione sulle professioni
» Gestione dei processi dell’area amministrativa

ENTITA’ DEL BUDGET DEDICATO ALLA FORMAZIONE 2013

Conto 450.750.10 - Aggiornamento personale dipetedetta soggetti pubblici euro 75.000,00
Conto 450.750.20 - Aggiornamento personale dipetededa soggetti privati  euro 75.000,00

Il totale budget 2013 risulta pari a euro 150.000,
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PIANO DEGLI INVESTIMENTI ANNO 2013

Nel corso del 2013 verranno conclusi due importatgrventi, il primo relativo ai lavori di amplieento del blocco
degenze, con relativo adeguamento sismico, nomnatifunzionale delle aree ad uso dell'attivita teaiai e
scientifica, ed il secondo relativo alladeguamesigmico e funzionale dell’edificio Centrale Imgiarche sara
pienamente disponibile a partire dalla meta dele®013 per la collocazione definitiva degli ufichministrativi.

In vista della conclusione di tali interventi speevisto di investire significativamente, nel codel 2013, nella
dotazione tecnologica del blocco operatorio, tenatdo della disponibilita di due nuove sale di dasgery e della
necessita di ammodernare le sale esistenti, clamngaroggetto di lavori molto invasivi, e nella fideione
funzionale e tecnologica delle aree destinatecalidrale di sterilizzazione che, oltre ad essamotegicamente
obsoleta, crea un notevole disagio funzionaleldaaa distanza dal blocco operatorio.

Con riferimento alla centrale di sterilizzazionesicrende disponibili a condividere con la DireedBentrale una
soluzione che consenta:

- lindividuazione dei locali della centrale al lligmo del blocco degenze, garantendo sia la cogestione
del percorso sporco/pulito che la vicinanza cdoldbco operatorio, ottimizzando quindi I'impegndlele
risorse umane nella sua gestione (non esiste pégstedicato alla centrale, alla cui gestione prdevil
personale del blocco operatorio);

- il recupero funzionale degli spazi attualmentesio, gituati al piano terra nei pressi della Medidilucleare.

Entrambi gli interventi necessitavano di nuoversspper cui alla luce delle linee guida per ldiges del SSR 2013
si & reso necessario ridefinire la priorita deglestimenti, con particolare riferimento alla rideione dell'utilizzo
dei finanziamenti regionali del’anno 2012.

Nelle linee guida per la gestione del SSR 2013rayate in via preliminare con la DGR n. 2016 del
21.11.2012 e in via definitiva con la D.G.R. n. 22Fel 21.12.2012, vengono infatti dettagliate led
strategiche adottate dalla Regione alla luce delBée situazione normativa e di crisi economica tia
determinato la riduzione delle disponibilita finé@arie regionali, e viene precisato che per 'anB@d2non
sSono previste assegnazioni in conto capitale pastimenti, né di rilievo aziendale, né di rilienagionale.

Nelle linee guida per la Gestione 2013, in esecuzi@ quanto disposto DGR n.1754/2012 e come iradicat
nella comunicazione della Direzione Centrale d8iute, Integrazione Sociosanitaria e Politicheidhioc
n.0017475/P del 17.10.2012, viene inoltre stabillitblizzo della quota pari al 50% degli “Utili désercizio
2011” quale finanziamento in conto capitale pessp#i investimento.

Sulla base di quanto sopra indicato ed in applacezalle citate Linee di gestione 2013, questtutstiprende

in considerazione le seguenti quote di finanziamectte sommano un totale complessiv&€ &.000.545,08
esplicitando, per ciascuna di esse, gli intervantbase alle priorita dettate dalla programmaziendalla
necessita di mantenimento dello standard di effiide del patrimonio tecnologico aziendale, piu
precisamente:

1. Quota di € 2.163.565,00 pari al 50% dell'Utile icesercizio anno 2011 (di cui alla D.G.R. n.1754/2P)

come segue:
Descrizione intervento Destinazione Importo IVA compresa
in Euro
Come previsto dalla DGR n. 582 del Istituto 2.163.565,00

13.04.2012 (Programma Preventivo
Consolidato del SSR), che autorizza la
realizzazione di interventi di carattere edile|e
impiantistico di adeguamento e
riqualificazione delle centrali tecnologiche, s
procedera alla riqualificazione della central
termica dell’lstituto, nelllambito della
Convenzione Consip di conduzione, gestione
e manutenzione degli impianti termici attivata
in data 01.11.2012, come peraltro previsto

1)
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dalla citata DGR.

Totale interventi a fronte Utile di esercizio 2.163.565,00
2011

2. Quota di € 315.000,00 relativa al finanziamenio conto capitale del Ministero della Salute anno@L1 per
il guale & previsto cofinanziamento con quote @il

Con D.D. 28.12.2011 del Ministero della Salutejmhrtizione del finanziamento in conto capitalé'aleno 2011,
registrato alla Corte dei Conti in data 19.03.281d&stinato ai progetti presentati dagli IRCCSfmanziati dalle
Regioni, & stata assegnata a questo Istituto lanaodn € 315.000,00 per il progetto di ricer€zote facility per
radiofarmaci per diagnosi e cura innovative dei tuirh

Il progetto prevede I'acquisizione di apparecch@tstrumenti e arredi, nonché I'esecuzione diivel@pere presso
la S.O.C. di Medina Nucleare dell'Istituto, in peotare:

- Isolatore schermato per manipolazione

- Modulo di sintesi per marcature radio farmaci

- Passa preparati interbloccato

- Isolatori beta/gamma emittenti

- Contatore per rivelazione contaminazione

- Software per gestione Medicina Nucleare

- Banchi di lavoro e arredi

- Monitoraggio ambientale

Detta quota ministeriale di € 315.000,00 verraneofziata, come richiesto, con finanziamenti redjqoer il
medesimo importo, come confermato dalla Direzioeat@le Salute, Integrazione Sociosanitaria e iPlot
Sociali con propria nota Prot.n.17248/SPS-STI atad®8.09.2011.

Questo Istituto ritiene di utilizzare quale cofize@mento regionale, le seguenti quote:

€ 261.000,00 quota residua dal finanziamento regionale 2007“@eneratori vapore entrale Termicg
riportata al Piano 2009 dopo il riallineamento delle quetgdue dei finanziamenti region
anni 2006, 2007, 2008.
Tale quota era stata accantonata per poter inteevancaso di guasto agli impianti d¢
centrale termica, che data la loro vetusta espaweVistituto al rischiodi blocco dell
produzione del calore con conseguente alta pratzabilinterruzione dei servizi sanitara
quota si rende ora disponibile, seguito dell’avvenuta esternalizzazione del iziendi
conduzione, gestione e manutEme della centrale impianti, nel’ambito di Conz@®ng
Consip attivata in data 01.11.20&Re individua nel gestore degli impianti la figulid'terzg
responsabile”, al quale spettano gli eventwaleri di intervento in caso di guasto
impianti.

€ 37.593,0pquota finanziamento regionale aziendale 2012 — Viabella al Capal della presen
variazione al Piano annuale degli Investimenti aPdb2

€ 16.407,00quota residua dalle voci “opere di rigualificazioadile impiantistica delle sale pauovd
sistema radiologico telecomandato e delle saledpmgnostica ecografica” inserite né
qguota di finanziamento relativa all’ "Utile di bitaio 2008” di cui alla variazione al Pig
investimenti anno 2009

€ 315.000,00Totale cofinanziamento regionale

Il sopracitato finanziamento, relativo al progetioricerca“Core facility per radiofarmaci per diagnosi e cura
innovative dei tumati— di seguito abbreviato ifprogetto radiofarmaci” — integra i finanziamenti previsti per la
riqualificazione funzionale dei locali della Medliaei Nucleare, per la quale sono stati individusii fahanziamenti
gia programmati ed approvati, ed inseriti nen®ivestimenti 2009 e 2010, che consentiranncelzzone di un
laboratorio di radio farmacia, di cui € stato ccetgib lo studio di fattibilita: attualmente & irsdadi stesura il
capitolato d’appalto, con previsione di pubblicagidella gara nel primo periodo dell’anno 2013.
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Per una migliore lettura si riportano pertantoetulgt quote di finanziamento dgdrbgetto radiofarmadj per un
totale complessivo di € 1.580.000,00.

Piano 2017 € 315.000,00 quota finanziamento conto capitale 2011 MinisteetiadSalute
variazione

Piano 2009 € 261.000,00 quota cofinanziamento regionale (50%) residua dahriziamento regiona
2007 per “Generatori vaporeentrale Termica”

Piano 2017 € 37.593,0pquota finanziamento regionale aziendale 2012
variazione

Piano 2009 € 16.407,0pquota Utile Bilancio 2008 -economia dalle voci “opere di riqualificazione &
impiantistica delle sale per nuovo sistema radiidogelecomadato e delle sa
per diagnostica ecografica”

Piano 2009 € 150.000,0pquota Utile Bilancio 2008 voce “Apparecchiature @ahtorio di radiochimica”

Piano 2009 € 500.000,0{ Quota Ministero della Salute Del CIPE 58/08 voce aboratorio d
radiochimica”

Piano 2010 € 300.000,0pquota regionale di rilievo aziendale 2010 voce “tpiparte opere laboratorio
radiochimica”

3. Quota di € 521.980,08 derivante da Donazioni ekciti (Risorse proprie)
Viene inserita nel presente Piano degli investim@Ml3 la quota complessiva di risorse proprie di
€.521.980,08 derivante da ricavi da aste di veredda lasciti di privati.

Si ritiene di utilizzare la somma complessiva &24.980,08 per i seguenti interventi:

Descrizione intervento Destinazione Importo IVA compresa
in Euro

In relazione al progetto di ampliamento e | Gruppo Operatori 150.000,0(¢
messa a norma sismica ed impiantistica del
blocco degenze, i cui lavori si concluderanno
nelllanno 2013, il cantiere interessa
attualmente il IV piano: nei primi mesi del
2013 il cantiere interessera il V piano ed in
particolare le sale operatorie.

Con I'occasione si intende concludere la
riqualificazione impiantistica e funzionale
delle sale operatorie, integrando con la cifra
indicata I'importo previsto nel quadro
economico.

Cofinanziamento realizzazione di interventi di 158.332,56
carattere edile e impiantistico di adeguamento
e riqualificazione delle centrali tecnologiche —
guota parte ad integrazione Utili 2011
Attrezzaggio sale operatorie: tavoli operatorGruppo Operatori
ed accessori, pensili, lampade scialitiche,
ecografi, ... — quota parte

Totale interventi a fronte di Risorse proprie 521.980,04
da lasciti

\=J

213.647,52

O
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Variazione al “Programma annuale degli Investimentianno 2012”

Il Piano degli Investimenti anno 2012, approvatm €eliberazione del Direttore Generale n.210 imadat
29.12.2011, unitamente al Piano annuale e Bilaqmiventivo 2012, attribuiva all’lstituto i seguenti
finanziamenti:

1. - €.1.075.500,0@uota di finanziamento destinato ad investimeintilidvo aziendale;

2. - £.1.917.617,00quota di finanziamento derivante da utili di eggo delllanno 2010, da destinarsi a
investimenti di rilievo o a investimenti aventi attere di motivata urgenza e prioritd, come da
indicazione delle linee guida regionali.

Si riportano di seguito le quote di finanziamenbone programmate nel Piano 2012 a fianco delle gigtie
precisato lo stato di avanzamento dei singoli irgeti, nonché le variazioni che questo Istitutgenie di
apportare alla destinazione di alcune quote: l@axi@ne €& correlata a acquisizioni non rinviaktiéinuto
conto del fatto che nel 2013 non sono previstirfziamenti regionali in conto capitale.

Per le variazioni effettuateyidenziate nel prospetto in nergtsd dettagliano di seguito le motivazioni:

1. Interventi a fronte del finanziamento di € 1.07%00,00 di rilievo aziendale

Descrizione intervento Destinazione | Importo IVA Stato avanzamento
compresa
In Euro
Attrezzature tecniche e interventi | Istituto 60.000,0Q0 Parzialmente avviato e in corso di
per risolvere problematiche di completamento.

sicurezza evidenziate dal documento
di valutazione dei rischi

Aggiornamento attuale RMN 1.5T | Radiologia 725.000,00Sospesa (vedi “Motivazioni” in

calce alla tabella)
Sistema videobroncoscopia ad alta 75.000,0Q La quota complessiva di
definizione — quota parte ad €115.500,0@ stata utilizzata per
integrazione della quota prevista nébncologia €88.481,25 per l'acquisto di un
finanziamento regionale rilievo Chirurgica Ecografo e accessori.
aziendale 2011 (D.G.R. 597/2011 La quota residua di €27.018,75 sara
Ecografo 40.500,00Q utilizzata come quota parte per

I'acquisto di un Sistema di
videobroncoscopigg@ra in corso a
cura del DSQ¢ad integrazione di
apposita quota regionale aziendal

1%

2011.
Strumentazione per misure di Fisica Sanitaria 12.407,0Concluso, con economia di spesa
radioprotezione (utilizzo previsto evidenziato nella

riga seguente)

*parte quota di cofinanziamento
regionale progetto “Core facility
per radiofarmaci per diagnosi e | Medicina 37.593,0Q Da avviare (studio di fattibilita
cura innovative dei tumori” di cui | Nucleare completato)

al finanz.to Ministero Salute conto
capitale 2011 di € 315.00Qcr.
nota Dir.Reg. prot.17248/SPS-STI
2011
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Descrizione intervento Destinazione | Importo IVA Stato avanzamento
compresa
In Euro

CR radiologico Radiologia 55.000,00Da avviare

Attivazione sistema posta Laboratori 70.000,00 Da avviare al termine dei lavori di

pneumatica x campioni biologici ristrutturazione e messa a norma
impiantistica attualmente in
esecuzione.

Totale interventi a fronte 1.075.500,00

finanziamento di rilievo aziendale

Motivazioni “Variazione destinazione quote”:

A fronte dell'azzeramento del finanziamento reglenzer investimenti nell’'anno 2013, si rende neagasuna
ridefinizione delle priorita degli investimentinigto conto che alcune necessita sono improrogadrilesigenze
normative e logistiche (centrale sterilizzazionejrganizzative (adeguamento attrezzaggio sale upezpla
guota di € 725.000,00inizialmente destinata all'aggiornamento dell'amgechiatura di RMN da 1.5 T, verra
pertanto utilizzata, anche tenuto conto dell’aviaraggiudicazione della nuova RMN da 3T, per:

Attrezzaggio sale operatorie: tavoli operatori € 170.000,00
accessori, pensili, lampade scialitiche, ecografi,
(quota parte)
Apparecchiature  per  rinnovo centrale d € 300.000,0
sterilizzazione — (quota parte) realizzabile &
termine dei lavori di adeguamento sismico del blg
degenze attualmente in esecuzione

Ecografo per Medicina Nucleare € 90.000,0(
Attrezzature informatiche (PC e SW, HW di r € 100.000,0(
attrezzature progetto PACS)

Piccole attrezzature ealtri beni mobili pe € 65.000,0(

sostituzioni ed esigenze non prevedibili

In relazione alla tabella sopra riportata:

- la nuova destinazione della quota per “l'attrega delle sale operatorie”, pari a 170.000,00 Esrogende
necessaria come quota parte al fine del completanfenzionale delle Sale Operatorie, in concomitadella
conclusione dei lavori di adeguamento sismico amirzativo del blocco degenze;

- la quota di 300.000,00 Euro per Apparecchiatuopere per centrale di sterilizzazione rappresengaquota
parte per 'adeguamento delle attrezzature delirake di sterilizzazione, che sono obsolete;

- la quota di 90.000,00 Euro per l'acquisizioneudi ecografo per la Medicina Nucleare viene utiliazper
sostituire un’attrezzatura datata, che verra comemuytilizzata in altro Servizio/Reparto dell’istio;

- la quota di 100.000,00 Euro, riservata ad ataeee informatiche e PACS, si rende necessariaipeovo

tecnologico del parco HW, incluso il potenziamedéd'infrastruttura di rete e di accesso alle imima§ACS;

- la quota di 65.000,00 Euro viene destinata alilésto di piccole attrezzature e altri beni molgér

sostituzioni ed esigenze non prevedibili (nellaestzhriepilogativa di piano la quota € stata indiaslla voce
“Altre”).

Con riferimento allaquota di € 37.593,00 questa costituisce economia derivante dall’atquidella
“Strumentazione per misure di radioprotezione” bhedeterminato una spesa effettiva di € 12.407 {00rde

di una disponibilita di € 50.000,00.

Si ritiene di destinare I'importo di € 37.593,00atpi“quota parte del cofinanziamento regionale5®8b per il
progetto di ricercaCore facility per radiofarmaci per diagnosi e cuianovative dei tumoyidi cui al
finanziamento in conto capitale del Ministero delalute anno 2011 di € 315.000,00" (cfr. nota
Prot.n.17248/SPS-STI in data 28.09.2011 della rez Centrale Salute, Integrazione Sociosanitaria e
Politiche Sociali).
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2. Interventi a fronte dell’'Utile di esercizio anno2010 di € 1.917.617,00 (Risorse Proprie)

Descrizione intervento Destinazione | Importo IVA Stato avanzamento
compresa
In Euro

Completamento opere Blocco Istituto 1.200.000,00In corso di esecuzione. Termine
degenzeduota ad integrazione lavori previsto nel 2013.
finanziamenti piani precedeiti

Completamento opere centrale Istituto 620.000,00 In corso di esecuzione. Termine
impianti incluso completamento lavori previsto nel 2013.

architettonico quota ad integrazione
voce “quota parte ristrutturazione
edificio Centrale Impianti” prevista nel
Piano 2009 — Utile 2008

Opere per rinnovo centrale Oncologia 97.617,0Q Da avviare (realizzabile al termine
sterilizzazione — (quota parte) Chirurgica dei lavori di adeguamento sismico
del blocco degenze)

Totale interventi a fronte Utile di 1.917.617,00
esercizio 2010

Come previsto dalle Linee di Gestione 2013, vierseiita la seguente quota a variazione del Progeamm
Investimenti 2012:

3. Quota di Riserva Regionale a copertura di onederivanti da riscatto finale per leasing finanziarb di
€.3.629,08.

La quota si intende a copertura degli oneri detivala riscatto finale per le acquisizioni in leagin
programmate negli anni 2006, 2007 e 2008, scadiméase di scadenza nelllanno 2012.

Ulteriori sviluppi

Si rappresenta che uno dei nodi critici dell'ldttupit volte rappresentato nel corso degli ultamini e
significativamente sottolineato anche nel Piane$tivnenti 2012, relativo al rinnovamento deqgli iamgi di
produzione del caloréha trovato soluzione, con il supporto della Divee Centrale, grazie alla disponibilita
del 50% dell’'Utile di Bilancio 2011.

| tratti salienti della soluzione, realizzata adel® ad una convenzione Consip a partire dal 01012,2sono
di seguito evidenziati:

- esternalizzazione della gestione degli impiamtelta loro manutenzione;

- rinnovo tecnologico degli impianti: metanizzazodella centrale e conversione del fluido primat#
vapore ad acqua calda, con conseguente abbanddlaogdstione H24, riduzione delle risorse umane
impegnate per la gestione degli impianti ed a temtferiduzione del personale a tempo indetermipatda
conduzione degli impianti;

- utilizzo del personale dell'lstituto, in distacfimzionale, per la conduzione della centrale rfelk® di avvio
(a regime € previsto I'assorbimento di due/trerasly

- azzeramento dei costi correlati alla gestiongndcapitolato di progettazione e di un capitoldatesgcuzione
delle opere di rinnovamento tecnologico, e delleseguenti procedure di gara, grazie all'adesiotee al
Convenzione Consip.

Analogamente a quanto realizzato per la converdietie modalita di gestione e per il rinnovo degipianti
di produzione calore, si pone un analogo probleardggestione del servizio di cucir@me previsto nelle
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considerazioni finale del Piano Investimenti 20&Xtata realizzata nel corso dello stesso anncanabsi
delle funzionalita del servizio di cucina.

L'analisi ha evidenziato un costo del servizio eglente con riferimento alle gestioni interna ed
esternalizzata, al netto degli interventi di adegeiato dei locali, ma si evidenzia che deve essaratd
conto che gli interventi di adeguamento normatiwaZionale degli spazi e organizzativo del personale
devono considerare:

- la necessita di una ristrutturazione edile ed imjs#ica degli spazi, con l'intrinseca complessiéia
gestione delle procedure di gara per la progettezie@ I'esecuzione delle opere edili ed
impiantistiche;

- la carenza di risorse in conto capitale per lazeatione degli interventi di cui al punto precetgen

- la difficolta di stabilizzare il personale di cucina, che prevetigabmente due cuochi interinali (su
cinque totali), il che produce una continua rotagiodel personale con evidenti difficolta
organizzative;

- la notevole complessita delle competenze normativerocedurali richieste nella gestione di un
servizio ad alti contenuti specialistici;

Viene pertanto sottoposta a codesta Direzione d@pgata di condividere un percorso analogo, neti trat
salienti, a quello intrapreso per 'ammodernamdntmico/gestionale della centrale impianti: si idea
che una esternalizzazione del servizio cucina enargisca nel’ambito dell'appalto sia I'esecuziafedle
opere edili/impiantistiche, con costi “spalmati’l periodo contrattuale (indicativamente sette/attai), che
'assorbimento parziale/totale del personale a temhpterminato, possa costituire una soluzione atém
con la presente ci si impegna pertanto a formwarpiano da condividere con la Direzione Centrale.

Due ulteriori criticita, che per essere risolte essitano di risorse in conto capitale attualmerga n
disponibili, sono rappresentate dalla necessita di:

- Adeguamento dello Stabulario
L’incremento del numero di cavie e la necessitadizguamenti edili/impiantistici richiedono la
costruzione di un nuovo edificio, data la vetustd'esistente. La spesa totale & quantificabile in
1.600.000,00 Euro, di cui e disponibile una quotate di circa 400.000,00 Euro su Fondi
Ministeriali

- Acquisizione di un acceleratore lineare
Un acceleratore lineare mono-energy utilizzato tpsitamenti radioterapici presso la Radioterapia
risale all’anno 1993 e il suo ammodernamento nanléngo rinviabile: I'acquisizione di un nuovo
acceleratore equivalente richiede un investimensmtficabile il circa 1.800.000,00 Euro.
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IRCCS "Centro di riferimento oncologico" di Aviano
Piano aziendale degli investimenti per I'anno 2013

(Rif. aziendale: deliberadelDGn. ___dd. __.__. )
Piano degli investimenti - 2013
- . " data prevista per I'awio della
INTERVENTI EDILI IMPIANTISTICI DI RILIEVO AZIENDALE eI dicui; || ulidi el procedura di aggiudicazione
totale esercizio propri dei lavori
adeguamento e rigualificazione della centrale termica 2.321,9 2.163,6 158,3 | |appalto gia aggiudicato
riqualificazione impiantistica e funzionale delle sale operatorie - integrazione progetto 150.0 150.0 quota ad integrazione di
% ampliamento e messa a norma sismica ed impiantistica Blocco Degenze - ! ! appalto gia in corso
©
c
o Interventi edili e impiantistici di rilievo aziendale 2.471,9 2.163,6 308,3
N
<) BENI MOBILI E TECNOLOGIE DI RILIEVO AZIENDALE P dicui | YUldi altifondi e eyl aioldela
a totale esercizio propri procedura di acquisto
= Biomediche 213,6 213,6 gennaio-13
o Informatiche -
Altre 315,0 315,0 giu-13
Beni mobili e tecnologie di rilievo aziendale 528.,6 - 528.,6
A) Totale rilievo aziendale 3.000,5
Importo totale del piano degli investimenti (A) [ 3.000,5 |
di cui:
Interventi edili e impiantistici 2.471,9
Beni mobili e tecnologie 528,6
Elenco delle attrezzature e beni mobili di rilievo
aut GR Descrizione attrezzatura Struttura Quantita i Zeiio deElpiersta pgr I'awlo fe
complessivo procedura di acquisto
At?re.z.zagglo. sale .ogera.t.orle (tavoli operatori spesa presunta €.360.000,00 + lampada Gruppo. R 2136 gennaio-13
scialitica + sistemi pensili ) - quota parte Operatorio
Copertura finanziaria del piano degli investimenti
Tipo di finanziamento Importo
Fondi statali 315,0
Risorse proprie: 2.685,5
Alienazioni 522,0
Contributo Tesoreria N
Donazioni -
Utili di esercizi precedenti (anno 2011) 2.163,6
Altro -
Totale: 3.000,5
|Disponibi|ité complessiva: 3.000,5
Importi espressi in migliaia di euro .
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IRCCS CRO di Aviano

Piano aziendale degli investimenti per I'anno 2012 - variazioni al 31.12.2012

(Rif. aziendale: deliberadelDGn. ___dd. __.__ . )

Piano degli investimenti - 2012 (variazioni al 31.12.20 12)
— CCR Fondi Fondi data prevista per 'avvio della
INTERVENTI EDILI IMPIANTISTICI DI RILIEVO AZIENDALE P di cui: procedura di aggiudicazione
totale ril. aziendale propri statali v
completamento opere Blocco degenze (quota ad integrazione finanziamenti piani 1.2000 1.2000 quota parte di appalto gia
precedenti) i ! i ! in corso
completamento opere Centrale Impianti incluso completamento architettonico (quota ad 6200 6200 quota parte di appalto gia
% integrazione finanziamento Utile 2008 da Piano 2009) ! ! in corso
-g opere impiantistiche per il rinnovo della centrale di sterilizzazione 97,6 97,6 aprile-13
.g Interventi edili e impiantistici di rilievo aziendale 1.917,6 - 1.917,6 -
<
) ] .
3 | [BENIMOBILI E TECNOLOGIE DI RILIEVO AZIENDALE LT dicui: | SR Fondi Fond data prevista per [avvio della
= totale ril. aziendale propri statali procedura di acquisto
o Biomediche 780,5 780,5 aprile-13
Informatiche 100,0 100,0 gennaio _ marzo 2013
Altre 195,0 195,0 gennaio _ marzo 2013
Beni mobili e tecnologie di rilievo aziendale 1.075,5 1.075,5 - -
A) Totale rilievo aziendale 2.993,1
Importo totale del piano degli investimenti (A) 2.993.1 ]
di cui:
Interventi edili e impiantistici 1.917,6
Beni mobili e tecnologie 1.075,5
Elenco delle attrezzature e beni mobili di rilievo
aut GR Descrizione attrezzatura Struttura [Quantita IeD G (RS [ R Ll
procedura di acquisto
Attrezzaggio sale operatorie (tavoli operatori spesa presunta €.360.000,00 + lampada Gruppo R 1700 en-13
scialitica + sistemi pensili ) - quota parte Operatorio ! 9
Apparecchiature per centrale di sterilizzazione Gruppo_ - 300,0 apr-13
Operatorio
Attrezzature informatiche Istituto - 100,0 genn- marzo 2013
Copertura finanziaria del piano degli investimenti
mediante finanziamento in conto capitale e risorse proprie Importo
CC regionale: quota di rilievo aziendale 1.075,5
Fondi statali -
Risorse proprie: 1.917,6
Alienazioni -
Contributo Tesoreria R
Donazioni -
Utili di esercizi precedenti (anno 2010) 1.917,6
Altro -
Totale: 2.993,1
[Quota 2011 riscatti finali per acquisizioni in leasing Importo
[ CC regionale 3,6
[Disponibilita complessiva: 2.996,7 |

Importi espressi in migliaia di euro
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D.L. 6 LUGLIO 2012 N.95 “DISPOSIZIONI URGENTI PER LA REVISIONE DELLA SPESA
PUBBLICA CON INVARIANZA DEI SERVIZI AI CITTADINI ....” (SPENDING REVIEW)

Nel 2012 ¢ stato introdotto nel quadro normativo il D.L. 6 luglio 2012, n. 95, recante “Disposizioni
urgenti per la revisione della spesa pubblica con invarianza dei servizi ai cittadini nonché misure di
rafforzamento patrimoniale delle imprese nel settore bancario” - convertito in legge con modificazioni
dall’art.1 della L. 7 agosto 2012 n. 135 — che con specifico riferimento all’ambito sanitario, in materia
di razionalizzazione della spesa per acquisti di beni e servizi, prevede:

a) la riduzione del 5% degli importi e delle connesse prestazioni relative a contratti di appalto

(Art.15, comma 13, lett. a);
b) la rinegoziazione dei contratti in essere sulla base dell’attivita di rilevazione dei prezzi di
riferimento; (art.15 , comma 13, lett. b);

Al sensi del combinato disposto di cui all’art. 15, comma 22, all’art. 15 e all’art. 24-bis del citato
decreto, le Regioni a statuto speciale assicurano il concorso alla realizzazione del minor fabbisogno e
del correlato minor finanziamento del SSN secondo le procedure di cui all’art. 27 della
L. 5 maggio 2009, nr. 42 e dai rispettivi statuti speciali e relative norme di attuazione;

L’Istituto ha provveduto con delibera del Direttore Generale n. 156 del 19 ottobre 2012 avente ad
oggetto “Applicazione della disciplina normativa in materia di revisione della spesa pubblica.” ad
adottare i primi interventi precisando che con riferimento ai beni e servizi di diretto impatto sanitario
sull’utenza ’azienda ritiene che, data la programmazione gestita centralmente dalla Regione sia
opportuno rinviare ad un momento successivo le modifiche della programmazione, al fine di evitare
ricadute sul sistema sanitario, ed in particolare sui servizi sanitari resi all’utenza.

Si & preso inoltre atto che:

e le funzioni di acquisto di beni e di servizi sono state centralizzate in capo al Dipartimento
Servizi Condivisi incardinato nell’ Azienda Ospedaliero Universitaria di Udine, ai sensi e per gli
effetti di cui alla deliberazione GR. 2717/2009, al fine di ottimizzare ed efficientare il processo
di acquisizione dei beni e servizi;

® sono state avviate, da parte del DSC per conto delle Aziende del SSR, le procedure di verifica
dell’allineamento dei prezzi unitari di fornitura ai prezzi di riferimento individuati dall’ Autorita
di Vigilanza dei Contratti Pubblici (AVCP) e il successivo avvio delle procedure di revisione
prezzi;

Rilevato inoltre che con riferimento alla riduzione di cui alla lettera a) primo capoverso, la stessa
deve intendersi applicata a:

I. 1 contratti tutt’ora in essere relativi alla fornitura di beni o servizi, stipulati a seguito di

procedura gara, ad esclusione di quelli relativi a:

a. farmaci - ivi compreso I’ossigeno terapeutico - ;

b. servizi a diretto impatto sull’utenza o impattanti sulla qualitd/quantita dei servizi sanitari
erogati;

c. servizi necessari all’attuazione della normativa vigente in materia di prevenzione e
protezione sui luoghi di lavoro, per prevenzione/protezione operatori/utenti, di sicurezza, di
igiene, sanita pubblica e prevenzione ambientale;

d. forniture e servizi acquisiti mediante adesione a convenzione CONSIP o mediante MEPA;
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II.  icontratti di durata, con esclusione delle forniture effettuate in un’unica consegna e delle utenze
e fornitura di energia elettrica.

Atteso che I’azienda, per i contratti che non hanno un diretto impatto sull’utenza sanitaria, ha
raggruppato 1 medesimi in 4 grandi categorie e che ha messo in atto una strategia precisa nella
direzione e nei valori stabiliti dalla citata normativa, e pili precisamente:

1) Energia ed ambiente

Con riferimento a questa categoria 1’azienda ha modificato la propria gestione calore a partire dal 1
novembre 2012, prevedendo la sostituzione della attuale centrale a olio btz e utilizzo di
manodopera sulle 24 ore, con centrale a metano ed utilizzo del personale nelle 12 ore; 1 vantaggi di
tale operazione sono di un impatto ambientale notevolmente ridotto e di un recupero sia nel costo
delle manutenzioni che nel risparmio di n. 3 persone a regime, oltre che dell’aumento del
rendimento del sistema, con conseguente risparmio di combustibile, a seguito della
modernizzazione degli impianti e della conversione del circuito di scambio primario da vapore ad
acqua calda. (Delibera del Direttore Generale n. 135 del 24.09.2012).

Acquisto di energia elettrica: I’azienda ha provveduto ad attivare tutte le utenze aderendo alle
convenzioni Consip.

Risparmio di energia elettrica: 1’azienda sta verificando la possibilita di risparmio correlata alla
sostituzione dei corpi illuminanti fluorescenti con illuminazione a LED: la scelta fra le varie
soluzioni proposte dal mercato verra preceduta da una analisi documentata, fatto seguito a
sperimentazione in una determinata area del CRO, in cui sia possibile confrontare 1 consumi delle
diverse tecnologie.

2) Manutenzioni

Con riferimento a questa categoria I’azienda ha verificato tutti 1 contratti di manutenzione la cui
riduzione nella copertura e quindi nella tempestivita dell’intervento non creerebbero disagi
all’utenza.

Per le manutenzioni edili verra verificato se la mancata esecuzione di queste non costituisca
esclusivamente un rinvio delle stesse negli anni piuttosto che un risparmio di spesa di carattere
strutturale.

Per le altre manutenzioni I’azienda ha esaminato i contratti in essere al fine di verificare la
possibile riduzione.

Inoltre I’azienda valutera la possibilita di riscattare i prefabbricati, attualmente utilizzati per
sistemare temporaneamente gli addetti al servizio amministrativo, recuperando cosi il costo dei
noleggi.

3) Ristorazione

L’azienda sta verificando tramite uno studio di fattibilita la possibilita di esternalizzare il servizio
della ristorazione e di inserire all’interno di un possibile appalto anche i lavori di ammodernamento
e di miglioramento degli spazi adibiti alla cucina e alla mensa. Da tale possibile esternalizzazione
I’azienda dovrebbe riuscire a contenere i costi di gestione, in quanto gli attuali addetti andrebbero
utilizzati nel servizio o collocati utilmente all’interno dell’azienda. Inoltre non sarebbero piu a
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carico dell’istituto tutta una serie di attivita e di costi tra cui ad esempio la formazione del
personale. L’azienda potrebbe ottenere altresi dei vantaggi economici nell’affidare a terzi lo
svolgimento dei lavori di ristrutturazione in relazione soprattutto alla possibile riduzione delle
spese progettuali.

4) Pulizie

In relazione all’appalto delle pulizie 1’azienda ritiene che attualmente, considerati i lavori in corso
per adeguare 1’edificio alle normative sismiche, non sia praticabile una riduzione di tale spesa, se
non, previa adeguata valutazione, per quei locali del tutto estranei a opere di messa a norma.

La Regione autonoma Friuli Venezia Giulia con Delibera di Giunta n.2114 di data 28 novembre 2012
ha dettato le indicazioni operative per le Aziende del Servizio Sanitario Regionale valutata comunque
la necessita di assicurare la qualita delle prestazioni sanitarie erogate e di garantire, nel loro complesso,
le prestazioni afferenti ai livelli essenziali di assistenza, nonché tener conto dei vincoli normativi
relativi a settori specifici.

In particolare ha precisato che:

- non sono prescritti tagli lineari in quanto le aziende sanitarie possono operare una riduzione
della spesa agendo su diversi strumenti contrattuali durante il periodo di vigenza dei diversi
contratti in essere;

- la necessita di applicare la norma in argomento in stretto raccordo con il Dipartimento Servizi
Condivisi al fine di garantire uniformita di comportamenti e di maggior forza contrattuale
rispetto ai fornitori relativamente ai contratti derivanti da procedure gestite dal Dipartimento
stesso;

- 1 compiti di coordinamento del Servizio Sanitario Regionale sono affidati alla Direzione
Centrale Salute, integrazione sociosanitaria e politiche sociali al fine di assicurare unitarieta di
azione nel perseguimento dei fini istituzionali.

La stima economica degli interventi di contenimento e razionalizzazione per ciascun ente del SSR ¢
stata calcolata sulla base dei dati presunti del secondo report considerando 1’incidenza del 5% della
spesa prevista sugli aggregati economici interessati dalla manovra di revisione della spesa.

L’obiettivo di riduzione della spesa si intende calcolato rispetto al totale della spesa per beni e servizi.
Nel 2012 data che la norma interviene ad avvenuta approvazione del Bilancio preventivo consolidato
del SSR (DGR582/2012) che ha determinato 1’assegnazione alle singole Aziende, a fronte del
PAL/PAO, di un finanziamento indistinto senza 1’individuazione di un tetto di spesa per ciascun fattore
produttivo, in virtt dell’autonomia gestionale e di governo dei costi di produzione attribuito alla
Aziende stesse, I’evidenza del risparmio conseguito dalle singole Aziende potra risultare quale risultato
economico complessivo come determinato dal Bilancio d’Esercizio, non dovendosi necessariamente
esplicitare nelle puntuali voci di costo individuate nella quantificazione dell’obiettivo economico
considerato.

Relativamente all’anno 2013 I’impatto economico degli interventi di contenimento e razionalizzazione
della spesa, determinato sulla base dell’ammontare complessivo della spesa per beni e servizi desunto
dal monitoraggio economico sull’andamento degli Enti del SSR al 2° trimestre 2012 e stato stimato per
I'Istituto nell’importo di Euro 852.000. Tale importo concorre a rideterminare in riduzione il
fabbisogno per 1’esercizio 2013 ed il conseguente finanziamento regionale (DGR 2016 di data
21.11.2012 e DGR 2271 di data 21.12.2012).
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BILANCIO PREVENTIVO 2013

Il Bilancio economico preventivo é stato redattetelo conto:

- delle risorse regionali (secondo guanto indicalle dinee Guida approvate preliminarmente con dedildi G.R.
2016 in data 21.11.2012 e definitivamente con edildi G.R. 2271 del 21.12.2012 e nelle indicazioni
metodologiche complete trasmesse via mail dallezizine Centrale Salute del 30.11.2012 assunt®taicplio

dell’Ente 18689 di data 3.12.2012 e successivefitiodie integrazionj)
- del contributo del Ministero della Salute per trca corrente;
- del 5 x mille;
- dei finanziamenti finalizzati per specifici prognanirdi ricerca;
- delle entrate proprie.

Il preventivo prevede il ristoro dei costi dei faon infusionali ad alto costo a pazienti extraoagli

somministrati in regime di DH/ambulatoriale cosineocomunicati dalla Direzione Regionale.

Specificatamente le poste su cui si basa il bitedigprevisione 2013 risultano essere le seguenti:

A. Regione
‘Funzioni parzialmente tariffate € 11.454.25|5
[Contributo agli IRCCS € 9.297.000
Ricavi da attrazione regionale
Ricoveri — tetti fissi 10.319.4.
Ricoveri — mobilita tra aree 1.398.16
Prestazioni Ambulatoriali — tetti fissi 5.681.59
Prestazioni Ambulatoriali — mobilita tra aree 1.247.43
PET 2.701.61
TOTALE €21.348.241
[Contributi sovraziendali propri e delegati e contrbuti finalizzati (compreso SISSR) € 1.748.697
|Altri contributi in conto esercizio da Regione (Utli 2011, Accanton.ticket 2012) € 2.327.255
IPrestazioni ambulatoriali fatturate attrazione regionale fuori mobilita € 963.000
IRevisione finanziamento (Trasferimento funzioni) € -187.032
[TOTALE COMPLESSIVO REGIONE €46.951.416
B. Ministeri e/o Enti vari
1) Ministero della Salute per ricerca corrente
L'lstituto ha iscritto una quota pari all'80% déhadnziamento dell’'esercizio 2(
(importo assegnato come da comunicazione con notkf\div Ministero della Salu 3.600.00
di data 20.11.2012)
2) Quota parte finanziamento 5 x mille 900.00
3) Contributi per la ricerca finalizzata
(Comprende Ministero della Salute, progetti Qualddta Comunita Europea, ISS, 4.696.37
AIRC, AL, Privati, quota 5 x MILLE, ecc.)
4) Altri contributi vincolati 400.00
TOTALE € 9.596.375
C. Entrate per attivita extraregionale
Ricoveri 13.164.58
Prestazioni Ambulatoriali (compresa PET) 6.810.67
Rimborso somministrazione farmaci 5.918.84
Prestazioni Ambulatoriali (fatturazione diretta) 10.00(
TOTALE € 25.904.106
D. Entrate Proprie
Ticket 800.00
Proventi libera professione 1.410.00
Altre entrate 1.794.45
[TOTALE € 4.004.459
[E. Costi Capitalizzati TOTALE € 4.808.561
TOTALE VALORE DELLA PRODUZIONE | €91.264.917
[F. Proventi Finanziari TOTALE € 3.150
TOTALE RICAVI | € 91.268.067
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Per una maggiore comprensione dei soprariportasigaecisa, voce per voce, quanto segue:

RICAVI
Importo
FUNZIONI PARZIALMENTE TARIFFATE € 11.454.255
Trattasi di una posta di bilancio calcolata sultesebdella complessita ospedaliera
tenuto conto di alcuni parametri specifici qualise&eamix trattati, valore delle
apparecchiature sanitarie, sistema guardie meditikie, il ristoro dei costi sostenuiti
dall'lstituto per la distribuzione dei Farmaci Amtrovirali. Il valore riproposto € pari
allesercizio 2012 detratte le quote previste diflee per la gestione del Servizio
Sanitario Regionale anno 2013 (spending reviewettistima 2013, utilizzo utili
residui 2011, utilizzo accantonamenti ticket 20li@¢rementato delle attivita
sovraziendali delegate storicizzate.
(Tabella 1.a.2: Contributi regionali da IRCCS igere a bilancio delle indicazioni
metodologiche ed operative per la redazione dei/PAD 2013 e Tabella B: Attivita
finalizzate e/o delegate dalla Regione (sovrazigre&inanziamenti trasferiti al finanziamento
regionale indistinto anno 2013 nota regionale p2t378/P/SPS-APA).
RICAVI DA ATTRAZIONE REGIONALE € 18.646.631
Ricoveri
L'importo e stato quantificato dalla Direzione Catg Salute sommando i tetti fissi iscritti nel
2012 e le prestazioni di ricovero ex DGR 2130/Ihaobilita tra Aree Vaste:
Tetti fissi €10.319.441
(vedasi tabella n. 2.2 delle indicazioni metodalbgied operative per la redazione dei
PAL/PAO 2013)
Mobilita tra Aree € 1.398.160
(vedasi tabella n. 2.3 delle indicazioni metodalbgied operative per la redazione dei
PAL/PAO 2013)
Si precisa che per I'esercizio 2013 le prestazibmicovero erogate sia a favore di
cittadini residenti nell'area Vasta che a favoreitttadini non residenti nell’Area Vasta
costituiscono dati di bilancio non suscettibilveriazioni a consuntivo.
Prestazioni Ambulatoriali
L'importo e stato quantificato dalla Direzione Calg Salute sommando i tetti fissi iscritti nel
2012 e le prestazioni di ricovero ex DGR2130/Ihabilita tra Aree Vaste:
Tetti fissi €5.681.593
(vedasi tabella n. 3.2 delle indicazioni metodalbgied operative per la redazione dei
PAL/PAO 2013)
Mobilita tra Aree €1.247.437
(vedasi tabella n. 3.3 delle indicazioni metodalbgied operative per la redazione dei
PAL/PAO 2013)
Si precisa che per I'esercizio 2013 le prestazibprestazioni ambulatoriali erogate
sia a favore di cittadini residenti nellarea Vase a favore di cittadini non residenti
nellArea Vasta costituiscono dati di bilancio nauscettibili di variazioni a
consuntivo.
RICAVI DA ALTRE PRESTAZIONI REGIONALI € 3.664.610
Prestazioni PET €2.701.610
(valore gquantificato dalla Direzione Centrale Saiataccordo con il CRO sulla base
delle previsioni. Riportato nella tabella 4 defidicazioni metodologiche ed operative
per la redazione dei PAL/PAO 2013)
Prestazioni fatturate ad altre Aziende del S.S.R. € 963.000
(attrazione regionale fuori mobilita)
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Importo

CONTRIBUTO AGLI IRCCS € 9.297.000
Contributo regionale per 'NRCCS (si veda tabelm2 Contributi regionali IRCCS da

iscrivere a bilancio delle indicazioni metodologigber il bilancio 2013)

ALTRI CONTRIBUTI IN CONTO ESERCIZIO DA REGIONE € 2.327.255
Utilizzi utili residui 2011 (DGR 1754/2011) € 2.18.565

(vedasi tabella 1.c.1 delle indicazioni metodolbgied operative per la redazione dei

PAL/PAO 2013)

Utilizzo accantonamento ticket 2012 € 163.690

(vedasi tabella 1.c.1 delle indicazioni metodolbgied operative per la redazione dei

PAL/PAO 2013)

CONTRIBUTI SOVRAZIENDALI PROPRI E DELEGATI E CONTRI  BUTI € 1748 GQJF
FINALIZZATI (COMPRESO SISR) T
Trattasi di finanziamenti previsti tra le sovrazaln regionali, quali ristoro costo del

personale comandato in Direzione Centrale SaluRogezione sociale, screening

mammografico e del colon retto e quota ammortamaedti acquisti effettuati con

liquidita di cassa e dell'acquisizione di benirdieistimento con il leasing finanziario.

E’ stato iscritto il finanziamento per il SISSR 20Xvedasi tabelle 1.b e 8 delle

indicazioni metodologiche ed operative per la riettezdei PAL/PAO 2013).

Si precisa inoltre che é stato inserito il contdtegionale a copertura degli oneri per

lammortamento del mutuo per la realizzazione deamPus (Decreto

n.AlIP.4/PN/EV/483 2413 del 31 dicembre 2008; talstp € pari alla quota interesse

esposta tra gli oneri finanziari).
REVISIONE FINAZIAMENTO € - 187.032
Trasferimento di funzioni nel rispetto degli obiettel Patto annuale del Direttore

Generale DGR 1021/2012: “Medicina trasfusionalevi$k@ene operativa e strutturale

entro il 2012".
MINISTERO E/O ENTI VARI € 9.596.37$

1) Ministero della Salute per ricerca corrente € 3.600.000
Trattasi della quota di finanziamento per la riaegorrente assegnata annualmente
dal Ministero della Salute agli IRCCS. L'Istituta Beguito le indicazioni degli anni
precedenti iscrivendo nel bilancio 2013 una quaia gdI'80% del finanziamento
assegnato per I'esercizio 2012 [80% x € 4.500.00@3:600.000].
L'entita del finanziamento della ricerca correnge ih2012 é stata comunicata dal
Ministero della Salute con nota Workflow in datal202012.

2) Quota parte 5 per mille € 900.000
L'Istituto, data la assegnazione della ricercaerdg per il 2012 e di conseguenza
per il preventivo 2013, ritiene prudenzialmentesdiivere a preventivo 2013 parte
del contributo assegnato per il 5 x mille allo scop garantire sostanzialmente la
stessa quota di finanziamento complessivo del 2840 di ricavo 610.200.30
“Contributi da soggetti privati”).

3) Contributi per la ricerca finalizzata €4.696.375
Trattasi della quota dei vari finanziamenti periterca finalizzata che [lstituto
utilizza annualmente. Il conto di contabilita getemel quale viene iscritta questa
posta € 640.900.80 “Ricavi finalizzati bilancianwér questa iscrizione consente di
sterilizzare i costi sostenuti per progetti di mee finalizzata che comprende
Ministero della Salute, progetti Quadro della CoitduBuropea, ISS, AIRC, AlL,
Privati, quota 5 x MILLE, ecc. .

4) Altri contributi vincolati (1.S.S., F.S.N., edeea) € 400.000

Complessivamente €9.596.375
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Importo

RICAVI ATTIVITA EXTRAREGIONALE € 25.904.106
Ricoveri € 13.164.589
L'importo & stato quantificato dalla Direzione Galg Salute (tabella n. 6 delle
indicazioni metodologiche ed operative per la rizotez dei PAL/PAO 2013)
valorizzato alla tariffa TUC 2011.

Prestazioni Ambulatoriali € 12.739.517
L'importo & stato quantificato dalla Direzione Galg Salute (tabella n. 6 delle
indicazioni metodologiche ed operative per la rietez dei PAL/PAO 2013) e si

riferisce alle prestazioni ambulatoriali compredtiviga PET, i farmaci H e
antiretrovirali e il recupero dei farmaci oncologiomministrati in Day Hospital:

Prestazioni ambulatoriali € PET ........ooooveecceeeeeenee. €6.810.676

Somministrazione farmaci ........cccooeeveeeecveeeeeeerennn, €5.918.841

Fatture per attivita extraregionali.........cm-eeveneee.. € 10.000
ENTRATE PROPRIE € 4.004.45$
Ticket € 800.000

L'importo é stimato sullandamento degli incas$etfiati fino al 30 novembre 2012
comprensivo della quota prevista ai sensi del B/R@11.

Proventi libera professione €1.410.000
La previsione 2013 é calcolata sulla base dellaepome dei dati rilevati al
30.11.2012 e dei dirigenti medici che svolgeraniofAl. nel 2013.

Altre Entrate €1.794.459
Nellambito delle altre entrate proprie sono stgiportate modifiche ad alcune poste
previste nel preconsuntivo 2012 (“concorsi, rivadseimborsi spese”, “altri ricavi
propri operativi’) tenuto conto dei fatti noti firab 30.11.2012.

COSTI CAPITALIZZATI € 4-808-56?-
L'importo considera il valore stimato degli ammanenti alla data del 31.12.2013
(comprese guindi le ipotesi di nuovi acquisti).

PROVENTI FINANZIARI € 3.15@
Stimato sulla base del preconsuntivo 2012 e ddiiiarento delle giacenze fruttifere
considerato il riassoggettamento alla normativieedbreria Unica avvenuto nel 2012.

TOTALE RICAVI € 91.268.067

COSTI
[ Importo \
Acquisto di prodotti sanitari € 7-765-10¢
Il dato contiene i costi per acquisti di prodadingari costituiti da diagnostici, presidi e prate
(esclusi i prodotti farmaceutici). | valori isciitesclusi i prodotti farmaceutici tengono cont
dei consumi al 30.11.2012 e delle previsioni dugttfinalizzati dati i nuovi progetti di ricerca
awiati/di prossimo awvio.
E’ stata stimata la variazione aliquota dal 21%2&b a partire da luglio 2013.
Prodotti farmaceultici € 20.800.000
Il valore iscritto tiene conto dellandamento dedipesa farmaceutica del 2012, dellimpatto
economico per il 2013 dei farmaci ad alto costmdttti nel corso del 2012 o utilizzati per nuove
indicazioni terapeutiche.
Acquisto di prodotti non sanitari € 1.326.294

Il dato contiene i costi per acquisti di prodotnnsanitari: alimentari, guardaroba,
cancelleria e stampati, carburanti, ecc.. Nellavipiene si € tenuto conto dell’andamento
dei costi rilevati nel 2012 e dell'adesione allan@enzione Consip denominato Servizio
Energia che comporta I'abbattimento dei costi agnbastibile.

E’ stata stimata la variazione aliquota dal 21%28b a partire da luglio 2013.
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Importo
Mobilita regionale altro €  159.000
Trattasi di prestazioni ambulatoriali diagnostichen erogabili in Istituto, fatturate da altre
Aziende regionali, extraregionali ed altro.

Manutenzioni € 3.880.323
Il dato tiene conto dei costi rilevati nel 2012 daovi contratti delle apparecchiature la cui

garanzia € in scadenza nel 2013 o scaduta (quedieadpio la PET, biospettrometro, eccetera)

dei fabbisogni segnalati dall'ufficio tecnico peamutenzione ordinaria oltre ad adeguamenti
conseguenti alla ristrutturazione in corso del ddodegenze su "impiantistica” varia e|su

“strutture edilizie”. Si precisa che in relazionta ecosiddetta Spending review sono stati

riesaminati tutti i contratti in essere al fineifiesre le apparecchiature che non hanno un

impatto diretto con l'attivita sanitaria e la cuduzione nella copertura e quindi nella
tempestivita dell'intervento non creerebbero disditenza.

E’ stata stimata la variazione aliquota dal 21%28b a partire da luglio 2013.

Servizi ed utenze € 7.568.332
Il dato é calcolato sullandamento del 2012 e ridaa costi per pulizie, certificazione di qualita,
smaltimento rifiuti, servizio stabularium, vigilamzenergia elettrica, acqua, spese telefoniche
eccetera.
Rileva in particolare sul gruppo dei servizi il 80 Energia per la gestione e riqualificazione
della centrale termica per I'importo di Euro 2.@2(3.

E’ stata stimata la variazione aliquota dal 21%28b a partire da luglio 2013.

Rimborsi-assegni, contributi e altri servizi € 1.002.403
| valori piu significativi sono i seguenti:

Consulenze sanitarie da privato € 105.000

- Consulenze in convenzione con altre aziende sanitr

- Sicurezza sul lavoro D.Lgs. 81/08 e s.m.i.: SPPA € 15.000

- Consulenze specialistiche di professionalitapresenti in Istituto: € 227.500

- Otorinolaringoiatria, urologia, oculistica, ndbgia, ortopedia, cardiologia, isteroscopia-
ginecologica, psichiatria, veterinaria, alta clgrarspecialistica, patologia, esperto qualificato d
2°, medico competente, ecc,

- Prestazioni amministrative e gestionali € 115403
Call-center r&ul5.237
Magazzino centralizzato Euro 100.166

- Altri contributi e rimborsi: € 530.000

Per versamenti quote di finanziamento finalizzafle emti accorpati e per attivita sovraziendali
delegate (iscritto pari importo nei ricavi).

Godimento dei beni di terzi € 1.061.729
Il dato tiene conto dellincremento del costo damani di noleggio, del leasing finanziario, del
leasing operativo finanziato in toto con risorsiéistituto e del noleggio delle strutture per offin
seguito agli avvenuti spostamenti logistici pemmedtere i lavori di ristrutturazione nel blogco
degenze.
E’ stata stimata la variazione aliquota dal 21%28b a partire da luglio 2013.

Personale (inclusa IRAP, esclusa LAP e accantonanign €39.242.371

Il costo del personale iscritto a bilancio tienetoodell’effetto trascinamento per il personale
assunto nel corso 2012, dell'acquisto di prestazggiuntive e della manovra del personale
prevista per il 2013 (si veda dettaglio nel capiti#lle Risorse Umane).
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Attivita Libero Professionale € 1.227.780
Il dato tiene conto dellandamento del costo ar®it?2 dei Dirigenti Medici che effettueranno
LP anche nel 2013.

Accantonamenti imposte rischi e altri accantonament € 0

Non sono stati effettuati accantonamenti. |

Spese generali (al netto delllRAP) € 1.897.431
Il valore tiene conto:

- dei costi delle assicurazioni gestite tramite D@resperimentazioni € 108.000

- dei costi previsti per consulenze legali, per clamae tecnicheffiscali/tributarie/tecnico-
ingegneristiche:

consulenze e altre spese legali € 31.000
consulenze tributarieffiscalitecnico-ingegnerisic € 46.381
- dei costi per abbonamenti e riviste per la bibliatscientifica € 335.756
- pubblicita e inserzioni € 83.212
- spese postali € 62.000
- altre spese generali € 175.234

In questo conto sono contemplati i costi previsti gli organi istituzionali di cui alla L.R. 14/06
(direttore generale, consiglio di indirizzo e viedf direttore scientifico e collegio sindacale) e
degli organismi ad essi collegati, per un impodmplessivo di circ&€ 967.000

IRAP
L'importo di€ 2.439.66& gia incluso nel costo del personale soprarigorta |

Oneri finanziari € 339.022
Il dato tiene conto dellandamento rilevato ddiigo nel corso del 2012, dalla previsione di hon
ricorrere ad anticipazione di cassa nel 2013 & mégptessi per il mutuo con la Cassa Depositi e
Prestiti per la realizzazione del Campus. Talréggs trovano copertura nel contributo regionale a
copertura degli oneri per 'ammortamento del myiao la realizzazione del Campus (Decreto
n.AIP.4/PN/EV/483 2413 del 31 dicembre 2008).

Imposte e tasse €  65.400
Il dato si riferisce alllRES |

Ammortamento delle immobilizzazioni immateriali e materiali € 4.932.882
L'importo considera il valore stimato degli ammanenti alla data del 31.12.2013 (comprese
quindi le ipotesi di nuovi acquiti

TOTALI  €91.268.067
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O Stato Patrimoniale

O Conto economico previsionale

O Alimentazione del Conto Economico

O Conto Economico — Schema ministeriale

O Prospetto preventivo dei fabbisogni e delle coperta

O Movimenti delle immobilizzazioni

O Movimenti del fondo Sumai e dei fondi Rischi e Oner

O Movimenti del patrimonio netto

O Budget di Tesoreria

O Tabella 1.e.: Contributi regionali in c/esercizio scritti a Bilancio
O Tabella 9.a: Dettaglio dei ricavi per cessione didmi e servizi
O Tabella 9.b: Dettaglio dei costi per cessione di bee servizi
O Ratei e Risconti attivi e passivi

O Debiti verso fornitori

Allegato A: Comunicazione Ministero della Salut®ieerca corrente 2012 — trasmessa
tramite Workflow il 20.11.2012

Allegato B: Quota finanziamento ricerca correntésdavere a bilancio per il 2013.
Allegato C: Rilevazioni costi ricerca finalizzatecompetenza anno 2012 (proiezione del
terzo trimestre) e previsione 2013.
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BUDGET DELLO STATO PATRIMONIALE

STIMA ESERCIZIO IN

|

|

Y

+

Attivo SRR PARZIALI BUDGET 2013
A) IMMOBILIZZAZIONI
I. |Immobilizzazioni immateriali nette (*)
1|Costi d'impianto e di ampliamento 0 0
2|Costi di ricerca, sviluppo e di pubblicita 0 0
3|Diritti di brevetto industr. e di utilizz. delle epe dellingegno 57.959 47.009
4|Concessioni, licenze, marchi e diritti simili 0 0
5{Immobilizzazioni in corso e acconti 15.07( 15.07(
Totale immobilizzazioni immateriali nette (1) 73.029 62.073
1l. |Immobilizzazioni materiali nette (*)
1|Terreni 223.377 223.371
2|Fabbricati 29.611.87! 29.735.50
3|Impianti e macchinario 471.83 2.625.69!
4|Attrezzature sanitarie 10.145.65] 9.886.98.
5(Mobili e arredi 769.441 837.17
6|Automezzi 3.24Q 1.855
7|Altri beni 1.016.054 1.180.86:
8|Immobilizzazioni in corso e acconti 15.936.121 18.436.12
Totale immobilizzazioni materiali nette (I1) 58.177595 62.927.56
11l. [Immobilizzazioni finanziarie
Entro 12 mesi Oltre 12 mesi
1|Crediti 9.304 9.306 9.304
2|Titoli 26.25( 26.250) 26.25(
Totale immobilizzazioni finanziarie (111) 35.554 0 35556 35.554
TOTALE IMMOBILIZZAZIONI (A) 58.286.18 63.025.19
B) |ATTIVO CIRCOLANTE
I. |[Rimanenze
1|Sanitarie 2.835.59 2.835.59
2|Non sanitarie 171.434 171.434
meno: fondo svalutazione magazzino 0
Totale rimanenze (| 3.007.03 3.007.03
1. |Crediti da: Entro 12 mesi Oltre 12 mesi
1|Regione 23.695.664 23.957.492 23.957.49
4|Comune 0 0
Verso altri 22.022.02%2 21.372.022 21.372.02
meno: fondo svalutazione crediti (157.901] (172.900|
Totale crediti (I1) 45.559.78 45.156.61.
1l. |Attivita finanziarie che non costituiscono immatzizioni
1 |Titoli a breve 0 0
Totale att. fin. che non costituiscono imm.ni (11l 0| 0|
IV. |Disponibilita liquide
Disponibilita liquide 26.818.96. 17.556.38
Totale disponibilita liquide (1V) 26.818.96. 17.556.38
TOTALE ATTIVO CIRCOLANTE 75.385.77' 0 [8) 65.720.03.
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e STIMA ESERCIZIO IN
Attivo SRR PARZIALI BUDGET 2013
C) |[RATEI E RISCONTI
1 [Ratei attivi 3.404 10.00(
2 |Risconti attivi 94.854 95.00(
TOTALE RATEI E RISCONTI 98.254 105.00!
TOTALE ATTIVO 133.770.218 128.850.228
H STIMA ESERCIZIO IN
Passivo TEA PARZIALI BUDGET 2013
A) |PATRIMONIO NETTO
I. |Fondo di dotazione 29.961.55¢ 25.152.99
IIl. |Contributi c/capitale da Regione indistinti 15.034.60%2 15.296.43
11l. |Contributi c/capitale da Regione vincolati 0 0
IV. |Altri contributi in c/capitale 28.523.15: 28.523.15:
V. |Contributi per ripiani perdite 0 0
VI. |Riserve di rivalutazione 0 0
VII. |Altre riserve 5.834.04 6.134.04
VIII. [Utili (perdite) portati a nuovo 30.824 2.594.06
IX |utile (Perdita) dell'esercizio 2.563.24 0
TOTALE PATRIMONIO NETTO 81.947.42 77.700.69
B) |FONDI PER RISCHI E ONERI
1|Fondi per imposte 0 0
2|Fondi per oneri al personale da liquidare 9.867.961 8.110.91
3|Fondi per rischi 681.324 713.159
4|Altri fondi 1.145.75I 1.155.75
TOTALE FONDI PER RISCHI E ONERI 11.695.041 9.979.81!
C) |PREMIO DI OPEROSITA' MEDICI SUMAI 0
D) |DEBITI Entro 12 mesi Oltre 12 mesi
1|Mutui 7.200.00 6.977.35
7|Debiti verso fornitori 6.389.11. 8.764.704 8.764.704
8[Debiti verso istituti di credito 0 0
Altri debiti 7.609.43; 8.409.439 8.409.439%
TOTALE DEBITI 21.198.55 24.151.49
E) |RATEI E RISCONTI
1|Ratei passivi 32.289 28.004
2|Risconti passivi 18.896.89 16.990.21
TOTALE RATEI E RISCONTI 18.929.187 17.018.217
0
TOTALE PASSIVO E NETTO 133.770.21. 128.850.22!
(*) Le immobilizzazioni immateriali e materiali devoassere iscritte al netto del relativo fondo amnmoetatc
H 1 H STIMA ESERCIZIO IN
RISCHI 0 0
IMPEGNI 8.386.35! 7.575.364
GARANZIE 0 0
BENI DI TERZI 7.781.81! 7.700.001
BENI PRESSO TERZI 70.003 70.007
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CONTO ECONOMICO PREVENTIVO 2013

CONTO ECONOMICO

STIMA ESERCIZIO IN

PREVENTIVO CHIUSURA 2012 BUDGET 2013
A) VALORE DELLA PRODUZIONE
1 |Contributi d'esercizio
a) Contributi in conto esercizio da Regione 26.342.67¢ 24.640.17p
b) Altri contributi in conto esercizio 9.771.219 9.596.37%
2 |Ricavi per prestazioni ad aziende del SSN
a) Prestazioni in regime di ricovero 24.832.534 24.882.19p
b) Prestazioni ambulatoriali e diagnostiche 23.305.308 23.333.15f
c) Altre prestazioni 394.69 394.69
3 |Ricavi per altre prestazioni
a) Compartecipazione alla spesa per prestaziofi
sanitarie 840.00 800.00
b) Concorsi, recuperi, rimborsi per attivita ighe 548.68 727.89
c) Altri ricavi propri operativi 2.025.11% 1.914.00
d) Altri ricavi propri non operativi 161.87 167.87
4 |Costi capitalizzati 4.830.02% 4.808.561
TOTALE VALORE DELLA PRODUZIONE 93.052.120 91.264.9
B) |COSTI DELLA PRODUZIONE
1 | Acquistidi beni
a) Sanitari (27.610.601 (28.565.100)
b) Non sanitari (2.608.488 (1.326.290)
2 |Acquisti di servizi
a) Prestazioni in regime di ricovero 0] 0
b) Prestazioni ambulatoriali e diagnostiche (117.000 (159.000)
¢) Farmaceutica 0] 0
d) Medicina di base 0 0
e) Altre convenzioni 0 0
f) servizi appaltati (3.970.203 (5.467.12p)
g) manutenzioni (3.912.513 (3.880.32B)
h) Utenze (2.109.489) (2.101.20§
i) Rimborsi-assegni, contributi e altri servizi (1.045.326 (1.002.40B)
3 | Godimento di beni di terzi (1.344.711) (1.061.72p)
4 |Costi del personale
a) Personale sanitario (27.531.179 (27.050.582)
b) Personale professionale (210.235 (210.23%)
c) Personale tecnico (4.513.541) (4.546.20p)
d) Personale amministrativo (2.395.462 (2.413.58PB)
e) Altri costi del personale (3.888.092 (3.809.87p)
5 |Costi generali ed oneri diversi di gestione (4.361.874 (4.337.09p)
6 |Ammortamenti e svalutazioni
a) ammortamento delle immobilizzazioni
immateriali (8.317 (10.956
b) ammortamento delle immobilizzazioni mater|ali (4.945.984 (4.921.92p)
c) altre svalutazioni delle immobilizzazioni 0 0
d) svalutazione dei crediti e delle disponikilit
liquide 0] 0]
7 |Variazione delle rimanenze 0] 0]
8 |Accantonamenti per rischi (225.000 0]
9 | Altri accantonamenti
TOTALE COSTI DELLA PRODUZIONE (90.798.017 (90.863.645)
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CONTO ECONOMICO PREVENTIVO 2013

CONTO ECONOMICO

STIMA ESERCIZIO IN

BUDGET 2013
PREVENTIVO CHIUSURA 2012
DIFFERENZA TRA VALORE E COSTI DELLA
PRODUZ. 2.254.108 401.27
C) PROVENTI E ONERI FINANZIARI
1 |Proventi 15.15( 3.15(
2 Oneri (960 (339.027
TOTALE PROVENTI E ONERI FINANZIARI 14.19( (335.871
RETTIFICHE DI VALORE DI ATTIVITA'
D) FINANZIARIE
1 |Rivalutazioni 0] 0]
2 |Svalutazioni 0] 0]
TOTALE RETTIFICHE DI VALORE DI ATT.
FINANZ. 0 0l
E) [PROVENTIE ONERI STRAORDINARI
1 |Proventi
a) Plusvalenze 3.699 0
b) Sopravvenienze attive 106.24] 0
c) Insussistenze del passivo 1.069.238 0
2 |Oneri
a) Minusvalenze (21.854 0
b) Sopravvenienze passive (796.979 0
c) Insussistenze del'attivo 3) 0
TOTALE DELLE PARTITE STRAORDINARIE 360.34 0
RISULTATO PRIMA DELLE IMPOSTE (A-B
+-C) 2.628.641 65.40
Imposte sul reddito dell'esercizio (65.400 (65.400
UTILE (PERDITA) DELL'ESERCIZIO 2.563.24 0
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Piano dei conti di alimentazione per gli schemi di budget

o o
7 g £ DESCRIZIONE Stima esercizio in Budget 2013
g = 8 chiusura
300 q
100 q Prodotti farmaceutici 20.100.00 20.800.000 B.1.a)
110 Prodotti dietetici 9.112 9.333B.1.a)
200 Q Mat. per la profilassi igienico-sanitaria 0 0|B.1.a)
300 Q Mat. diagnostici/prodotti chimici per assist. 3.900.00 4.052.07% B.1.a)
310 Materiali diagnostici, lastre RX, mezzi di cargtio per RX, carta per ECG, ECG, etc. 120.00 122.902B.1.a)
400 q Presidi chirurgici e mater. sanit. per ass. 3.200.00i 3.277.488 B.1.a)
410 Ossigeno 16.00( 16.384 B.1.a)
500 Q Materiali protesici 265.00 286.417 B.1.a)
510 Materiali per emodialisi per assistenza 489 500 B.1.a)
600 Q Prodotti sanitari per uso veterinario 0 0|B.1.a)
305 q Q ACQUISTI DI PRODOTTI NON SANITARI
100 Q Prodotti alimentari 255.00 256.054 B.1.b)
200 Q Mat. di guardaroba, di pulizia e di convivenza 420.00 329.77Q B.1.b)
300 ( Combustibili 1.200.00 4.00q B.1.b)
400 Q Carburanti e lubrificanti 15.189 15.251 B.1.b)
500 Q Cancelleria e stampati 121.50 122.001 B.1.b)
600 Q Materiali di consumo per l'informatica 101.25 101.622 B.1.b)
700 Q Materiale didattico, audiovisivo e fotografico 50 50 B.1.b)
800 Q Acquisti di materiali e accessori per manutamzi
10| |Materiali ed accessori sanitari 202.50 203.336 B.1.b)
20| |Materiali ed accessori non sanitari 265.00 266.093 B.1.b)
900 d Altri prodotti 28.00( 28.114 B.1.b)
310 q 0 MANUTENZIONI
200 Q Servizi per manutenzione di strutture edilizie
10| |Impianti di trasmissione dati e telefonia 55.00( 55.224 B.2.9)
20| |Impiantistica varia 245.00 246.012 B.2.g)
30| |Edilizia muraria 165.00 175.682 B.2.9)
40| |Altro 55.687 55.914 B.2.9)
300 Q Servizi per manutenzione di attrezz. sanitarie 3.180.00 3.142.727 B.2.9)
400 Q Servizi per manutenzione di altri beni
10| Attrezzature tecnico-economali 42.00( 42.174 B.2.9)
20| Attrezzature informatiche 160.00 150.55Q B.2.g)
30| Software 7.80( 10.004 B.2.g)
40| Automezzi 2.024 2.034 B.2.g)
50| Altro 0 0|B.2.9)
315 q g ACQUISTI DI SERVIZI
100 d Lavanderia 140.00 140.000 B.2.f)
200 g Pulizia 1.013.75 1.042.750 B.2.f)
300 Qq Mensa 0 0|B.2.f)
400 Q Riscaldamento 0 0|B.2.f)
500 Q Servizi di elaborazione dati
10| |Servizio informatico sanitario regionale (SISR) 897.874 815.286 B.2.f)
20| |Elaborazione ricette prescrizioni 0 0|B.2.f)
90| |Altri servizi di elaborazione 15.189 15.253 B.2.f)
600 q Servizi di trasporto
10| |Autoambulanza 200 3.00q B.2.f)
20| |Eliambulanza 0 0|B.2.f)
90| |Altri servizi di trasporto 22.279 22.367 B.2.)
700 g Smaltimento rifiuti 212.62 245.000 B.2.f)
800 g Servizi di vigilanza 136.688 137.2523 B.2.f)
900 q Altri servizi
10| |Lavorazione plasma 0 0|B.2.f)
20| |Servizi religiosi 0 0|B.2.f)
50| |Consulenze sanitarie da professionisti da privato 105.00( 105.00Q B.2.i)
51| |Oneri sociali su consulenze sanitarie da prajessi da privato 0 0| B.2.i)
60[ |Lavoro interinale sanitario 46.600 101.60Q B.2.)
61 |Lavoro interinale non sanitario 356.09 28.80Q B.2.f)
90| |Altri servizi sanitari da pubblico 0 0|B.2.f)
91| |Altri servizi sanitari da privato 0 0|B.2.f)
92| |Altri servizi non sanitari da pubblico 4.304 4.314 B.2.f)
93| | Altri servizi non sanitari da privato 1.124.60 2.911.500 B.2.f)
94| | Altri servizi socio - assistenziali da pubblico 0 0|B.2.f)
95( |Altri servizi socio - assistenziali da privato 0 0|B.2.f)
320 q (J CONVENZIONI PER ASSISTENZA SANITARIA DI BASE
100 q Conv. per ass. medico generica
10 |Quota capitaria nazionale 0 0/B.2.d)
11 |Compensi da fondo ponderazione 0 0/B.2.d)
12 |Compensi da fondo qualita dell'assistenza 0 0/B.2.d)
13| |Compensi da fondo quota capitaria regionale 0 0/B.2.d)
14{ | Compensi extra derivanti da accordi nazionali 0 0/B.2.d)
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15 [Compensi da accordi regionali 0 0/B.2.d)
16| [Compensi da accordi aziendali 0 0/B.2.d)
20[ |Oneri sociali 0 0/B.2.d)
30[ |Premi assicurativi malattia 0 0/B.2.d)
40| |Formazione 0 0/B.2.d)
50[ |Altre competenze 0 0/B.2.d)
60[ |Accantonamento da fondo ponderazione 0 0/B.2.d)
61 |Accantonamento da fondo qualita dell'assistenza 0 0/B.2.d)
62 | Accantonamento da fondo quota capitaria regionale 0 0/B.2.d)
200 J Conv. per ass. guardia medica festiva e natturn
10| [Compensi fissi 0 0/B.2.d)
15 [Compensi da accordi regionali 0 0/B.2.d)
16| [Compensi da accordi aziendali 0 0/B.2.d)
20[ |Oneri sociali 0 0/B.2.d)
30[ |Premi assicurativi malattia 0 0/B.2.d)
250 ( Conv. per emergenza sanitaria territoriale
10| [Compensi fissi 0 0/B.2.d)
15 [Compensi da accordi regionali 0 0/B.2.d)
16| [Compensi da accordi aziendali 0 0/B.2.d)
20[ |Oneri sociali 0 0/B.2.d)
30[ |Premi assicurativi malattia 0 0/B.2.d)
300 J Conv. per ass. guardia medica turistica
10| [Compensi 0 0/B.2.d)
20[ |Oneri sociali 0 0/B.2.d)
30[ |Premi assicurativi malattia 0 0/B.2.d)
400 Q Conv. per ass. pediatrica
10| [Quota capitaria nazionale 0 0/B.2.d)
11| [Compensi da fondo ponderazione 0 0/B.2.d)
12| [Compensi da fondo qualita dell'assistenza 0 0/B.2.d)
13 [Compensi da fondo quota capitaria regionale 0 0/B.2.d)
14] [Compensi extra derivanti da accordi nazionali 0 0/B.2.d)
15 [Compensi da accordi regionali 0 0/B.2.d)
16| [Compensi da accordi aziendali 0 0/B.2.d)
20[ |Oneri sociali 0 0/B.2.d)
30[ |Premi assicurativi malattia 0 0/B.2.d)
40| |Formazione 0 0/B.2.d)
50[ |Altre competenze 0 0/B.2.d)
60[ | Accantonamento da fondo ponderazione 0 0/B.2.d)
61 |Accantonamento da fondo qualita dell'assistenza 0 0/B.2.d)
62 |Accantonamento dal fondo quota capitaria regenal 0 0/B.2.d)
500 q Conv. per ass. farmaceutica
10| [Prodotti farmaceutici e galenici 0 0/B.2.c)
20| [AFIR 0 0|B.2.c)
600 Q Conv. per ass. ostetrica ed infermieristica 0 0/B.2.d)
700 Q Conv. per ass. domiciliare 0 0/B.2.d)
800 J Altri oneri sociali e premi assicurativi maiatt
10| [Oneri sociali 0 0/B.2.d)
20[ |Premi assicurativi malattia 0 0/B.2.d)
900 q Altri costi
10| [Contributi farmacie rurali ed Enpaf 0 0|B.2.c)
20[ |Compensi distribuzione per conto 0 0/B.2.c)
90[ |Altri costi 0 0/B.2.d)
325 q (J CONVENZIONI SANITARIE PER ASSISTENZA SPECIALTECA
100 J Assistenza medico specialistica interna
10| [Compensi fissi 0 0/B.2.e)
11| [Compendi da fondo ponderazione 0 0/B.2.e)
12| [Compensi extra derivanti da accordi nazionali 0 0/B.2.e)
15 [Compensi da accordi regionali 0 0/B.2.e)
16| [Compensi da accordi aziendali 0 0/B.2.e)
20[ |Oneri sociali 0 0/B.2.e)
30[ |Altre competenze 0 0/B.2.e)
60[ |Accantonamento da fondo ponderazione 0 0/B.2.e)
200 ( Convenzioni altre professionalita
10| [Compensi fissi 0 0/B.2.e)
11| [Compensi da fondo ponderazione 0 0/B.2.e)
12| [Compensi extra derivanti da accordi nazionali 0 0/B.2.e)
15 [Compensi da accordi regionali 0 0/B.2.e)
16| [Compensi da accordi aziendali 0 0/B.2.e)
20[ |Oneri sociali 0 0/B.2.e)
30[ |Altre competenze 0 0/B.2.e)
60[ |Accantonamento da fondo ponderazione 0 0/B.2.e)
300 J Medicina fiscale 0 0/B.2.e)
400 Q Accantonamenti al fondo SUMAI
10| [Accantonamento al fondo SUMAI - Specialisti anabbortiali 0 0/B.2.e)
20 |Accantonamento al fondo SUMAI - altre professioni 0 0/B.2.e)
900 J Altre convenzioni sanitarie per assistenzaiafistica
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10| [Compensi 0 0/B.2.e)
20[ |Oneri sociali 0 0/B.2.e)
330 q Q CONVENZIONI SANITARIE PER ASSISTENZA RIABILITAIVA E INTEGRATIVA
100 ( Assist. protesica art. 26, c. 3 L. 833/78 e DBI84 0 0/B.2.e)
200 Q Assist. riabil. in Istituti come schema tipt 26 L.833/78
10| [In regime di ricovero 0 0/B.2.e)
20[ |In regime ambulatoriale 0 0/B.2.e)
300 (Assist. riabilitativa residenziale e integrativeriteriale per tossicodipendenti 0 0B.2.e)
400 QAssist. riabil. residenz. e integrativa territogigler malati e disturbati mentali 0 0B.2.e)
500 QAssist. riabil. residenz. e integr. territ. per ianz non autosufficienti e disabili 0 0B.2.e)
600 ( Assistenza termale e diversa 0 0/B.2.e)
700 J Convenzioni per attivita di consultorio famida 0 0/B.2.e)
800 J Oneri sociali convenzioni per assistenza itabila e integrativa 0 0/B.2.e)
900 J Altre convenzioni sanitarie per assistenzadlitiativa e integrativa
10| [Fornitura ausilii per incontinenti 0 0/B.2.e)
20[ |Ossigenoterapia domiciliare 0 0/B.2.e)
30[ |Attivita socio - assistenziali 0 0/B.2.e)
90[ |Altre convenzioni 0 0/B.2.e)
335 q (J PRESTAZIONI DA AZIENDE DEL S.S.R.
100 q Prestazioni di ricovero
10| [Compensate in mobilita regionale 0 0/B.2.a)
20[ |Fatturate (regionale) 0 0/B.2.a)
200 J Prestazioni ambulatoriali e diagnostiche
10| [Compensate in mobilita regionale 0 0/B.2.b)
20[ |Fatturate (regionale) 111.50 153.500 B.2.b)
210 QAcquisto di distribuzione farmaci di File F, dibtrizione diretta e primo ciclo 0 QB.2.b)
250 (Prestazioni di trasporto da Aziende del SSR 0 0 B.2.b)
300 J Prestazioni amministrative e gestionali 117.291 115.403 B.2.i)
400 q Consulenze
10| [Consulenze sanitarie da Aziende della Regione 262.82( 227.50Q B.2.i)
20[ |Consulenze non sanitarie da Aziende della Regione 15.004 15.004 B.2.i)
340 q (J PRESTAZIONI DA AZIENDE EXTRAREGIONALI DEL S.S.
100 q Prestazioni di ricovero
10| [Compensate in mobilita extra regionale 0 0/B.2.a)
20| |Fatturate (extra regionale) 0 0/B.2.a)
30[ |per attivita extra regionale soggetti privati 0 0/B.2.a)
200 J Prestazioni ambulatoriali e diagnostiche
10| [Compensate in mobilita extra regionale 0 0/B.2.b)
20| |Fatturate (extra regionale) 2.50(Q 2.50Q B.2.b)
30[ |per attivita extra regionale soggetti privati 0 0/B.2.b)
210 q Prestazioni servizi MMG, PLS, continuita assigtale extra reg.le 0 0/B.2.b)
220 { Acquisto servizi sanitari per farmaceutica 0 0/B.2.b)
230 QAcquisto di distribuzione farmaci di File F, dibtrizione diretta e primo ciclo 0 QB.2.b)
240 QPrestazioni termali
10| compensate in mobilita extra regionale 0 Q0 B.2.b)
20 per attivita extra regionale soggetti privati 0 Q0 B.2.b)
250 (Prestazioni di trasporto 0 0B.2.b)
300 J Prestazioni amministrative e gestionali 0 0|B.2.i)
400 q Consulenze
10| [Consulenze sanitarie da aziende extra regionali 1.504 1.50q B.2.i)
20[ |Consulenze non sanitarie da aziende extra rdgiona 0 0|B.2.i)
345 q (J PRESTAZIONI DA STRUTTURE SANITARIE PRIVATE
100 Q Prestazioni di ricovero
10| [Da Case di Cura private 0 0/B.2.a)
20[ |Da IRCCS privati 0 0/B.2.a)
30[ |Da altri soggetti privati 0 0/B.2.a)
200 J Prestazioni ambulatoriali e diagnostiche
10| [Da Case di Cura private 0 0/B.2.b)
20| [Da IRCCS privati 0 0|B.2.b)
30[ |Da altri soggetti privati 3.00(Q 3.00Q B.2.b)
300 J Prestazioni amministrative e gestionali 0 0|B.2.i)
400 Q Consulenze sanitarie da privati 0 3.00Q B.2.i)
350 q (J RIMBORSI, ASSEGNI E CONTRIBUTI
100 Q Rimborsi per ricoveri in Italia 0 0|B.2.i)
200 Q Rimborsi per ricoveri all'estero 0 0|B.2.i)
300 q Rimborsi per altra assistenza sanitaria 0 0|B.2.i)
400 J Contributi agli assistiti
10| [Contributi ai nefropatici 0 0|B.2.i)
20[ |Contributi ai donatori di sangue lavoratori aatomn 5.00(Q 5.00Q B.2.i)
90[ |Altri contributi agli assistiti 0 0|B.2.i)
99( |Altri contributi per attivita socio - assisterlgia 0 0|B.2.i)
500 q Contributi ad associazioni 0 0[B.2.i)
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600 q Contributi ad enti 0 0|B.2.i)
700 J Rimborsi per responsabilita civile 0 0|B.2.i)
800 q Rimborsi per attivita sovraziendali delegate 88.714 0[B.2.i)
900 q Altri rimborsi, assegni e contributi 450.00 530.00Q B.2.i)
355 q (J GODIMENTO DI BENI DI TERZI
100 Q Locazioni passive
10| [Locazioni passive 0 0/B.3)
20[ |Spese condominiali 0 0/B.3)
200 ( Canoni hardware e software 15.004 15.504 B.3)
300 Q Canoni noleggio apparecchiature sanitarie 340.00! 220.00Q B.3)
400 ( Canoni fotocopiatrici 35.00( 35.144 B.3)
500 { Canoni noleggio automezzi 25.317 20.009 B.3)
600 Q Canoni di leasing operativo 429.333 418.558 B.3)
700 Q Canoni di leasing finanziario 260.664 180.529 B.3)
900 J Altri costi per godimento beni di terzi 239.399 172.00Q B.3)
410 q (J PERSONALE RUOLO SANITARIO
100 g Competenze fisse
10| [Dirigenza medica e veterinaria 6.500.93 6.234.366 B.4.a)
20| |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitarie 2.061.18 2.079.504 B.4.a)
30| [Comparto 6.290.75 6.364.214 B.4.a)
110 g Competenze fisse da Fondi contrattuali
10| [Dirigenza medica e veterinaria 2.061.144 2.035.20%2 B.4.a)
20| |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitarie 379.75 379.881 B.4.a)
30| [Comparto 1.020.914 1.021.920 B.4.a)
200  Competenze accessorie
10| [Dirigenza medica e veterinaria 295.194 290.363 B.4.a)
20| |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitarie 43.253 43.2571 B.4.a)
30| [Comparto 406.02 406.082 B.4.a)
300 q Incentivi
10| [Dirigenza medica e veterinaria 528.03! 524.804 B.4.a)
20| |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitarie 161.297 161.293 B.4.a)
30| [Comparto 397.708 397.708 B.4.a)
400 q Straordinari
10| [Dirigenza medica e veterinaria 0 0/B.4.a)
20| |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitarie 0 0/B.4.a)
30| [Comparto 69.496 69.494 B.4.a)
500 J Altre competenze
10| [Dirigenza medica e veterinaria 74.483 74.483 B.4.a)
20| |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitarie 23.059 23.054 B.4.a)
30| [Comparto 15.237 15.237 B.4.a)
600 Q Consulenze a favore di terzi, rimborsate
10| [Dirigenza medica e veterinaria 85.30( 85.30( B.4.a)
20| |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitarie 14.40( 14.40Q B.4.a)
30| [Comparto 16.70( 16.70(Q B.4.a)
700 Q Oneri sociali
10| [Dirigenza medica e veterinaria 2.553.02 2.475.006 B.4.a)
20[ |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitarie 720.021 726.888 B.4.a)
30| [Comparto 2.209.644 2.230.32( B.4.a)
415 q (J PERSONALE UNIVERSITARIO
100 g Competenze fisse
10| [Competenze fisse personale universitario 0 0/B.4.a)
20[ |Indennita personale universitario (De Maria) 0 0/B.4.a)
200 g Competenze accessorie 0 0/B.4.a)
300 d Incentivi 0 0/B.4.a)
400 q Straordinari 0 0/B.4.a)
500 J Altre competenze 0 0/B.4.a)
600 Q Consulenze a favore di terzi rimborsate 0 0/B.4.a)
700 Q Oneri sociali 0 0/B.4.a)
420 q (Q PERSONALE RUOLO PROFESSIONALE
100 g Competenze fisse 87.25] 87.251 B.4.b)
110 g Competenze fisse da Fondi contrattuali 70.321 70.321 B.4.b)
200 J Competenze accessorie 0 0/B.4.b)
300 g Incentivi 8.343 8.343 B.4.b)
400 q Straordinari 0 0/B.4.b)
500 J Altre competenze 211 211 B.4.b)
600 ( Consulenze a favore di terzi, rimborsate 0 0/B.4.b)
700 Q Oneri sociali 44,109 44.109 B.4.b)
430 q (Q PERSONALE RUOLO TECNICO
100 g Competenze fisse
10| (Dirigenza 43.626 43.626 B.4.c)
20| [Comparto 2.863.50 2.886.387 B.4.c)
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110 g Competenze fisse da Fondi contrattuali
10| (Dirigenza 25.727 25.723 B.4.c)
20| [Comparto 235.88] 235.912 B.4.c)
200  Competenze accessorie
10| (Dirigenza 0 0|B.4.c)
20| [Comparto 135.211 135.21Q B.4.c)
300 q Incentivi
10| (Dirigenza 4.172 4.172 B.4.c)
20| |Comparto 218.52] 218.521 B.4.c)
400 q Straordinari
10| (Dirigenza 0 0|B.4.c)
20| [Comparto 27.553 27.553 B.4.c)
500 J Altre competenze
10| |(Dirigenza 2.59Q 2.590 B.4.c)
20[ |Comparto 300 300/ B.4.c)
600 Q Consulenze a favore di terzi, rimborsate
10| (Dirigenza 0 0|B.4.c)
20[ |Comparto 0 0|B.4.c)
700 Q Oneri sociali
10| (Dirigenza 19.531 19.531 B.4.c)
20| [Comparto 936.92 946.68% B.4.c)
440 q (J PERSONALE RUOLO AMMINISTRATIVO
100 g Competenze fisse
10| |Dirigenza 178.909 177.824 B.4.d)
20| [Comparto 1.369.10 1.386.893 B.4.d)
110 g Competenze fisse da Fondi contrattuali
10| |Dirigenza 60.287 60.287 B.4.d)
20[ |Comparto 139.054 139.054 B.4.d)
200  Competenze accessorie
10| |(Dirigenza 0 0/B.4.d)
20[ |Comparto 5.51Q 5.51Q B.4.d)
300 q Incentivi
10| |Dirigenza 16.667 16.667 B.4.d)
20 |Comparto 97.66( 97.66Q B.4.d)
400 q Straordinari
10| (Dirigenza 0 0/B.4.d)
20[ [Comparto 14.589 14.589 B.4.d)
500 J Altre competenze accessorie
10| |Dirigenza 4.993 1.714 B.4.d)
20[ |Comparto 1.454 1.10qd B.4.d)
600 Q Consulenze a favore di terzi, rimborsate
10| (Dirigenza 0 0/B.4.d)
20[ [Comparto 0 0/B.4.d)
700 Q Oneri sociali
10| |Dirigenza 68.95( 68.744 B.4.d)
20| [Comparto 438.28 443.537 B.4.d)
445 q Q ACCANTONAMENTI RELATIVI AL PERSONALE
50 0 Accantonamento per voci Fisse
10| [Dirigenza medica e veterinaria 0 0/B.4.e)
20| |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitquiefessionale, tecnico ed amm.ivo 0 0B.4.e
30[ [Comparto 0 0/B.4.e)
100 QJ Accantonamento per voci fisse da fondi contaditt
10| [Dirigenza medica e veterinaria 0 0/B.4.e)
20[ |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitquiefessionale, tecnico ed amm.ivo 0 0B.4.e
30[ [Comparto 0 0/B.4.e)
200 J Accantonamento per voci accessorie e stragrdina
10| [Dirigenza medica e veterinaria 0 0/B.4.e)
20| |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitquiefessionale, tecnico ed amm.ivo 0 0B.4.e
30[ |Comparto 0 0/B.4.e)
300 J Accantonamento per incentivazioni
10| [Dirigenza medica e veterinaria 0 0/B.4.e)
20| |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitquiefessionale, tecnico ed amm.ivo 0 0B.4.e
30[ [Comparto 0 0/B.4.e)
400 (J Accantonamento al fondo oneri per personalgiiescenza
10| [Dirigenza medica e veterinaria 8.367 8.367 B.4.e)
20| |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitquiefessionale, tecnico ed amm.ivo 8.67 8.367 B.4.e)
30| [Comparto 25.099 25.099 B.4.e)
500 Q Accantonamento oneri sociali
10| [Dirigenza medica e veterinaria 0 0/B.4.e)
20| |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitquiefessionale, tecnico ed amm.ivo 0 0 B.4.e
30[ |Comparto 0 0/B.4.e)
900 J Accantonamento al fondo altri oneri da liquédar
10| [Dirigenza medica e veterinaria 0 0/B.4.e)
20| |Dirigenza sanitaria e delle professioni sanitquiefessionale, tecnico ed amm.ivo 0 0B.4.e
30[ [Comparto 0 0/B.4.e)
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990 J Altri accantonamenti 0 0/B.4.e)
450 q Q ALTRI COSTI DEL PERSONALE
50| 0 Personale esterno con contratto di diritto poiva
10| [Personale esterno con contratto di diritto povedrea sanitaria 0 0/B.4.e)
20[ |Personale esterno con contratto di diritto poivarea non sanitaria 0 0B.4.e)
100 J Rimborsi spese 0 0/B.4.e)
150 ( Personale comandato ad altri enti
10| [Oneri stipendiali personale sanitario in comaaddziende del SSR 0 0B.4.e)
20[ |Oneri stipendiali personale sanitario in comaadaltri enti pubblici della Regione 0 0|B.4.e)
30[ |Oneri stipendiali personale sanitario in comaad@ziende sanitarie extra regionali 0 0|B.4.e)
40| |Oneri stipendiali personale non sanitario in cotleead Aziende del SSR 112.60 58.556 B.4.e)
50[ |Oneri stipendiali personale non sanitario in cedeead altri enti pubblici della Regione 5.091 0/B.4.9
60| |Oneri stipendiali personale non sanitario in codeead aziende sanitarie extra regionali 0B.4.4
70[ |Oneri stipendiali personale non sanitario in cedeead altri enti pubblico 0] 0B.4.e)
200 Q Oneri sociali su "altri costi del personale” 0 0|B.4.e)
250 { Oneri sociali personale in quiescenza 0 0|B.4.e)
300 ( Costo del personale tirocinante
10| [Costo del personale tirocinante - area sanitaria 0 0|B.4.e)
20| |Costo del personale tirocinante - area non saita 0 0|B.4.e)
350 ( Costo del personale religioso 64.41( 64.491 B.4.e)
400 Q Costo contrattisti
10| [Costo contrattisti - area sanitaria 0 0|B.4.e)
20| |Costo contrattisti - area non sanitaria 0 0|B.4.e)
30[ |Costo contrattisti - ricerca corrente 0 0|B.4.e)
40| |Costo contrattisti - ricerca finalizzata 2.053.59 1.941.000 B.4.e)
450 ( Costo obiettori di coscienza 0 0|B.4.e)
500 Q Costo borsisti
10| [Costo borsisti - area sanitaria 0 0|B.4.e)
20| |Costo borsisti - area non sanitaria 0 0|B.4.e)
30[ |Costo borsisti - ricerca corrente 152.169 154.061 B.4.e)
40| |Costo borsisti - ricerca finalizzata 870.80( 915.00Q B.4.e)
600 Q Indennita per commissioni varie
10| |Indennita per commissioni sanitarie 9.10(Q 18.60Q B.4.e)
20| |Indennita per commissioni non sanitarie 0 0|B.4.e)
700 J Accantonamento ai fondi oneri differiti 0 0|B.4.e)
750 ( Aggiornamento personale dipendente
10| [Aggiornamento personale dipendente - da soggeiblici 75.00( 75.00Q B.4.e)
20 |Aggiornamento personale dipendente - da sogyatsti 75.00( 75.00Q B.4.e)
800 g Compensi ai docenti 29.469 25.00Q B.4.e)
850 Q Assegni studio agli allievi 0 0|B.4.e)
900 Q Altri costi del personale
10| [Premi di assicurazione personale dipendente 171.404 170.968 B.4.e)
20 |Compensi da sperimentazioni 0 0|B.4.e)
90[ |Altri costi del personale 227.63% 270.36% B.4.e)
455 q (COSTI DI ESERCIZIO DELLE ATTIVITA LIBERO PROFESSIOALI AMBULATORIALI
101 (QCompensi diretti per attivita libero professiondiggenti sanitari e specialisti interni 1.191.399 1.105.179 B.4.a)
107 (QCompensi diretti al personale di supporto 122.60 122.601 B.4.a)
103 (QAccantonamento quota perequazione altri dipendenti 0] 0B.4.a)
456 q (COSTI DI ESERCIZIO DELLE ATTIVITA LIBERO PROFESSIOALI DI RICOVERO
101 (QCompensi diretti per attivita libero professiondiggenti sanitari 0] 0B.4.a)
107 (QCompensi diretti al personale di supporto 0 0B.4.a)
103 (QAccantonamento quota perequazione altri dipendenti 0 0B.4.a)
457 q (COSTI PER ACQUISTO DI PRESTAZIONI AGGIUNTIVE RICHIETE DALL'AZIENDA
101 Compensi diretti per prestazioni aggiuntive dirigsanitari 162.00 55.058 B.4.a)
102 Compensi diretti per prestazioni aggiuntive al paede del comparto 127.61 98.254 B.4.a)
460 [0 (JCOMPENSI AGLI ORGANI DIRETTIVI E DI INDIRIZZO
100 g Indennita 720.93% 717.73¢ B.5)
200 (J Rimborso spese 18.00 18.000 B.5)
300 Q Oneri sociali 127.93 128.112 B.5)
461 [0 ( COMPENSI AL COLLEGIO SINDACALE
100 g Indennita 97.914 98.60( B.5)
200 (J Rimborso spese 5.000 5.00Q B.5)
300 Q Oneri sociali 0] 0 B.5)
465 [0 ( SPESE GENERALI E AMMINISTRATIVE
100 Q Spese di rappresentanza 0 0|B.5)
150 Q Pubblicita e inserzioni 95.00( 83.214 B.5)
200 Q Consulenze legali 2.549 5.00q B.5)
210 J Altre spese legali 2.654 26.00( B.5)
250 ( Spese postali 62.00( 62.00( B.5)
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300 d Bolli e marche 5.00(Q 5.00q B.5)
350 J Abbonamenti e riviste 349.317 335.756 B.5)
400 Q Premi di assicurazione
10| [Premi di assicurazione - R.C. professionale 0 0|B.5)
20[ |Premi di assicurazione - Altri premi assicurativi 103.80 108.00Q B.5)
450 ( Consulenze fiscali, amministrative e tecniche 45,723 46.381 B.5)
460 { Oneri sociali su consulenze fiscali, ammintiteae tecniche 0 0|B.5)
500 q Libri 12.15( 12.20Q B.5)
550 J Contravvenzioni e sanzioni amministrative 0 0|B.5)
900 J Altre spese generali e amministrative 165.939 175.234 B.5)
470 [0 J UTENZE
100 J Energia elettrica 1.920.00 1.927.934 B.2.h)
200 q Acqua 86.067 86.414 B.2.h)
300 Q Spese telefoniche 83.024 73.369 B.2.h)
400 q Gas 0 0|B.2.h)
500 q Internet 20.00( 13.083 B.2.h)
600 Q Canoni radiotelevisivi 402 404 B.2.h)
700 ( Banche dati 0 0/B.2.h)
900 J Utenze varie 0 0/B.2.h)
480 [0 g AMMORTAMENTI IMMOBILIZZAZIONI IMMATERIALI
100 J Costi di impianto e ampliamento 0 0/B.6.a)
200 ( Costi di ricerca, sviluppo e pubblicita 0 0/B.6.a)
300 q Dir. di brev. e dir. di utilizz. delle operéndiegno 8.317 10.954 B.6.a)
400 J Concessioni, licenze, marchi e diritti simili 0 0/B.6.a)
482 [0 g AMMORTAMENTI IMMOBILIZZAZIONI MATERIALI
200 q Fabbricati
10| [Fabbricati disponibili 0 0|B.6.b)
20| |Fabbricati indisponibili 1.429.97 1.476.374 B.6.b)
300 J Impianti e macchinari 44.240 168.03% B.6.b)
410 J Attrezzature sanitarie 2.987.94 2.758.669 B.6.b)
500 g Ammortamento mobili e arredi 183.071 232.271 B.6.b)
600 J Ammortamento automezzi 825 1.384 B.6.b)
700 g Ammortamento altri beni 299.93! 285.192 B.6.b)
485 [0 J SVALUTAZIONI
100 ( Svalutazione immobilizzazioni 0 0|B.6.c)
200 J Svalutazione crediti 0 0/B.6.d)
300 ( Svalutazione magazzino
10| [Scorte sanitarie 0 0/B.6.d)
20[ |Scorte non sanitarie 0 0/B.6.d)
900 Altre svalutazioni 0 0/B.6.d)
487 [0 ACCANTONAMENTI! PER RISCHI
100 Accantonamenti al F.do imposte e tasse 0 0/B.8)
200 Accantonamenti al F.do per rinnovi contrattuali
10| [Acc.ti rinnovo convenzioni personale convenzionat 0 0/B.8)
20[ |Acc.ti rinnovi contrattuali dirigenza medica d@eninaria 0 0/B.8)
Acc.ti rinnovi contrattuali dirigenza sanitaria ellé professioni sanitarie, professionale,
30 ) . - 0 0B.8)
tecnico e amministrativo
40| |Acc.ti rinnovi contrattuali comparto 0 0/B.8)
300 Accantonamenti al F.do equo indennizzo 0 0/B.8)
400 Accantonamento al F. do rischi su liti, arbityieg risarcimenti
10| [Acc.ti per cause civili ed oneri processuali 0 0/B.8)
20| |Acc.ti per contenziosi personale dipendente 0 0/B.8)
30[ |Acc.ti per accordi bonari 0 0/B.8)
500 g Accantonamenti al Fondo retribuzioni integeativgani direttivi, di controllo e di indirizzo 0 0[B.8)
900 Accantonamenti per altri rischi 225.00( 0|B.8)
500 [0 J ONERI FINANZIARI
100 J Inter. pass. per antic. di tesoreria 0 0/C.2)
200 J Inter. pass. su mutui 0 338.172 C.2)
300 Interessi passivi per altre forme di credito diani3, comma 5 0 0/C.2)
lettera f), punto 2 d.lgs 502/92 C.2)
400 ( Spese bancarie 50 50 C.2)
500 J Interessi moratori 110 0[C.2)
600 J Interessi legali 0 0/C.2)
700 Q Spese di incasso 500 500 C.2)
900 Q Altri oneri finanziari 300 300(C.2)
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510 q (J SOPRAVVENIENZE PASSIVE
100 ( Sopravvenienze passive
10| |Sopravvenienze passive V/ASL-AO, IRCCS, Policlarella Regione per mobilita regional 0 E.2.b)
11| [Alter sop. passive V/ASL-AO, IRCCS, Policlini@lth Regione 0 E.2.b)
12| |Sopravvenienze passive v/terzi relative alla fitalExtra regionale 727.63 E.2.b)
13| [Sopravvenienze passive relative al personaleégedza medica e veterinaria 1.9 E.2.b)
14 Sop_rav_venienze passive relative al personaleigetiiza sanitaria e delle professioni 0 E.2.b)
sanitarie
15| [Sopravvenienze passive relative al personalenpaco 9.46(Q E.2.b)
16| [Sopravvenienze passive V/terzi relative alle eamioni con medici di base 0 E.2.b)
17| |Sopravvenienze passive V/terzi relative alle eamioni per la specialistica 0 ) E.2.b)
Sopravvenienze passive V/terzi relative all'acquisestazioni sanitarie da operatori LF‘.‘ sopravvenienze
18] . 0f| passive e le insussitenze ||E.2.b)
accreditati devono rimanere a zero
19| [Sopravvenienze passive v/terzi relative all'stquii beni e servizi 19.084 nel Budget E.2.b)
20[ |Arrotondamenti passivi 131 E.2.b)
30[ |Sconti e abbuoni passivi 0 E.2.b)
40| |Rivalutazioni monetarie 0 E.2.b)
90[ |Altre sopravvenienze passive 38.606 E.2.b)
200 Q Differenze passive di cambio 90| E.2.b)
300
10| Insussistenze dell'attivo v/ASL-AO, IRCCS e Pofiddi della Regione 0 E.2.C)
15|Insussistenze dell'attivo v/terzi relative alla riligbextra regionale 0 E.2.C)
20|Insussistenze dell'attivo v/terzi relative al pee dipendente 0 E.2.C)
25|Insussistenze dell'attivo v/terzi relative alle wemzioni con medici di base 0 E.2.C)
30|Insussistenze dell'attivo v/terzi relative alle wenzioni per la specialistica 0 E.2.C)
35|Insussistenze dell'attivo v/terzi relative all'aistioi di prestazioni sanitarie da operatori 0 E.2.C)
40|Insussistenze dell'attivo v/terzi relative all'aistii di beni e servizi 0 E.2.C)
90|Altre insussistenze dell'attivo 3 E.2.C)
520 q Q MINUSVALENZE
100 (J Minusvalenze da alienazioni ordinarie di imrfisbazioni 0 0|B.5)
200 J Minusvalenze da alienazioni straordinarie anobilizzazioni 21.854 O|E.2.a)
530 q Q IMPOSTE E TASSE
100 q IRES
10| |IRES su attivita istituzionale 65.40( 65.40(
20| |IRES su attivita commerciale 0 0
150 q IRAP
10| [IRAP personale dipendente 2.164.99 2.154.014 B.5
20| |IRAP collaboratori e personale assimilato a laxdipendente 169.654 161.97¢ B.5
30| |IRAP attivita libero professionale 142.119 123.678 B.5
40| |IRAP attivita commerciali 0 0]
200 J Imposte di registro 500 500 B.5
300 J Imposte di bollo 18.004 18.004 B.5
400 ( Tasse di concessione governative 0 0/B.5
500 J Imposte comunali 46.000 46.00Q B.5
600 q Dazi 0 0/B.5
700 Q Tasse di circolazione automezzi 200 200 B.5
800 ( Permessi di transito e sosta 0 0|B.5
900 J Imposte e tasse diverse 6.50Q 6.50q B.5
La variazione delle rimanenze viene determinata come differenza
540 [0 (J VARIAZIONE DELLE RIMANENZE tra le rimanenze dello S.P. preconsuntivo e quelle dello S.P.
100 Q Variazione delle rimanenze di materiale saiitar 0 0|B.7)
200 Q Variazione delle rimanenze di materiale noritada 0 0|B.7)
Le rivalutazioni devono
570 q (QSVALUTAZIONI PER RETTIFICHE DI VALORE DELLE ATTIVITA' FINANZIARIE rimanere a zero nel Budgef
100 Q Svalutazioni per rettifiche di valore delléwta finanziarie 0 D.2)
Rll CAVI
600 q CONTRIBUTI IN CONTO ESERCIZIO DA REGIONE
100 Quota capitaria 0 0lA.l.a)
200 Complessita 13.377.759 11.454.2%5 A.1.a)
300 Ricerca 9.297.00 9.297.000 A.1.a)
400 Didattica 0 0lA.l.a)
500 Revisione finanziamento -5.018 -187.032 A.1.a)
600 Contributi d'esercizio finalizzati
10| |Contributi per anziani non autosufficienti 0 0lA.l.a)
20| |Contributi da Regione per attivita sociale 0 0lA.l.a)
90[ |Altri contributi finalizzati 1.322.81 1.458.264 A.l.a)
900 Altri contributi in conto esercizio
10 |Altri contributi da Fondo Sanitario Regionale péivita sovraziendali 1.970.114 290.433 A.1.a)
20 [Altri contributi da Fondo Sanitario Regionale pevraziendali delegate 380.00 0|A.l.a)
90[ |Altri contributi in conto esercizio da Regione 0 2.327.25%5 A.l.a)
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610 q ALTRI CONTRIBUTI IN CONTO ESERCIZIO
100 Da Amministrazioni Statali
10| [Da Ministero della Salute 4.500.00 3.600.000 A.1.b)
11| [Da Ministero della Salute vincolati 300.00! 300.00Q A.1.b)
20 |Da Ministero dell'Universita 0 0|A.1.b)
30 |Da Ministero della Difesa 0 0|A.1.b)
90[ |Da altre amministrazioni statali 0 0|A.1.b)
200 Da Altri Enti
10| [Da comuni per attivita socio assistenziale trdte delegata 0 0/A.1.b)
20 |Da Provincia 0 0/A.1.b)
30[ |Contributi da soggetti privati 0 900.000 A.1.b)
90[ |Contributi da altri Enti 100.00 100.00Q A.1.b)
620 q RICAVI PER PRESTAZIONI
100 Prestazioni ad aziende sanitarie della Regione
10 |Rimborso per prestazioni in regime di ricover&®) 11.667.94p 11.717.601 A.2.a)
11 |Rimborso per prestazioni fatturate in regimdativero (DRG) 0 QA.2.a)
20 |Rimborso per prestazioni ambulatoriali e diagobst 9.602.78 9.630.640 A.2.b)
21} |Rimborso per prestazioni ambulatoriali e diagobstfatturate 300.00! 300.000 A.2.b)
22 |Rimborso per prestazioni di psichiatria residelezé semiresidenziale 0 QA.2.c)
23 |Rimborso per prestazioni di File F, distribuzialietta e primo ciclo 663.00! 663.000 A.2.b)
30[ |Prestazioni amministrative e gestionali 284.69 284.691 A.2.c)
40| |Consulenze sanitarie 0 0lA.2.c)
45| | Consulenze non sanitarie 0 0lA.2.c)
Prov. per prest. libero-professionali - Consulefezeart. 55 c.1 lett. c) d) ed art. 57-58)
50 |(asL/AO, IRCCS e Policiinici della Regione) 90.00 90.000 A.2.0)
55| [Prov. per prest. libero-professionali - AltrS{/AO, IRCCS e Policlinici della Regione) 0f 0[A.2.c)
200 Prestazioni ad aziende sanitarie extra - refjiona
10 |Rimborso per prestazioni in regime di ricover&®) 13.164.58p 13.164.589 A.2.a)
20 |Rimborso per prestazioni ambulatoriali e diagobst 6.810.67 6.810.676 A.2.b)
30[ |Prestazioni amministrative e gestionali 0 QA.2.c)
40| |Consulenze sanitarie 20.00 20.000 A.2.c)
45| | Consulenze non sanitarie 0 QA.2.c)
250 J Altre prestazioni ad aziende sanitarie extgeorali
Rimborso per prestazioni di psichiatria non soggattompensazione (residenziale e
5 o . 0f gA2.c)
semiresidenziale)
10| [Rimborso per prestazioni di File F, distribuziatietta e primo ciclo 5.918.841 5.918.84]1 A.2.h)
15| |Rimborso per prestazioni servizi MMG, PLS, couitit assistenziale extra reg.le 0] 0 A.2.b)
20 |Rimborso per prestazioni farmaceutica conventioesgtra reg.le 0 0 A.2.b)
25 |Rimborsi per prestazioni termali 0 0 A.2.b)
30| |Rimborsi per prestazioni trasporto ambulanzelisdagorso extra reg.le 0] 0 A.2.b)
35[ |Altre prestazioni sanitarie extra reg.le 0 QA.2.c)
40| |Rimborso per prestazioni di ass. riabilitativa soggetta a compensazioni extra reg.li 0] 0]A.2.c)
Rimborso per altre prestazioni di ricovero non stgga compensazione extra reg.le
45| . . 0 QA.2.a)
(fatturazione diretta)
50 Rimborsp per gltre prestazioni ambulatoriali noggsdte a compensazione extra reg.le 10.00 10.000 A.2.b)
(fatturazione diretta)
300 ( Prestazioni ad altri soggetti pubblici 0 QA.2.c)
4009 ( Mobilita attiva internazionale 0] QA.2.c)
50(Q ( Prestazioni erogate da soggetti privati peraegione
10 |Rimborso per prestazioni in regime di ricover&R®) 0] QA.2.a)
20 [Rimborso per prestazioni ambulatoriali e diagobst 0] 0 A.2.b)
30 |Rimborso per prestazioni di File F, distribuAdtiretta e primo ciclo 0] 0 A.2.b)
90 |Rimborso per altre prestazioni sanitarie 0 QA.2.c)
630 [0 PRESTAZIONI IN FAVORE DI ALTRI
100 Prestazioni di natura ospedaliera
10| |Prestazioni di ricovero 110.00( 110.00Q A.3.c)
20| |Differenze alberghiere camere speciali 5.00Q 5.009 A.3.c)
30[ |Uso telefonoe TV 0 0|A.3.c)
40| |Retta accompagnatori 0 0|A.3.c)
50 |Maggiorazione per scelta medico specialista 0 0|A.3.c)
60| |Prestazioni ambulatoriali 100.00( 100.00Q A.3.c)
80| |Servizio di Pronto Soccorso 0 0|A.3.c)
85 |Trasporti in ambulanza 0 0|A.3.c)
90[ |Altre prestazioni 0 0|A.3.c)
200 Prestazioni di natura territoriale
5| |Rette R.S.A. 0 0|A.3.c)
10| [Servizio Medicina del lavoro 0 0|A.3.c)
15| [Servizio Prevenzione e Sicurezza Ambienti diflavo 0 0|A.3.c)
20| |Servizio Igiene e Sanita pubblica 0 0|A.3.c)
25( |Servizio Igiene dell'abitato e dell'abitazione 0 0|A.3.c)
30| |Servizio Igiene degli alimenti 0 0|A.3.c)
35| | Servizio Disinfezioni, disinfestazioni, deratazzoni 0 0|A.3.c)
40| | Servizio Chimico ambientale 0 0|A.3.c)
CRO Aviano - Programma Annuale 2013 101




Piano dei conti di alimentazione per gli schemi di budget

o o
% & £ DEscRIZIONE stima esercizio in Budget 2013
g = 8 chiusura
45| |Servizio Biotossicologico 0 0]A.3.c)
50| [Servizio Impiantistico antinfortunistico 0 0]A.3.c)
55| [Servizio Fisico ambientale 0 0]A.3.c)
60| [Diritti veterinari 0 0]A.3.c)
65| [Sanzioni amministrative 0 0]A.3.c)
66| [Sanzioni amministrative in materia di lavoro 0 0]A.3.c)
70| [Servizio medicina legale: visite mediche e cesifioni 0 0]A.3.c)
75| [Servizio medicina legale: visite med fiscali ldipend. 0 0]A.3.c)
90| 0| Altre prestazioni di natura territoriale 0 0]A.3.c)
250 q Proventi per prestazioni libero professionali
10[ | Prov. per prest. libero-professionali - Areaemigiera 0f QA.3.c)
20| [Prov. per prest. libero-professionali - Areaciglistica 1.520.001 1.410.000 A.3.c)
30| [Prov. per prest. libero-professionali - Areaitsepubblica 0f QA.3.c)
40| |Prov. per prest. libero-professionali - Conszéefex art. 55 c.1 lett. c) d) ed art. 57-58) 55{000 55.000 A.3.c)
50[ |Prov. per prest. libero-professionali - Altro 2.700 2.700 A.3.c)
300 Prestazioni amministrative e gestionali 0 0|A.3.d)
400 Consulenze 0 0|A.3.c)
640 a PROVENTI E RICAVI DIVERSI
10Q Ticket
10 Ticket sulle prestazioni di specialistica ambulitier 840.00! 800.000 A.3.a)
20 Ticket sul pronto soccorso 0] 0A.3.a)
90/ Ticket altro 0] QA3.a)
200 Diritti per rilascio certificati, cartelle clicihe e fotocopie 6.000 6.00q A.3.c)
300 Corrispettivi per diritti sanitari 0] 0|A.3.c)
400 Sperimentazioni 0] 0|A.3.c)
500 Cessione plasma 225.00! 225.00Q A.3.c)
600 Cessione liquidi di fissaggio, rottami e matediversi 300 300/ A.3.c)
700 Ricavi per cessione beni ad aziende del SSR 0] 0|A.3.c)
900 Altri proventi e ricavi diversi
10| [Ricavi c/transitorio 0] 0|A.3.c)
80| |Ricavi per bilanciamento costi finalizzati 4.871.219 4.696.37% A.1.b)
90[ |Altri proventi e ricavi diversi 1.11§ 0[A.3.c)
650 [0 CONCORSI, RIVALSE, RIMBORSI SPESE
100 Concorsi
10| [Da parte del personale nelle spese per vittdiavese alloggio 75.00( 75.00Q A.3.b)
20| |Da privati per attivita in favore di minori, dizik e altri 0 0|A.3.b)
30 |Da comuni per integrazione rette in R.S.A. 0 0 A.3.b)
200 Rivalse, rimborsi e recuperi
5| |Recuperi per azioni di rivalsa per prestazionitasie 0 0 A.3.b)
10 |Recuperi per altre azioni di rivalsa 0 0 A.3.b)
15 [Rimborso spese di bollo 19.004 19.004 A.3.b)
20 |Recupero spese di registrazione 0 0|A.3.b)
25 |Recupero spese legali 0 0|A.3.b)
30 |Recupero spese telefoniche 0 0|A.3.b)
35 |Recupero spese postali 15.004 15.004 A.3.b)
40| | Tasse ammissione concorsi 500 500 A.3.b)
45| |Rimborso spese condominiali 0 0|A.3.b)
50 |Rimborso vitto e alloggio da non dipendenti 40.000 40.000 A.3.b)
55 |Rimborso personale comandato in ASL-AO, IRCCS8lekhici della Regione 43.393 40.843 A.3.b)
56 |Rimborso personale comandato v/altri Enti pubblic 5.07Q 0]A.3.b)
57 |Rimborso personale comandato v/ Regione 0 0 A.3.b)
60[ |Rimborso INPS donatori di sangue 2.851 0[A.3.b)
65 |Rimborso INAIL infortuni personale dipendente 15.004 15.004 A.3.b)
70 |Rimborso spese viaggio e soggiorno su consulenze 0 0|A.3.b)
71 |Rimborso contributi su consulenze 0 0|A.3.b)
90[ |Altre rivalse, rimborsi, recuperi 332.869 522.549 A.3.b)
660 [0 RICAVI EXTRA-OPERATIVI
100 Ricavi da patrimonio
10| |Locazioni attive 116.514 122.516 A.3.d)
90[ |Altri ricavi da patrimonio 0 0|A.3.d)
200 Cessione gestione esercizi pubblici e macchstghitrici 45.36( 45.36(0 A.3.d)
300 Compensi per gestione telefono pubblico 0 0|A.3.d)
400 Donazioni e lasciti 0 0|A.3.d)
900 Altri ricavi extra-operativi 0 0|A.3.d)
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670 [0 SOPRAVVENIENZE ATTIVE
100 Sopravvenienze attive
10| [Sopravvenienze attive v/Asl-AO, IRCCS, Policlidella Regione 1.857 E.1.b)
11| [Sopravvenienze attive v/terzi relative alla mbiéxtraregionale 0 E.1.b)
12| [Sopravvenienze attive vi/terzi relative al perémna 21.05( E.1.b)
13| [Sopravvenienze attive vi/terzi relative alle coraieni con medici di base 0 E.1.b)
14) [Sopravvenienze attive vi/terzi relative alle coraieni per la specialistica 0 E.1.b)
15| [Sopravvenienze attive v/terzi relative allactjujgrestaz. Sanitarie da operatori accreditati 0 E.1.b)
16| |Sopravvenienze attive v/terzi relative allactjuis beni e servizi 75.00( E.1.b)
17| |Altre sopravvenienze attive v/terzi 8.143| | ¢ sopravvenienze attive P|E-1-b)
20| |Arrotondamenti attivi 150/ e leinsussistenze del J[E.1.b)
30| [Sconti e abbuoni attivi 0|| passivo devono rimanere D|E.1.b)
200 Differenze attive di cambio 45| azero nel Budget E.1.b)
300 Insussistenze del passivo
10| |Insussistenze del passivo v/Asl-AO, IRCCS, Paiitldella Regione 0 E.1.c)
15| |Insussistenze del passivo v/terzi relative alidiiita extraregionale 1.069.221.| E.1.c)
20| |Insussistenze del passivo viterzi relative adqeale 0|| E.1.c)
25| [Insussistenze del passivo viterzi relative allevenzioni con medici di base 0|| E.lc)
30| |Insussistenze del passivo viterzi relative allevenzioni per la specialistica 0 E.l.c)
Insussistenze del passivo vi/terzi relative all'@tquprestaz. Sanitarie da operatori
35 o 0 E.1.c)
accreditati
40| |Insussistenze del passivo viterzi relative gjliégto di beni e servizi 0 E.l.c)
45| | Altre Insussistenze del passivo vi/terzi 17| E.l.c)
680 [0 PLUSVALENZE
100 J Plusvalenze da alienazioni ordinarie di imnizbéizioni 0 0lA.3.d)
200 J Plusvalenze da alienazioni straordinarie didfmifizzazioni 3.699 O[E.1.a)
690 [0 ACCANTONAMENTI UTILIZZATI NELL'ESERCIZIO
100 Utilizzo fondi rischi 0 0
200 Utilizzo fondo svalutazione immobilizzazioni 0 0
300 Utilizzo fondo svalutazione magazzino 0 0
400 Utilizzo fondo svalutazione crediti 0 0
700 [0 COSTI CAPITALIZZATI
100 Incremento immobilizzazioni immateriali 0 0lA.4)
200 Incremento immobilizzazioni materiali 0 0lA.4)
30(0 Utilizzo quota di contributi in conto capitale
10| [per investimenti da Regione 2.296.74 2.305.94% A.4)
20[ |per investimenti dallo Stato 1.591.85 1.587.481 A.4)
90[ |per investimenti da altre poste di patrimonidamet 941.437 915.13% A.4)
710 [0 INTERESSI ATTIVI
100 Interessi attivi su depositi ed eccedenze diacas
10| [Su depositi bancari 150 150 C.1)
20[ |Su depositi postali 0 0/C.1)
30[ |Su cl/tesoreria 15.004 3.009 C.1)
200 Interessi attivi su titoli 0 0/C.1)
300 Altri interessi attivi 0 0|C.1)
720 0 RIVALUTAZIONI PER RETTIFICHE DI VALORE DI ATTIVITA' FINANZIARIE
100 Rivalutazioni per rettifiche di valore di attiviflanziarie 0 0|D.1)
TOTALE COSTI 91.683.213 91.268.067
TOTALE RICAVI 94.246.454 91.268.067
UTILE / PERDITA D'ESERCIZIO 2.563.241 0
CRO Aviano - Programma Annuale 2013 103




CONTO ECONOMICO - SCHEMA MINISTERIALE

STIMA ESERCIZIO
C.R.O. DI AVIANO IN CHIUSURA BUDGET 2013
A) VALORE DELLA PRODUZIONE
1 Contributi in c/esercizio per assistenza 17.445.674 16.643.174
2 Contributi in c/esercizio per la ricerca corrente 13.797.00( 12.897.000
3 Contributi in c/esercizio per la ricerca finalizaat 4.871.219 4.696.37
4 Proventi e ricavi diversi 50.719.519 50.691.914
5 Concorsi, recuperi, rimborsi per attivita tipiche 8583 727.892
6 Compartecipazione alla spesa per prestazioni sgnita 840.00( 800.00¢
7 Costi capitalizzati 4.830.02% 4.808.561
8 Variazioni delle rimanenze di prodotti in corsc
lavorazione, semilavorati e finiti 0 0
9 Variazioni dei lavori in corso su ordinazione 0 0
TOTALE A) 93.052.12 91.264.91
B) COSTI DELLA PRODUZIONE
1 Acquisti di beni (29.751.589 (29.421.963
2 Acquisti di servizi
a) prestazioni sanitarie da pubblico (378.320 (385.000)
b) prestazioni sanitarie da privato 0 0
) prestazioni non sanitarie da pubblico (132.291 (130.403
d) prestazioni non sanitarie da privato (4.078.203) (5.578.124
3 Manutenzione e riparazione (4.380.013 (4.349.754
4 Godimento di beni di terzi (1.344.711 (1.061.729
5 Personale ruolo sanitario (27.531.179 (27.050.582
6 Personale ruolo professionale (210.235 (210.235)
7 Personale ruolo tecnico (4.513.541 (4.546.209
8 Personale ruolo amministrativo (2.395.462 (2.413.583
9 Oneri diversi di gestione (8.384.573 (8.301.680)
10 Ammortamento delle immobilizzazioni immateriali (83 (10.956
11 Ammortamento dei fabbricati
a) disponibili 0 0
b) indisponibili (1.429.970) (1.476.374
12 Ammortamento delle altre immobilizzazioni materiali (3.516.014 (3.445.552
13 Svalutazione dei crediti 0 0
14 Variazione delle rimanenze di materie prime, suasile
di consumo, merci 0 0
15 Accantonamenti tipici dell'esercizio (266.833 (41.833)
TOTALE B) (88.321.251 (88.423.977
DIFFERENZA TRA VALORE E COSTI DELLA PRODL 4.730.86! 2.840.94
C) PROVENTI E ONERI FINANZIARI
1 Ineressi attivi 15.150 3.15(
2 Altri proventi 0 0
3 Interessi passivi (110) (338.172
4 Altri oneri (850) (850)
TOTALE C) 14.19( (335.872
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STIMA ESERCIZIO
C.R.O. DI AVIANO IN CHIUSURA BUDGET 2013
D) RETTIFICHE DI VALORE DI ATTIVITA' FINANZIARIE
1 Rivalutazioni 0 0
2 Svalutazioni 0 0
TOTALE D) 0 0
E) PROVENTI E ONERI STRAORDINARI
1 Minusvalenze (21.854 d
2 Plusvalenze 3.699 0
3 Accantonamenti non tipici dell'attivita sanitaria 0 0
4 Concorsi, recuperi, rimborsi per attivita non thpéc 0 d
5 Sopravvenienze e insussistenze 378.503 0
TOTALE E) 360.34¢ 0
RISULTATO PRIMA DELLE IMPOSTE (A - B +-C +-D 5.105.401 2.505.06%
Imposte e tasse (2.542.166 (2.505.068,
UTILE (PERDITA) DELL'ESERCIZIO 2.563.24, 0
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Tabella 1.e: Contributi regionali in c/esercizio iscritti a bilancio

Contributi indistinti Importo Conto
Quota capitaria 600.100
Funzioni parzialmente tariffate 10.002.504 600.200
Prestazioni svincolate da budget - quota storicizzata 328.862 600.200
Obiettivi di performance 171.000 600.200
S £ coduzone g egoret o stclogs (umr
Finanziamento prestazioni innovative (OSNA) 300.000 600.200
Totale conto 600.200.00 11.454.255
Ricerca 9.297.000 600.300
f:]::r\:]ijir?(;wtvraag??nziamento (Trasferimento funzioni Medici -187.032 600.500
Totale 20.564.223
Contributo per rimborso spese a valenza regionale Importo Conto
Personale in utilizzo 17.713( 600.900.10
Servizio regionale di elisoccorso 0| 600.900.10
Gestione del "Centro regionale di formazione dei MMG" 0| 600.900.10
Screening mammografico 71.408[ 600.900.10
Screening colon-retto 33.557| 600.900.10
Variazione per conguaglio RAR 2007/2012 comparto 45.769| 600.900.10
Variazione per conguaglio RAR 2007/2012 dirigenza 13.986| 600.900.10
Eﬁzr:li;lizge personale progetto diagnostico terapeutico 8000l 600.900.10
Attuazione previsione L.R.7/2009 (Liste d'attesa) 100.000| 600.900.10
Altro (dettagliare)
Totale 290.433
Sovraziendali delegate Importo Conto
0] 600.900.20
0] 600.900.20
Totale 0
Altri contributi in conto esercizio da regione Importo Conto
Utilizzo utili residui 2011 (DGR 1754/2012) 2.163.565| 600.900.90
Utilizzo accantonamenti ticket 2012 (3°report 2012) 163.690| 600.900.90
Totale 2.327.255
Contributi finalizzati Importo Conto
Contributi ai non autosufficienti 600.600.10
Contributi per attivita sociale delegata 600.600.20
Altri contributi regionali finalizzati (dettagliare) 600.600.90
Investimenti finanziati con il leasing 180.529| 600.600.90
Ammortamenti attrezzature tecnico economali 124.277| 600.600.90
SISSR 815.286| 600.600.90
Contirbuto a copertura oneri Mutuo CCDDPP 338.172| 600.600.90
Totale 1.458.264
TOTALE CONTRIBUTI REGIONALI 24.640.175
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RATEI E RISCONTI

Esercizio in chiusura Budget 2013 Incremento Decremento
Ratei attivi 3.400 10.000 6.600 0
Risconti attivi 94.854 95.000 146 0
0 0 0 0
Ratei passivi 32.289 28.004 0 4.285
Risconti passivi 18.896.898 16.990.213 0 1.906.686

DETERMINAZIONE DEBITI V/IFORNITORI

ACQUISTI 2013

Acq. beni sanitari 28.565.100

Acqg. beni non sanitari 1.326.294

Serv. appaltati 5.467.124

M anutenzioni 3.880.323 Caselle compilate automaticamente
Convenzioni per ass. riabilit. e integrat. - >

Utenze 2.101.208

Godimento beni di terzi 1.061.729

Prestazioni da strutture private 6.000

Spese generali e amministrative 508.549

Acquisto di immobilizzazioni 9.671.898 Compilare manuamente
TOTALE 52.588.225

[DEBITI VSFORNITORI AL 31 - 12 8.764.704 |

Tempi medi di pagamento 2013 (in mesi) [ 2,0|
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Workflow ricerca: Riepilogo messaggio hitp://ricerca.cbim it/comumicazione/leggi ?id=3028940& fromericevuti

ALLEGATO A
Piero Cappelletti
m C:::'o dngeriuwnto Oneologico , Aviano

- ///;‘:M.;_//?I- w/{/f;}r - I—/.l//f}f/ﬁ“
Workflow della ricerca

Riepilogo messaggio

Tipo invio Riservato all'istituto
Mittente Ministero della Salute (id mittente 1302583}
Stato Inviato
Data invio 20/11/2012 10:33
Destinatario Centro di Riferimento Oncologico
Argomento Ricerca corrente

Anno ricerca 2012
corrente
Oggetto Informazioni
Note Oggetto
Testo Si informa codesto Istituto che la Commissione per la ricerca sanitaria nella seduta
dell’8.11.2012 ha approvato la ripartizione dei fondi della RC 2012.
L'importo assegnato a codesto Istituto ammonta ad Euro 4.500.000,00.
Si fa presente che tale comunicazione ha valore meramente informativo e, quindi,
non sono autorizzate eventuali cessioni di credito della somma indicata nei confronti
di terzi. Cid deriva dal fatto che I'obbligazione giuridica, nascente dal decreto di
riparto RC2012 ed a favore dei beneficiari in indirizzo, € sottoposta alla condizione
sospensiva del positivo giudizio di conformita a legge, a cura della Corte dei Conti. Di
conseguenza tale assegnazione sara efficace soltanto dopo il visto di legittimita della
Corte stessa.
Con I'oceasione si segnala che sono state avviate le procedure per il pagamento della
seconda rata della RC 2012 e che, tenuto conto dell’anticipo, gia versato, pari a2 Euro
2.247.295,50, 'importo di tale rata ammonta ad Euro 1.352.704,50.
Preme precisare che si dard corso al pagamento, ed alla richiesta della eventuale
fattura, solo dopo che il provvedimente di riparto sara registrato dalla Corte dei
Conti.
Distinti Saluti

1l Dirigente Ufficio III
Dr Gaetano Guglielmi

id invio 2012006922

Rispondi al messaggio
Workflow 9.2.3, copyright © 2003-2010, Ministero della Salute

1dil 21/11/2012 10.44
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Centro di Riferimento Oncologico di Aviano
S.0O. Programmazione e Controllo di Gestione

Allegato B

Quota finanziamento ricerca corrente da iscrivere a
bilancio per il 2013

QUOTA DA INSERIRE A BILANCIO PREVENTIVO 2013

Con workflow in data 20.11.2012 il Ministero deialute relativamente

alla quota dellaicerca corrente, ha comunicato I'entita di finanziamento

della ricerca corrente per il 2012 in € 4.500.00@n avendo altre

comunicazioni in merito al 2013, I'lstituto si coomera come

segnalato negli anni precedenti dal Ministero dafiute iscrivendo nel

bilancio 2013 una quota non superiore al'80% dekrfziamento

assegnato nel 2012 [80% x € 4.500.000 = € 3.600.000 € 3.600.000,00

Nel conto economico viene inserito un valore di.€08.000,00 pari al 80%
della quota assegnata dal Ministero della Salutégpecerca corrente dell’anno 2012.

L’iscrizione a bilancio di una quota inferiore aftepedibile finanziamento
ministeriale per la Ricerca Corrente 2013 impoiiéstifuto la necessita di provvedere
al raggiungimento del pareggio di bilancio oltreecton adeguato contenimento dei
costi anche con la destinazione di una quota pleiteontributo del 5 x mille. L’Istituto
ritiene in questo modo di garantire per la ricemarrente anche per il 2013
sostanzialmente la stessa quota di finanziamemulessivo dell’esercizio 2012 allo
scopo di dare continuita allo sviluppo dell’attévitli ricerca istituzionale. Il contributo
del 5 x mille sara in parte utilizzato a coprirevéntuale differenziale tra ricerca
corrente iscritta a preventivo 2013 e quanto sHedtieamente assegnato per I'esercizio
2013 stesso.

Si auspica che il contributo di ricerca correntecaul’lstituto potra contare per
I'anno 2013 non sara inferiore a quello del 2012.
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IRCCS Centro di Riferimento Oncologico di Aviano

RILEVAZIONE COSTI RICERCA FINALIZZATA DI COMPETENZA ALLEGATO C
Proiezione anno Previsione anno
30/09/2012 2012 2013
Contrattisti
Art. 36 D.P.R. 617/80 - Art. 11, comma 2,
450| 400/ 40 D.Lgs.288/03 - art. 6 L.R. 10/2007 811.892,49 1.082.523,32 600.000,00
IRAP (Art. 36-11) 67.606,41 90.141,88 51.000,00
Co. Co. Co - Coll. Occasionali 75.330,02 100.440,03 700.000,00
IRAP (co.co.co) 5.798,11 7.730,81 59.500,00
Incarichi Professionali 113.771,86 151.695,81 130.000,00
Interinale 190.914,40 254.552,53 150.000,00
INPDAP 235.192,16 313.589,55 260.000,00
INPS 23.986,77 31.982,36 25.000,00
INAIL 5.610,83 7.481,10 8.000,00
Docenza 0,00 0,00
Missioni Contrattisti 12.205,14 16.273,52 25.000,00
TOTALE Contrattisti 1.542.308,19 2.056.410,92 2.008.500,00
Borsisti
450‘ 500‘ 40| Borsisti Ricerca Finalizzata (comprende INAIL) 571.513,66 762.018,21 800.000,00
IRAP (calcolato su costo costo borsisti - missioni borsisti) 48.189,29 64.252,39 68.000,00
Missioni borsisti 10.240,69 13.654,25 15.000,00
Dottorati 17.067,94 101.235,88 100.000,00
TOTALE borsisti 647.011,58,| 941.160,73 983.000,00
[ TOTALE Contrattisti + Borsisti 2.189.319,77] | 2.997.571,65| 2.991.500,00|
410| 500/ 10|ruolo sanitario 33.195,15 100.000,00 100.000,00
410| 500 20|ruolo sanitario 13.479,58
410/ 500 30|ruolo sanitario 4.166,34
420| 500/ 10|ruolo professionale 0,00 0,00 0,00
430 500/ 10|ruolo tecnico 261,40 2.500,00 2.500,00
440| 500| 10|ruolo amministrativo 1.158,19 4.632,76 1.000,00
440| 500| 20|ruolo amministrativo 77,23 500,00 500,00
450/ 900 90|altri costi del personale (missioni personale esterno + irap) 9.205,37 40.000,00 40.000,00
IRAP Missioni 181,26 200,00 200,00
ONERI CP Missioni 393,29 600,00 600,00
Totale 62.117,81 148.432,76 144.800,00
300, 100| OfProdotti farmaceutici 2,99 2,99 0,00
300| 300, OfMateriali diagnostici - prodotti chimici 403.764,59 592.365,51 700.000,00
300/ 310, OMateriali diagnostici - laster, carta ecc 1.806,66 5.000,00 5.000,00
300| 400 OfPresidi chirurgici 52.703,37 66.000,00 70.000,00
305/ 100, OfAlimentari 0,00 0,00
305| 200, O|Materiali guardaroba 78,25 0,00 0,00
305/ 500, OfCancelleria e stampati 2.207,98 2.000,00 2.000,00
305/ 600, O|Materiale per informatica 1.500,00 1.500,00
305| 800, 20[Acquisti materialei ed access. manut. 94,06 94,06 0,00
305| 900, O|Altri prodotti (hardware, software, ecc.) 11.677,40 18.000,00 20.000,00
310, 300/ O|Manutenzione Attrezzature sanitarie 95,29 95,29
310) 400 O[Manutenzione di Altri beni
315| 500, O|Altri servizi (elaborazione dati) 5.000,00 10.000,00 10.000,00
315 600, O|Altri servizi di trasporto 23,56 2.500,00 2.500,00
315| 900, 93|Altri servizi 17.753,37 13.188,35 20.000,00
315| 900| 50|Altri servizi (Pagan) 65.174,40 105.000,00 105.000,00
355/ 200/ OfCanoni Hardware e software 249,47 3.000,00 3.000,00
355/ 300, OfCanone noleggio apparecchiature sanitarie 8.470,00 8.470,00
Totale 569.101,39 827.216,20 939.000,00
Altro
450| 750/ 0|Aggiornamento personale dipendente 0,00
465/ 150 0|Pubblicita ed inserzioni 54.385,45 54.385,45 52.000,00
465| 250/ 0|Spese postali 16,02 2.000,00 2.000,00
465 300/ O0|Bolli e marche 120,00 120,00 120,00
465/ 350, 0|Abbonamenti e riviste 515,60 515,60 1.000,00
465| 400| 20|Premi assicurazione studi non profit 24.071,23 38.800,00 48.000,00
465| 500| O|Libri 5.778,59 6.000,00 6.000,00
465| 900/ O0|Altre spese gen.amm.ve (comitato etico) 3.500,00 6.000,00 6.000,00
465 900 0 Altre spe_se gen.amm.ve (traduzione, org. 53.573,68 60.000,00 60.000,00
convegni,..)
465| 900 O|Altre spese gen.amm.ve (Perris) 20.550,19 27.400,00 27.400,00
energia elettrica 0,00 0,00
510/ 100| 19|Trasporti 272,10 272,10 0,00
510| 200, O|Differenze passive di cambio 0,00
Totale 162.782,86 195.493,15 202.520,00
340, 400| 10|Consulenza 0,00 0,00
335| 400, 10|Consulenza (Dr. Gherlinzoni) 1.000,00 0,00
355/ 600 0O|Canoni di leasing operativo 321.049,59 429.333,00 418.555,00
Totale complessivo 3.304.371,42| 4.599.046,76|(*) 4.696.375,00

Anno 2013 da iscrivere fra i ricavi a bilanciamento costi. Conto 640.900.80

4.696.375,00]

(*) = Il totale 2012 del conto 640.900.80 nell'alimentazione comprende anche il finanziamento finalizzato per i Lavoratori
di Pubblica Utilita pari ad Euro 272.172. Finanziamento non presente per il 2013.
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2/ PER IL RIPARTO DEL FINANZIAMENTO 2013 |

il

Y / 2 {I_-‘t)(r‘
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Cée
Premesso che: b
Q
- la gestione del Servizio Sanitario Regionale per I'anno 2013 si innesta in una situazione
normativa ed economica molto delicata, con conseguente riduzione delle disponibilita
economiche della Regione; F(}

- Pentita del finanziamento corrente per le attivita del Servizio Sanitario Regionale ammonta per
anno 2013 ad € 2.176.575.950,00, in riduzione, rispetto al finanziamento iniziale previsto per
Pesercizio 2012, del -2,16%;

- che con DGR n. 2016 sono state approvate le Linee annuali per la gestione del Servizio
Sanitario regionale nel 2013”, di cui all’art. 12, comma 2 della LR 19.12.1996, n. 49;

- anche per 'anno 2013 ¢ previsto il mantenimento del modello dell’Area Vasta quale momento
di sintesi e di riferimento per una programmazione che mette insieme tutti gli erogatori di
servizi sanitari e socio-sanitari, Azienda territoriale, Azienda ospedaliera e Istituto di Ricerca, al
fine di fornire una risposta integrata ai bisogni di salute espressi dalla popolazione e,
conseguentemente, quale luogo in cui esercitare I'attivita negoziale per il riparto delle risorse
finanziarie complessivamente assegnate alla stessa dalla programmazione regtonale;

- nelle more quindi di prossime indicazioni normative, la programmazione delle Aziende e degl
Enti Sanitari per I'anno 2013 ¢ caratterizzata da:
0 sostanziale mantenimento dei livelli di assistenza erogati nel 2012 in termini di
prestazioni,
o attuazione di alcune linee progettuali orientate al miglioramento della qualita delle
prestazioni e degli intervent: sanitari,
o presenza di progetti di miglioramento gestionale;

- per ciascuna Area Vasta il finanziamento per lesercizio 2013 viene determinato partendo dal
finanziamento assegnato nell'esercizio 2012 e riducendo lo stesso per effetto del minor
fabbisogno presunto determinato dall'impiego degli utili residui 2011 e delle somme incassate in
applicazione dell’art. 17, comma 6 DL. 98/2011 (ticket) nonché dagli interventi attesi di
contenimento e razionalizzazione della spesa;

- parimenti, per ciascuna delle Aziende componenti 'Area Vasta pordenonese il finanziamento
2013 ¢ in questa sede definito con le stesse modalita indicate nel punto precedente costituendo ’-:i,
valido punto di partenza per la successiva fase di negoziazione che conduce al riparto della <
quota di riequilibrio 2013 che ammonta a € 2.326.531;

4 ; ‘{‘Jﬁl
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- Tlaccordo di Area Vasta conferma, quindi, per ciascuna Azienda quale finanziamento 2013 i1l
finanziamento 2012, ridotto delle quote previste dalla programmazione regionale e integrato
della quota di riequilibrio per 'anno 2013;

TUTTO CIO’ PREMESSO

Le Aziende dell’Area Vasta Pordenonese, preso atto del contesto di cui sopra, di quanto previsto dal
dall’art.8, comma 39 della LR. n. 22 del 29/12/2010, dell’attuale struttura dei costi aziendali, del
programma delle attivita previste per I'anno 2013, convengono nel destinare la quota di riequilibrio
prevista per I'anno 2013, pari ad € 2.326.531, nel modo seguente:

- € 488.531 all’ASS6:
- €1.838.000 allAOSMA.

Pordenone, 5 dicembre 2012

Azienda per 1 Servizi Sanitari Centro di Riferimento Azienda Ospedaliera
n°® 6 “Friuli Occidentale” Oncologico “S.Maria degli Angeli”
IL DIRETTORE GENERALE viano IL DIRETTORL GENERALE
(dotf/ Giuseppe Lonutti) IL DIREATORE [GENERALE 1ng 1 0 Zanelli)

(dotf Pl&;&)@gellem) — éf’v\)\M/\
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