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LA GIUNTA REGIONALE

RICHIAMATI:

il Decreto legislativo 30 dicembre 1992 n. 502 “Riordino della disciplina in materia
sanitaria, a norma dell'articolo 1 della legge 23 ottobre 1992, n. 421,

il Decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165 “Norme generali sull'ordinamento del
lavoro alle dipendenze delle amministrazioni pubbliche”,

il Decreto legislativo 23 giugno 2011 n. 118 “Disposizioni in materia di
armonizzazione dei sistemi contabili e degli schemi di bilancio delle Regioni, degli
Enti locali e dei loro organismi, a norma degli articoli 1 e 2 della legge 5 maggio
2009, n. 42" modificato e integrato dal D.Lgs. 126/2014;

il D.L. 31 agosto 2013, n. 101 “Disposizioni urgenti per il perseguimento di obiettivi
di razionalizzazione nelle pubbliche amministrazioni”, convertito con modificazioni
dalla legge L. 30 ottobre 2013, n. 125;

il D.M. 2 aprile 2015, n. 70 “Regolamento recante definizione degli standard
qualitativi, strutturali, tecnologici e quantitativi relativi all’'assistenza ospedaliera”;

il Decreto legislativo 4 agosto 2016, n. 171 “Aftuazione della delega di cui
all'articolo 11, comma 1, lettera p), della legge 7 agosto 2015, n. 124, in materia di
dirigenza sanitaria”;

il DPCM del 12 gennaio 2017 “Definizione e aggiornamento dei livelli essenziali di
assistenza, di cui all'articolo 1, comma 7, del Decreto legislativo 30 dicembre
1992, n. 5027,

la legge 30 dicembre 2018, n. 145 “Bilancio di previsione dello Stato per I'anno
finanziario 2019 e bilancio pluriennale per il triennio 2019-2021";

il Decreto del 23 giugno 2023 del Ministro della Salute, di concerto con il Ministro
dellEconomia e delle Finanze, “Definizione delle tariffe dell'assistenza
specialistica ambulatoriale e protesica” pubblicato sulla Gazzetta Ufficiale il 4
agosto 2023, come modificato dal Decreto del 31 dicembre 2023 del Ministro della
Salute, di concerto con il Ministro dellEconomia e delle Finanze “Modifica
dell’articolo 5, comma 1, del decreto 23 giugno 2023, recante la definizione delle
tariffe dell'assistenza specialistica ambulatoriale e protesica”,

RICHIAMATE le seguenti leggi regionali:

n. 41 del 7.12.2006 “Riordino del Servizio Sanitario Regionale”;

n. 22 del 24.12.2010 “Disposizioni per la formazione del bilancio annuale e
pluriennale della Regione Liguria (Legge finanziaria 2011)” e, in particolare, I'art. 7;

n. 28 del 26.10.2011 “Programma assicurativo per rischi di responsabilita civile
delle aziende ed enti del servizio sanitario regionale”;

n. 17 del 29.7.2016 “Istituzione dell’Azienda Ligure Sanitaria della Regione Liguria
(A.LI.SA.) e indirizzi per il riordino delle disposizioni regionali in materia sanitaria e
socio-sanitaria”;

n. 27 del 18.11.2016 “Modifiche alla L.R. 07/12/2006, n.41 (Riordino del Servizio
Sanitario Regionale) e alla L.R. 29/07/2016, n.17 (Istituzione dell’Azienda Ligure
Sanitaria) della Regione Liguria (A.Li.Sa.) e indirizzi per il riordino delle
disposizioni regionali in materia sanitaria e socio-sanitaria”;



n. 29 del 27.12.2018 “Disposizioni collegate alla legge di stabilita per 'anno 2019’
ed in particolare l'art. 32 “modifiche alla L.R. 29 luglio 2016, n. 17 (Istituzione
del’Azienda Ligure sanitaria della Regione Liguria (A.Li.Sa.) e indirizzi per il
riordino delle disposizioni regionali in materia sanitaria e sociosanitaria);

n. 16 del 28.12.2022 “Disposizioni collegate alla legge di stabilita della Regione
Liguria per I'anno finanziario 2023 (Disposizioni per la formazione del Bilancio di
Previsione 2023-2025)” ed in particolare I'art. 3 “Contributo di solidarieta”,

n. 19 del 28.12.2023 “Legge di stabilita della Regione Liguria per I'anno finanziario
2024 (disposizioni per la formazione del bilancio di previsione 2024-2026)";

n. 20 del 28.12.2023 “Disposizioni collegate alla legge di stabilita della Regione
Liguria per 'anno finanziario 2024 (disposizioni per la formazione del bilancio di
previsione 2024-2026);

n. 21 del 28.12.2023 “Bilancio di previsione della Regione Liguria per gli anni
finanziari 2024-2026";

RICHIAMATE le seguenti proprie deliberazioni:

n. 1749 del 29/12/2011 ad oggetto “Integrazione e parziali modifiche alla D.G.R.
862 del 15 luglio 2011 sulla residenzialita extraospedaliera’;

n. 500 del 30/6/2017 ad oggetto “Approvazione Documento Tecnico A.Li.Sa.
Individuazione funzioni assistenziali ex art. 8-sexties, D.Lgs. n. 502/92. Anno
20177,

n. 279 del 4/4/2019 ad oggetto “Legge regionale n. 17/2016 - Processo di
accentramento di funzioni trasversali presso I'Azienda Ligure Sanitaria della
Regione Liguria”;

n. 946 del 12/11/2019 ad oggetto “Indirizzi generali di programmazione in materia
di sanita. Aggiornamento del programma acquisto attrezzature D.G.R.
1131/2019.7;

n. 255 del 01/04/2022 ad oggetto “Art. 27 bis (Attribuzione all'lRCCS Istituto
Giannina Gaslini delle funzioni sanitarie assistenziali in ambito pediatrico e
neonatologico in capo alle Aziende Socio Sanitarie Liguri) della L.R. 41/2006 e
ss.mm.ii.. Provvedimenti attuativi)”;

n. 659 del 07/07/2023 ad oggetto “Definizione dei budget per 'esercizio 2023:
formalizzazione del percorso e degli esiti del negoziato con Aziende, IRCCS ed
Enti del S.S.R.”;

n. 1230 del 07/12/2023 ad oggetto “Aggiornamento del Manuale di Accreditamento
Istituzionale della Regione Liguria di cui alla DGR 1185/2017 e delle Procedure di
Accreditamento Istituzionale di cui alla DGR n. 945/2018”;

n. 1251 del 7/12/2023 ad oggetto “Incremento dell’'offerta di prestazioni di
diagnostica per immagini a favore dei residenti in Liguria”,

n. 1266 del 14/12/2023 ad oggetto “Assegnazione del Fondo sanitario indistinto
2023. Adempimenti D. Lgs. n. 118/2011. Accertamento ed impegno di Euro
337.474.405,47 a favore delle Aziende ed IRCCS del S.S.R.”;

n. 1270 del 14/12/2023 ad oggetto “Progetto Unico CRM (Customer Relationship
Management) del cittadino - Incarico ad A.Li.Sa.”;

n. 1 del 08/01/2024 ad oggetto “Fondo sanitario regionale 2024. Anticipazione
provvisoria di cassa per il mese di gennaio 2024. Impegno di Euro 248.169.397,00
a favore di Aziende ed IRCCS del SSR”;

n. 41 del 18/01/2024 ad oggetto “Fondo per la non autosufficienza: assegnazione
delle risorse per annualita 2023-24 per sostenere la spesa per personale ai comuni
capofila di conferenza dei sindaci - assegnazione dei budget per I'annualita 2024



relativi alle misure: Fondo regionale per la non autosufficienza, Progetti per la vita
Indipendente, Contributo per le gravissime disabilita e Progetto Meglio a Casa-
accertamenti e impegno a favore di A.Li.Sa. per euro 34.806.000,00”;

n. 74 del 01/02/2024 ad oggetto “Fondo sanitario regionale 2024. Anticipazione
provvisoria di cassa per i mesi di febbraio e marzo 2024. Impegno di Euro
506.038.794,00 a favore di Aziende ed IRCCS del SSR”;

n. 80 del 01/02/2024 ad oggetto “Approvazione del bilancio economico di
previsione per [lesercizio 2024 dellAgenzia Regionale per la Protezione
dellAmbiente Ligure - A.R.P.A.L. - approvato con Decreto del Direttore Generale
n. 225 del 21 dicembre 2023 e presa atto delle previsioni per l'esercizio 2025 e per
I'esercizio 20267;

n. 108 del 07/02/2024 ad oggetto “Approvazione schema di convenzione tra
Regione Liguria, Corpo Nazionale Soccorso Alpino e Speleologico Liguria
(C.N.S.A.S.) e Alisa per leffettuazione del servizio di soccorso e elisoccorso nel
territorio regionale. anno 2024. Impegno a favore di Alisa di € 770.000,007;

n. 131 del 16/02/2024 ad oggetto “DGR 7 dicembre 2023, n. 1251. Incremento
dell’offerta di prestazioni di diagnostica per immagini a favore dei cittadini residenti
in Liguria. Impegno di Euro 7.400.000,00 a favore di A.Li.Sa.”;

n. 136 del 16/02/2024 ad oggetto “Approvazione programma assistenziale per
l'erogazione di prestazioni sanitarie a favore di cittadini stranieri ex art. 32, comma
15, L. 449/1997 e art. 18, comma 2, L.R. 7/2007, per prestazioni di alta specialita.
Esercizio 2024. Impegno di euro 300.000,00 a favore delllstituto Giannina
Gaslini”;

n. 281 del 28/03/2024 ad oggetto “Fondo sanitario regionale 2024. Anticipazione
provvisoria di cassa per il secondo trimestre 2024. Impegno di Euro
732.281.433,00 a favore di Aziende ed IRCCS del SSR”;

n. 307 del 28/03/2024 ad oggetto “Realizzazione sistema “Salute Simplex”
nell’ambito del progetto “Portale Unico della Liguria - Servizi della Sanita on line”.
Incarico ad A.Li.Sa. Impegno di euro 1.000.000,00 in favore di A.Li.Sa.”;

n. 326 del 04/04/2024 ad oggetto “Misure per la riduzione delle liste d’attesa per le
prestazioni terapeutiche e riabilitative ai minori con disturbi in ambito
neuropsichiatrico e del neuro sviluppo - articolo 48 Legge regionale 28 dicembre
2023, n. 20 “Disposizioni collegate alla Legge di stabilita della Regione Liguria per
I'anno finanziario 2024 (Disposizioni per la formazione del bilancio di previsione
2024-2026)” - Impegno euro 3.000.000,00 a favore delle Aziende Sanitarie”;

n. 374 del 18/04/2024 ad oggetto “Modifica del sistema relativo ai procedimenti di
reclutamento del personale del Servizio Sanitario Regionale di cui alla D.G.R.
235/2021 ad oggetto “D.G.R. 1136 del 31/12/2020 - Provvedimenti conseguenti -
procedure relativo ai procedimenti di reclutamento del personale del Servizio
Sanitario Regionale™;

n. 422 del 30/04/2024 ad oggetto “Effetti derivanti dall’emersione dei lavoratori
stranieri irregolari (art. 103, c. 24, D.L. 19 maggio 2020, n. 34, convertito con
modificazioni in legge 17 luglio 2020, n. 77). Annualita 2023. Accertamento ed
impegno di euro 6.104.700,00 a favore delle Aziende ed IRCCS del S.S.R. e prima
definizione delle coperture per I'esercizio 2023”;

n. 430 del 03/05/2024 ad oggetto “Incremento dell’offerta di prestazioni di chirurgia
ortopedica a favore dei cittadini residenti in Liguria”;

n. 436 del 03/05/2024 ad oggetto “Strategie d’intervento finalizzate
allimplementazione del livello di efficientamento del sistema sanitario regionale”;



* n. 566 del 06/06/2024 ad oggetto “Approvazione di attivita/progetti ritenuti
necessari al funzionamento del SSR di cui allart. 6 della L.R. n. 10 del
08/02/1995, modificato dall’art. 15 della L.R. n. 12 del 14/05/2013. Individuazione
risorse pari a Euro 6.118.668,52 da trasferire alle Aziende ed IRCCS del SSR a
valere sul Fondo sanitario indistinto per I'esercizio 20247,

* n. 640 del 27/06/2024 ad oggetto “Riordino del sistema tariffario per la
residenzialita e semi residenzialita sociosanitaria extraospedaliera -
Determinazione di una metodologia di costruzione di costi standard e
provvedimenti conseguenti”;

* n. 650 del 27/06/2024 ad oggetto “Fondo sanitario regionale 2024. Anticipazione
provvisoria di cassa per il terzo trimestre 2024. Impegno di Euro 767.446.280,48 a
favore di Aziende ed IRCCS del SSR”:

* n. 660 del 27/6/2024 ad oggetto “APPROVAZIONE SCHEMA DELL*INTESA PER
L’'AGGIORNAMENTO  DELL”ACCORDO QUADRO REGIONALE PER LA
REGOLAMENTAZIONE DEI RAPPORTI TRA AZIENDE SANITARIE LOCALI ED
OSPEDALIERE E ANPAS, CIPAS E CRI” DEL 9 FEBBRAIO 2010, APPROVATO CON
DGR N.283/2010° E DEI DOCUMENTI CORREDATI RECANTI IL “PERCORSO
FORMATIVO DEI SOCCORRITORI” E IL “PERCORSO FORMATIVO DEGLI
ISTRUTTORI” - DIRETTIVA VINCOLANTE”;

RICHIAMATO il Piano socio sanitario regionale 2023-2035 approvato con la
Deliberazione del Consiglio Regionale Assemblea Legislativa della Liguria del 21-
22/11/2023, n. 19;

PRESO ATTO di quanto comunicato dal Ministero del’lEconomia e delle Finanze in data
27/12/2023 con nota prot. 2023-1885299, in merito alla quantificazione in Euro
3.038.032.764,00 (su base annua), delle risorse destinate a Regione Liguria relative al
livello provvisorio delle erogazioni da effettuare per 'anno 2024 (ai sensi dell’art. 2,
comma 68, lettera d), della legge 191/2009 e dell’art.15, comma 24, del decreto-legge
95/2012, convertito, con modificazioni, dalla legge 135/2012), nelle more
dell’approvazione dell'Intesa Stato-Regioni sulla ripartizione delle disponibilita finanziarie
complessive destinate al Servizio sanitario nazionale per 'anno 2024;

RICHIAMATA la nota del Direttore Generale del Dipartimento Salute e Servizi Sociali Prot.
n. 2023-1851336 del 19/12/2023 ad oggetto “Fondo regionale per la gestione del rischio
(L.R. n. 28/2011). Anno 2024’, in merito all'individuazione del’Azienda destinataria del
fondo regionale per la gestione diretta del rischio di cui alla L.R. n. 28/2011 quantificato in
Euro 25.000.000,00;

VISTA la nota del Direttore Generale di A.Li.Sa. R.U. 0023480 del 28.12.2023 ad oggetto
“Fondo regionale per la gestione del rischio (L.R. n. 28/2011). Anno 2024” con cui si
ritiene opportuno attribuire la gestione del fondo in oggetto “in capo ad Asl 2 anche per
I'anno 2024";

DATO ATTO che, ai sensi dell’art. 3 della citata legge regionale 28 dicembre 2022, n.16,
e istituito il Contributo di Solidarieta per la residenzialita e semi residenzialita e che tale
Contributo & finanziato, per I'annualita 2024, con un importo complessivo pari a euro
16.500.000,00 di cui euro 15.500.000,00 con le risorse allocate alla Missione 12 “Diritti
sociali, politiche sociali e famiglia”, Programma 2 “Interventi per la disabilita”, Titolo 1
“Spese correnti” ed euro 1.000.000,00 con le risorse allocate alla Missione 13 “Tutela
della salute”, Programma 1 “Servizio sanitario regionale - finanziamento ordinario corrente
per la garanzia dei LEA”, Titolo 1 “Spese correnti” del bilancio di previsione 2024-2026;

RICHIAMATA la nota del Direttore generale di Area Salute e Servizi Sociali e del Direttore
generale di A.Li.Sa. Prot-2024-0459214 del 06/05/2024 ad oggetto “Budget 2024 -
Bilancio di previsione” con cui si anticipano ad Aziende, IRCCS ed Enti del S.S.R. le



assegnazioni per I'anno 2024, individuate al termine del percorso negoziale di definizione
dei volumi di produzione e di efficientamento finalizzato a traguardare [I'equilibrio
economico complessivo del Sistema;

PRESO ATTO che nella suddetta nota sono fornite, tra le altre, le seguenti indicazioni
sulle risorse assegnate per I'anno 2024 e sui criteri di riparto delle stesse:

...Per quanto concerne i livelli di assistenza prevenzione e territorio (56%) il riparto
avviene sulla base della quota capitaria con un meccanismo compensativo tra aziende
per poter tener conto dell’attivita ambulatoriale e della distribuzione diretta dei farmaci
erogata sia dalle ASL, che dagli IRCCS ed Enti Ospedalieri. Il finanziamento assegnato
tiene cosi conto anche dell’attivita erogata per cittadini diversi da quelli di residenza della
Asl ‘titolare” della quota capitaria.

Per quanto concerne il livello ospedaliero il riparto avviene sulla base della produzione
ospedaliera (tariffato) erogata dalle strutture pubbliche e private accreditate nell’ambito
dei contratti vigenti, degli obiettivi di produzione assegnati, delle funzioni ex D.G.R. n.
500/2017, dei farmaci ad alto costo nonché di un’integrazione della valorizzazione degli
IRCCS del 7% in analogia al riconoscimento stabilito per le Aziende miste dall'accordo
Interregionale di mobilita sanitaria approvato (Intesa Stato-Regioni n. 134/2023).

Il budget assegnato finale garantisce comunque a tutte le aziende una quota di risorse
almeno pari allo 0,5% di incremento rispetto a quanto stanziato con la D.G.R. n. 1266/23
al fine di permettere il mantenimento del livello quantitativo e qualitativo dei servii erogati,
nonché lequilibrio di bilancio che ogni azienda dovra traguardare anche proseguendo
quelle azioni di efficientamento e razionalizzazione dei costi gia avviate nel 2023”;

CONSIDERATO necessario formalizzare la chiusura del percorso di negoziazione con le
Aziende socio-sanitarie, IRCCS, Enti del S.S.R. per la definizione del budget 2024, con
cui sono stati concordati gli obiettivi, nonché i valori ed i costi complessivi della
produzione;

RITENUTO di definire il quadro previsionale complessivo delle risorse disponibili per
I'esercizio 2024 per le Aziende Sociosanitarie, IRCCS ed Enti del S.S.R. (ad esclusione di
A.Li.Sa.), come riepilogato nel prospetto sotto indicato:

TABELLA 1
Descrizione Importo
Risorse da fondo sanitario indistinto (al netto del saldo di mobilita) 3.170.435.222,43
Payback farmaceutico 25.000.000,00
Borse di studio MMG 2.168.038,08
Medicina Penitenziaria a favore detenuti tossicodipendenti 307.000,00
Medicina Penitenziaria (Legge 244/2007) 4.724.393,00
Superamento degli ospedali psichiatrici giudiziari (ex OPG) 1.470.573,00
R.E.M.S. Calice al Cornoviglio (SP) 2.600.000,00
Obiettivi di piano sanitario nazionale 22.767.060,00
Farmaci innovativi 37.098.213,85
TOTALE COMPLESSIVO 3.266.570.500,36

PRESO ATTO che il budget di A.Li.Sa. per I'anno 2024 & stato determinato in sede
previsionale in Euro 160.788.000,00 suddiviso nelle seguenti voci, come riportato dalla
nota del Direttore Generale di Area Salute e Servizi Sociali con nota Prot. 0809406 del
10/06/2024 ad oggetto “Budget 2024 - Bilancio di previsione”:

TABELLA 2

Descrizione Importo
Spese di funzionamento 23.600.000,00




Rinnovo contratti SSR 21.936.000,00

Distribuzione per conto farmaci 68.000.000,00
Distribuzione per conto dispositivi medici per diabetici 3.700.000,00
Cup 10.400.000,00
Progetti di digitalizzazione e controllo del SSR 8.152.000,00

Totale 135.788.000,00
Ulteriori finanziamenti a valere sul fondo sanitario regionale

Descrizione Importo
Arpal 20.000.000,00
Fondo non autosufficienza 5.000.000,00

Totale 25.000.000,00
TOTALE COMPLESSIVO 160.788.000,00

DATO ATTO che con la richiamata DGR n. 660/2024 ¢é stato, tra I'altro, approvato lo
schema dellintesa per [I'aggiornamento del’Accordo quadro regionale per la
regolamentazione dei rapporti tra Aziende sanitarie locali ed ospedaliere e ANPAS,
CIPAS e CRI” del 9 febbraio 2010, comprensivo della revisione del regime tariffario, con
decorrenza 1/7/2024 e termine finale 31/12/2026;

DATO ATTO che la medesima DGR n. 660/2024 stabilisce che gli oneri derivanti dallo
stesso provvedimento trovano copertura sullo stanziamento di cui alla Missione 13
“Tutela della Salute”, Programma 1 “Servizio sanitario regionale-finanziamento ordinario
corrente per la garanzia dei LEA”, Titolo 1 “Spese Correnti’ del Bilancio di previsione
della Regione Liguria per gli anni finanziari 2024-2026;

RITENUTO, quindi, necessario individuare un budget per il periodo 01/07/2024 -
31/12/2024 per ogni Azienda/IRCCS/Ente del S.S.R. e finalizzato alla copertura delle
maggiori spese da sostenersi nel secondo semestre dellanno, stimate
complessivamente in Euro 4.323.829,43, come di seguito specificato:

TABELLA 3
Budget
Aziende sanitarie, incremento
IRCCS, Enti trasporti sanitari
2024

Asl 1 660.313,87
Asl 2 705.264,34
Asl 3 1.180.744,90
Asl 4 414.179,30
Asl 5 597.304,70
IRCCS Policlinico San

Martino 720.809,28
IRCCS G. Gaslini 13.609,71
Ospedale Galliera 17.875,72
Ospedale Evangelico

Internazionale 13.727,61
Totale 4.323.829,43

DATO ATTO che con la richiamata DGR n. 640/2024 si & proceduto a riordinare il sistema
tariffario per la residenzialita e semi residenzialita ed & stata approvata, tra laltro, la
definizione di una metodologia per la determinazione dei costi dei servizi residenziali
extraospedalieri e semiresidenziali;



RICHIAMATA, altresi, la DGR 1230 del 07/12/2023 “Aggiornamento del Manuale di
Accreditamento Istituzionale della Regione Liguria di cui alla DGR 1185/2017 e delle
Procedure di Accreditamento Istituzionale di cui alla DGR n. 945/2018” con la quale fra l'altro
e stato atto dell’accordo sottoscritto con le Organizzazioni Sindacali in ordine alla necessita
che gli enti erogatori dei servizi residenziali extraospedalieri e semiresidenziali accreditati e
contrattualizzati con il Servizio Sanitario Regionale applichino uno dei CNL sottoscritti con le
00.SS. maggiormente rappresentative sul piano nazionale al fine della tutela e garanzia dei
lavoratori del settore;

RITENUTO necessario, al fine di garantire chiarezza alle disposizioni di cui trattasi,
modificare la soprarichiamata DGR n. 640/2024, a far data dall’approvazione del presente
provvedimento, ferma restandone ogni altra statuizione, sostituendo:

* nelle premesse, le parole da:"RITENUTO alfresi necessario, nelle more di pervenire
ad una uniformita sul territorio”, a: “visibilita sui loro siti aziendali” con le parole:

“RITENUTO, altresi, necessario:

a) evidenziare che il riordino del sistema tariffario ha tenuto conto dei necessari

adeguamenti del trattamento economico da effettuarsi a favore del personale in virtu

dell’applicazione dei CCNL stipulati con le Organizzazioni Sindacali maggiormente
rappresentative;

b) nelle more di pervenire ad una uniformita sul territorio e all’adeguamento

normativo ai LEA, che vedra per le ragioni sopra indicate, il suo completamento nel

2026, stabilire che:

o le strutture in convenzione all’entrata in vigore del presente provvedimento che
presentano quote di compartecipazione maggiori di quanto previsto dalla
presente disposizione e comunque non oltre euro 67,10 (calcolo derivato
dall’applicazione del tasso di inflazione programmato cosi come previsto dalla
DGR n. 1749/2011, comprensivo anche dell’'anno 2024) dovranno giustificare tale
maggiorazione, rispetto alla quota fissata ad euro 54,60, dalla presenza di servizi
aggiuntivi e maggiormente personalizzati e/o qualitativamente superiori in base
ad accordi con i Comuni e le ASL;

o le strutture in convenzione all’entrata in vigore del presente provvedimento che
presentano nei contratti in essere, quote di compartecipazione minori, dovranno
attestarsi alla quota di base di euro 54,60,

e che, in entrambe le situazioni, la quota di compartecipazione deve essere

esplicitata e dettagliata secondo quanto stabilito ai punti precedenti ed inviata

formalmente, entro 60 giorni dall’entrata in vigore del presente provvedimento, alle

Aziende sociosanitarie capofila di contratto - deputate al controllo dell’avvenuta

comunicazione da parte di ogni ente gestore contrattualizzato con il SSR - che

procederanno a darne visibilita sui loro siti aziendalr”;

* nel deliberato, il punto n. 7, come di seguito:

“7. di stabilire, nelle more di pervenire ad una uniformita sul territorio e all’adeguamento

normativo ai LEA, che vedra per le ragioni sopra indicate, il suo completamento nel

2026,, che:

o le strutture in convenzione all’entrata in vigore del presente provvedimento che
presentano quote di compartecipazione maggiori di quanto previsto dalla presente
disposizione e comunque non oltre euro 67,10 (calcolo derivato dall'applicazione del
tasso di inflazione programmato cosi come previsto dalla DGR n. 1749/2011,
comprensivo anche dell’anno 2024) dovranno giustificare tale maggiorazione,
rispetto alla quota fissata ad euro 54,60, dalla presenza di servizi aggiuntivi e
maggiormente personalizzati e/o qualitativamente superiori in base ad accordi con i
Comuni e le ASL;

o le strutture in convenzione all’entrata in vigore del presente provvedimento che
presentano nei contratti in essere, quote di compartecipazione minori, dovranno
attestarsi alla quota di base di euro 54,60;

e che, in entrambe le situazioni, la quota di compartecipazione deve essere esplicitata e

dettagliata secondo quanto stabilito ai punti precedenti ed inviata formalmente, entro 60

giorni dall’entrata in vigore del presente provvedimento, alle Aziende sociosanitarie



capofila di contratto - deputate al controllo dell'avvenuta comunicazione da parte di ogni
ente gestore contrattualizzato con il SSR - che procederanno a darne visibilita sui loro
siti aziendali”;

DATO ATTO che la stessa DGR n. 640/2024 stima in Euro 6.000.000,00 gli oneri
complessivi per 'anno 2024 derivanti dal nuovo schema tariffario approvato e che tali
oneri trovano copertura sullo stanziamento di cui alla Missione 13 “Tutela della Salute”,
Programma 1 “Servizio sanitario regionale-finanziamento ordinario corrente per la
garanzia dei LEA”, Titolo 1 “Spese Correnti” del Bilancio di previsione della Regione
Liguria per gli anni finanziari 2024-2026;

RITENUTO, quindi, necessario individuare un budget per ciascuna Azienda sanitaria al
finalizzato alla copertura dell’incremento delle tariffe, definito secondo un criterio
proporzionale rispetto ai dati di produzione complessiva nell’anno 2023, come di seguito
specificato:

TABELLA 4
Incremento budget
AZIENDA 2024
AS.L. 1 729.942,10
AS.L.2 1.224.387,60
ASL.3 3.084.242,79
AS.L.4 380.890,43
ASL.5 580.537,08
Totale 6.000.000,00

DATO ATTO che le risorse da assegnare quale budget per I'esercizio 2024, nelle more
della definizione del riparto del Fondo Sanitario Nazionale, in esito agli incontri di budget
condotti con Aziende/IRCCS/Enti del SSR sono riepilogate nel prospetto sotto riportato:

TABELLA 5
Aziende sanitarie, IRCCS, Rlsorse_
Enti complessive
20241

ALISA 160.788.000,00
Asl 1 342.078.841,54
Asl 2 540.575.194,67
Asl 3 772.923.985,38
Asl 4 244.245.194,31
Asl 5 370.901.554,46
IRCCS Policlinico San Martino 584.957.437,35
IRCCS G. Gaslini 171.576.739,41
Ospedale Galliera 191.152.908,63
Ospedale Evangelico
Internazionale 48.158.644,61
Totale 3.427.358.500,36

1 con riferimento al finanziamento assegnato a ciascun ente si precisa quanto segue:

« Laquota di Asl 2 include il finanziamento della gestione accentrata del rischio per 25.000.000,00 euro.

e La quota di ASL 4, nelle more della conclusione delle procedure concorsuali in atto, € comprensiva del
finanziamento per lattivita di ICLAS per la cardiochirurgia pari ad euro 19.078.776,00 e di euro 4.046.043,00

relativi alle prestazioni ancora da erogare per ortopedia ex DGR n. 320/2023.

* Laquota di Asl 5 é inclusiva del finanziamento del Don Gnocchi per euro 9.425.230 e dell'ulteriore finanziamento

per Alma Mater per 7 milioni di euro.

* La quota dellIRCCS San Martino include il finanziamento del servizio di elisoccorso “Air green” stimato in



8.700.000,00 euro.

La quota dell’E.O. Galliera include il finanziamento della gestione del registro midollo osseo (IBMDR) per euro
34.500.000,00.

Le risorse assegnate allIRCCS Gaslini sono comprensive del differenziale tra la produzione stimata ed i correlati
costi relativi alle funzioni attribuite all'lstituto con la la L.R. n. 41/2006 e smi, ed in particolare I'articolo 27bis.

RITENUTO, pertanto, di definire il quadro previsionale complessivo delle risorse
disponibili per l'esercizio 2024 pari ad Euro 3.427.358.500,36 da assegnare alle
Aziende/IRCCS ed Enti del SSR, cosi come riepilogato nel prospetto di dettaglio allegato
quale parte integrante e sostanziale del presente provvedimento (allegato 1);

PRESO ATTO che nel processo di budget condiviso con le Aziende/IRCCS/Enti del SSR
¢ stata definita la produzione 2024 prevedendo il consolidamento della produzione 2023 e
un incremento tendenziale rispetto al 2023, secondo i target riepilogati nella tabella n. 6,
fermo restando il livello delle risorse concordate:

TABELLA 6
Aziende sanitarie, IRCCS, Valore
Enti produzione in
Euro

Asl 1 8.851.618,00
Asl 2 6.271.466,00
Asl 3 4.639.180,00
Asl 4 2.009.394,00
Asl 5 4.337.520,00
IRCCS Policlinico San Martino 9.490.263,00
IRCCS G. Gaslini 3.000.000,00
Ospedale Galliera 3.352.912,00
Osped. Evangelico Intern.le 1.013.710,00
TOTALE 42.966.063,00

CONSIDERATO di prevedere che gli obiettivi di produzione 2024 siano conseguibili anche
con il ricorso agli erogatori privati accreditati, fermo restando il livello delle risorse
concordate per il 2024 di cui alla precedente tabella n. 5;

RITENUTO opportuno stabilire che nella predisposizione dei bilanci di previsione 2024

* & possibile inserire partite infragruppo attive/passive solo a seguito della
obbligatoria condivisione con le altre aziende appartenenti al SSR;

* non é possibile inserire ulteriori finanziamenti regionali rispetto agi importi presenti
nell’'allegato 1, quale parte integrante e sostanziale del presente provvedimento;

* non & possibile inserire ulteriori risorse, derivanti dalle poste di mobilita
interregionale e internazionale, rispetto a quelle comunicate del Direttore Generale
di Area Salute e Servizi Sociali e del Direttore Generale di ALISA prot. 0459214
del 06/05/2024 ad oggetto “Budget 2024 - Bilancio di previsione”;

RITENUTO altresi necessario prevedere un monitoraggio, in concomitanza con la
trasmissione da parte delle Aziende/IRCCS/Enti dei modelli di CE trimestrali, al fine di
analizzare l'andamento delle voci di costo e ricavo (monitoraggio eseguito in
collaborazione tra le strutture di A.Li.Sa., della Direzione generale Finanza, Bilancio e
Controlli e della Direzione generale di Area Salute e Servizi Sociali) e la coerenza degli
andamenti della produzione (monitoraggio eseguito dalle strutture di A.Li.Sa.) rispetto agli
obiettivi previsti in sede di negoziazione del budget, nonché di valutare le cause degli
eventuali scostamenti e adottare i necessari interventi correttivi;

RITENUTO che i Direttori generali di Aziende/IRCCS/Enti del S.S.R. debbano procedere
all’assegnazione formale ai Centri di Responsabilitda e/o Centri di Costo interni del budget
assegnato per l'esercizio 2024 sulla base della presente deliberazione, prevedendo



espressamente che eventuali costi eccedenti 'ammontare delle risorse assegnate al
singolo Centro di Responsabilita/di Costo debbano essere formalmente autorizzati dai
Direttori stessi, che procedono contestualmente a indicare le necessarie misure
compensative, al fine di garantire I'equilibrio complessivo;

DATO ATTO, infine, che con il presente provvedimento si conclude la fase di
negoziazione del budget previsionale, fermo restando la possibilita di una rimodulazione
dello stesso a seguito di nuovi interventi di sistema che si dovessero porre in essere in
relazione all’attuazione dei progetti e dei programmi regionali;

RICORDATO che I'esigenza di un’attenta gestione delle risorse a disposizione impone
'adozione di misure di sostenibilita, anche in materia di assunzioni di personale, volte a
garantire I'equilibrio economico-finanziario del Servizio Sanitario Regionale, sicché anche
il quadro assunzionale del 2024 deve tenere conto dell’'attuale contesto economico-
finanziario che impone un processo di revisione strutturale della spesa;

RILEVATO, pertanto, che, in coerenza con quanto previsto dalla vigente normativa, tutte
le Aziende e le strutture del sistema sanitario regionale nel suo complesso devono
ritenersi impegnate:

* ad attenersi ad una gestione rigorosa degli organici, attraverso la programmazione
e la pianificazione delle assunzioni - quale momento fondamentale per
determinare, sia in termini quantitativi che qualitativi, il fabbisogno di personale nel
medio periodo -, tenuto conto delle effettive necessita assistenziali, degli indirizzi e
obiettivi discendenti dalla programmazione sanitaria e sociosanitaria regionale,
nonché in coerenza con i vincoli normativi e finanziari vigenti e con gli indirizzi
impartiti dal’ Amministrazione regionale in materia di contenimento della spesa;

* ad assicurare opportuno bilanciamento delle assunzioni e delle cessazioni in
un’ottica complessiva di ottimizzazione dei servizi, attraverso I'adeguata
calendarizzazione delle immissioni in servizio e la distribuzione delle nuove
assunzioni, il piu possibile equilibrata durante I'esercizio finanziario, incentivando
le sinergie interne e la condivisione di risorse umane e competenze, nonché
favorendo il ricambio generazionale;

* a prestare massima attenzione al ricorso a forme flessibili di impiego, ai fini della
coerenza della programmazione (ove contempli tali tipologie) con i requisiti ed i
presupposti normativi - con particolare riferimento all’art. 36 del D.Lgs. 30 marzo
2001, n. 165 ed all'art. 4 del D.L. 31 agosto 2013, n. 101, convertito in legge, con
modificazioni, dall’art. 1, comma 1, L. 30 ottobre 2013, n. 125 - nonché a porre in
essere ogni azione opportuna per il contenimento nel 2024 della spesa relativa
all'attivazione di contratti di lavoro flessibile, fatta esclusione per le collaborazioni
in qualunque forma finanziate all'interno di progetti finalizzati o con risorse
dell’Azienda, non provenienti dal FSR e per i contratti a tempo determinato della
ricerca tipica degli IRCCS;

* a garantire, ove possibile, riduzione od invarianza della spesa per quanto riguarda
assunzioni a tempo determinato - fatte salve le situazioni di lunga assenza,
straordinarie o emergenza -, le quali, anche in coerenza con le correlate
disposizioni previste dai C.C.N.L., dovranno essere obbligatoriamente circoscritte
al tempo strettamente necessario a far fronte all'esigenza straordinaria o
eccezionale, a carattere temporaneo o suppletivo che ne ha determinato
I'attivazione (ad es. per il periodo strettamente necessario all’espletamento delle
procedure concorsuali ovvero per il periodo strettamente necessario alla
sostituzione dell’'unita assente);

RICHIAMATA la nota del Direttore Generale del Dipartimento Salute e Servizi Sociali
Prot. n.1362406 del 3/10/2023 ad oggetto “D.G.R. 659/2023 “Definizione dei budget per
l'esercizio 2023: formalizzazione del percorso e degli esiti del negoziato con Aziende,
IRCCS ed Enti del S.S.R.”;



PRESO ATTO che, tra altro, con tale nota, nel rispetto di quanto previsto dall’art. 7 della
citata I.r. 24 dicembre 2010, n. 22, che prevede il divieto per le Aziende, IRCCS ed Enti
del S.S.R. di procedere ad assunzioni di personale a tempo determinato o indeterminato,
se non previa autorizzazione regionale, si comunica che gli Enti del S.S.R. potranno
procedere all'assunzione di personale, in coerenza con il quadro delle risorse assegnate,
dandone anticipatamente comunicazione alla Direzione Generale di Area Salute e Servizi
Sociali e ad A.Li.Sa. e, laddove la Direzione e A.Li.Sa. non richiedano chiarimenti o
esprimano diniego, entro 15 giorni dall’intervenuta comunicazione, si perfeziona |l
silenzio-assenso e si precisa, altresi, che tale procedura di comunicazione con eventuale
perfezionamento del silenzio-assenso € da ritenersi applicabile anche alle richieste di
indizione di concorsi pubblici in autonomia;

RITENUTO, pertanto, in coerenza con il quadro delle risorse assegnate alle Aziende,
IRCCS ed Enti del S.S.R. per I'anno in corso, di confermare la sopra citata procedura di
comunicazione con riferimento alle comunicazioni di assunzione di personale e alle
richieste di indizione di concorsi pubblici in autonomia;

RITENUTO opportuno stabilire un limite relativo al costo del personale per I'anno 2024
riferito a:
* personale a tempo indeterminato,
» personale assunto con contratti di lavoro flessibili (tempo determinato - interinale -
co.li.pro. - co.co.co),
» specialisti ambulatoriali convenzionati,

relativamente ai Codici/Voci sotto indicati:

CODICE CE VOCE MODELLO CONTO ECONOMICO

BAO570 B.2.A.3.4) Acquisti servizi sanitari per assistenza specialistica ambulatoriale - da
privato - Medici SUMAI

BA1390 B.2.A.15.3.A) Consulenze sanitarie da privato - articolo 55, comma 2, CCNL 8.6.2000

BA1400 B.2.A.15.3.B) Altre consulenze sanitarie e sociosanitarie da privato

BA1410 B.2.A.15.3.C) Collaborazioni coordinate e continuative sanitarie e socios. da privato
BA1420 B.2.A.15.3.D) Indennita a personale universitario - area sanitaria

BA1430 B.2.A.15.3.E) Lavoro interinale - area sanitaria

BA1440 B.2.A.15.3.F) Alire collaborazioni e prestazioni di lavoro - area sanitaria

BA1800 B.2.B. 2.3.B) Collaborazioni coordinate e continuative non sanitarie da privato
BA1820 B.2.B.2.3.D) Lavoro interinale - area non sanitaria

BA1830 B.2.B.2.3.E) Altre collaborazioni e prestazioni di lavoro - area non sanitaria

BA2080 Totale costo del personale

RITENUTO, pertanto, di fissare, per le voci sopra specificate, i seguenti tetti complessivi
al costo del personale per I'anno 2024, dando atto della possibile rimodulazione dello
stesso in correlazione agli esiti della applicazione degli standard regionali di fabbisogno
del personale di cui alla normativa sopra specificata:

TABELLA 7
LIMITE COSTO DEL
AZIENDA PERSONALE ANNO
2024
ALi.Sa. 7.600.000,00
AS.L. 1 156.800.000,00
ASL.2 235.500.000,00
ASL.3 265.000.000,00
ASL. 4 104.000.000,00
ASL.5 142.000.000,00




IRCCS Ospedale
Policlinico San Martino 286.000.000,00

IRCCS G. Gaslini 128.400.000,00
E.O. Ospedali Galliera 101.000.000,00

Ospedale Evangelico
Internazionale

Totale 1.460.200.000,00

33.900.000,00

RITENUTO, infine, di prescrivere che le Aziende sociosanitarie ed IRCCS iscrivano a
bilancio di esercizio 2023 i valori di mobilita intraregionale, extraregionale ed
internazionale, come dettagliato nell’Allegato n. 1, della DGR n. 422 del 30 aprile 2024;

SU PROPOSTA dell’Assessore alla Sanita, dott. Angelo Gratarola

DELIBERA

per quanto riportato in premessa, che si intende integralmente richiamato:

1. di definire, nelle more della definizione del riparto del Fondo Sanitario Nazionale,
il quadro previsionale complessivo delle risorse disponibili per I'esercizio 2024 pari
ad Euro 3.427.358.500,36 da assegnare ad Aziende/IRCCS ed Enti del SSR cosi
come dettagliato nel prospetto allegato quale parte integrante e sostanziale del
presente provvedimento (allegato 1) e riepilogato nel seguente prospetto:

Aziende sanitarie, IRCCS, Enti comp:-‘(;lss:i';lseeZOZ 4
ALISA 160.788.000,00
Asl 1 342.078.841,54
Asl 2 540.575.194,67
Asl 3 772.923.985,38
Asl 4 244.245.194,31
Asl 5 370.901.554,46
IRCCS Policlinico San Martino 584.957.437,35
IRCCS G. Gaslini 171.576.739,41
Ospedale Galliera 191.152.908,63
Ospedale Evangelico Internazionale 48.158.644,61
Totale 3.427.358.500,36

1 Con riferimento al finanziamento assegnato a ciascun ente si precisa quanto segue:

* Laquota di Asl 2 include il finanziamento della gestione accentrata del rischio per 25.000.000,00 euro.

e La quota di ASL 4, nelle more della conclusione delle procedure concorsuali in atto, € comprensiva del
finanziamento per I'attivita di ICLAS per la cardiochirurgia pari ad euro 19.078.776,00 e di euro 4.046.043,00
relativi alle prestazioni ancora da erogare per ortopedia ex DGR n. 320/2023.

* La quota di Asl 5 é inclusiva del finanziamento del Don Gnocchi per euro 9.425.230 e dellulteriore
finanziamento per Alma Mater per 7 milioni di euro.

e La quota dellIRCCS San Martino include il finanziamento del servizio di elisoccorso “Air green” stimato in
8.700.000,00 euro.

* La quota dell’E.O. Galliera include il finanziamento della gestione del registro midollo osseo (IBMDR) per euro
34.500.000,00.

e Le risorse assegnate alllRCCS Gaslini sono comprensive del differenziale tra la produzione stimata ed i
correlati costi relativi alle funzioni attribuite all’lstituto con la la L.R. n. 41/2006 e smi, ed in particolare I'articolo
27bis.



2. di prendere atto che parte delle risorse attribuite all'interno del budget 2024 ¢

finalizzata al rispetto degli indicatori e target gia discussi nell’ambito degli incontri
di budget e successivamente condivisi con le direzioni strategiche delle
Aziende/IRCCS ed Enti del SSR;

di prendere atto che i target tendenziali di produzione aggiuntiva rispetto al 2023
definiti per ciascuna Azienda, per un valore complessivo della produzione pari a
42.966.063,00 euro, fermo restando il livello delle risorse concordate, sono
riepilogati nel seguente prospetto:

Aziende sanitarie, IRCCS, Valt_)re .

- produzione in

Enti
Euro

Asl 1 8.851.618,00
Asl 2 6.271.466,00
Asl 3 4.639.180,00
Asl 4 2.009.394,00
Asl 5 4.337.520,00
IRCQS Policlinico San 9.490.263,00
Martino
IRCCS G. Gaslini 3.000.000,00
Ospedale Galliera 3.352.912,00
Ospedale Evangelico Inter.le 1.013.710,00
TOTALE 42.966.063,00

4. di prevedere un monitoraggio, in concomitanza con la trasmissione da parte delle

6.

Aziende/IRCCS/Enti dei modelli di CE trimestrali, al fine di analizzare 'andamento
delle voci di costo e ricavo (monitoraggio eseguito in collaborazione tra le strutture
di A.Li.Sa., della Direzione generale Finanza, Bilancio e Controlli e della Direzione
generale di Area Salute e Servizi Sociali) e la coerenza degli andamenti della
produzione (monitoraggio eseguito dalle strutture di A.Li.Sa.) rispetto agli obiettivi
previsti in sede di negoziazione del budget, nonché di valutare le cause degli
eventuali scostamenti e adottare i necessari interventi correttivi;

di stabilire che nella predisposizione dei bilanci di previsione 2024

- €& possibile inserire partite infragruppo solo a seguito della obbligatoria
condivisione con le altre Aziende appartenenti al SSR;

- non é possibile inserire ulteriori finanziamenti regionali rispetto agli importi
presenti nell’allegato 1, quale parte integrante e sostanziale del presente
provvedimento;

- non & possibile inserire ulteriori risorse, derivanti dalle poste di mobilita
interregionale e internazionale, rispetto a quelle comunicate del Direttore
Generale di Area Salute e Servizi Sociali e del Direttore Generale di A.Li.Sa.
Prot. 0459214 del 06/05/2024 ad oggetto “Budget 2024 - Bilancio di
previsione”;

di_stabilire che i Direttori generali delle Aziende/IRCCS/Enti del S.S.R. debbano

procedere all’assegnazione formale ai Centri di Responsabilita e/o Centri di Costo
interni del budget assegnato per l'esercizio 2024 sulla base della presente
deliberazione, prevedendo espressamente che eventuali costi eccedenti
'ammontare delle risorse assegnate al singolo Centro di Responsabilita/di Costo
debbano essere formalmente autorizzati dai Direttori stessi, che procedono
contestualmente a indicare le necessarie misure compensative, al fine di garantire
I'equilibrio complessivo;



7. di_riservarsi di procedere, in corso d’anno, alla rimodulazione dei budget
assegnati alle Aziende, IRCCS ed Enti del S.S.R. a seguito di nuovi interventi di
sistema che si dovessero porre in essere in relazione all’attuazione dei progetti e
dei programmi regionali;

8. di_dare atto che un’attenta gestione delle risorse a disposizione impone alle
Aziende, IRCCS ed Enti del SSR I'adozione di misure di sostenibilita, anche in
materia di assunzioni di personale, volte a garantire I'equilibrio economico-
finanziario del Servizio Sanitario Regionale e, pertanto, anche il quadro
assunzionale del 2024 deve tenere conto dell'attuale contesto economico-
finanziario che impone un processo di revisione strutturale della spesa;

9. di fissare, per le voci in premessa specificate, i seguenti tetti complessivi al costo
del personale per I'anno 2024, dando atto della possibile rimodulazione dello
stesso in correlazione agli esiti della applicazione degli standard nazionali e
regionali di fabbisogno del personale che verranno definiti ai sensi della normativa
in premessa specificata:

LIMITE COSTO DEL
AZIENDA PERSONALE ANNO
2024

A.Li.Sa. 7.600.000,00
AS.L.1 156.800.000,00
AS.L.2 235.500.000,00
ASL.3 265.000.000,00
ASL.4 104.000.000,00
ASL.5 142.000.000,00
IRCCS Ospedale
Policlinico %an Martino 286.000.000,00
IRCCS G. Gaslini 128.400.000,00
E.O. Ospedali Galliera 101.000.000,00
ﬁ:ﬁ\‘;ﬂ;gg”ge“co 33.900.000,00
Totale 1.460.200.000,00

10. di_confermare, nel rispetto di quanto previsto dall’art. 7 della l.r. 24 dicembre
2010, n. 22, che prevede il divieto per le Aziende, IRCCS ed Enti del S.S.R. di
procedere ad assunzioni di personale a tempo determinato o indeterminato, se
non previa autorizzazione regionale, che gli Enti del S.S.R. possano procedere
all’assunzione di personale, in coerenza con il quadro delle risorse assegnate,
dandone anticipatamente comunicazione alla Direzione Generale di Area Salute e
Servizi Sociali e ad A.Li.Sa. e, laddove la Direzione Generale di Area e A.Li.Sa.
non richiedano chiarimenti o esprimano diniego, entro 15 giorni dall'intervenuta
comunicazione, si perfezioni il silenzio-assenso;

11.di_confermare, altresi, che tale procedura di comunicazione con eventuale
perfezionamento del silenzio-assenso possa ritenersi applicabile anche alle
richieste di indizione di concorsi pubbilici in autonomia;

12.di_dare mandato alle Aziende ed IRCCS del S.S.R. di iscrivere nei bilanci di
previsione 2024 i valori di mobilita intraregionale, extraregionale ed internazionale
come dettagliato nell’Allegato n. 1, della DGR n. 422 del 30 aprile 2024;




13.di_modificare la DGR n. 640/2024, a far data dall’approvazione del presente
provvedimento, ferma restandone ogni altra statuizione, sostituendo:

14.

nelle premesse, le parole da:*RITENUTO altresi necessario, nelle more di
pervenire ad una uniformita sul territorio”, a: “visibilita sui loro siti aziendali”
con le parole:

‘RITENUTO, altresi, necessatrio:

a) evidenziare che il riordino del sistema tariffario ha tenuto conto dei
necessari adeguamenti del trattamento economico da effettuarsi a favore del
personale in virtu dell’applicazione dei CCNL stipulati con le Organizzazioni
Sindacali maggiormente rappresentative;

b) nelle more di pervenire ad una uniformita sul territorio e all’ladeguamento

normativo ai LEA, che vedra per le ragioni sopra indicate, il suo

completamento nel 2026, stabilire che:

o le strutture in convenzione all’entrata in vigore del presente
provvedimento che presentano quote di compartecipazione maggiori di
quanto previsto dalla presente disposizione e comunque non oltre euro
67,10 (calcolo derivato dall’applicazione del tasso di inflazione
programmato cosi come previsto dalla DGR n. 1749/2011, comprensivo
anche dell’anno 2024) dovranno giustificare tale maggiorazione, rispetto
alla quota fissata ad euro 54,60, dalla presenza di servizi aggiuntivi e
maggiormente personalizzati e/o qualitativamente superiori in base ad
accordi con i Comuni e le ASL;

o le strutture in convenzione all’entrata in vigore del presente
provvedimento che presentano nei contratti in essere, quote di
compartecipazione minori, dovranno attestarsi alla quota di base di euro
54,60,

e che, in entrambe le situazioni, la quota di compartecipazione deve essere
esplicitata e dettagliata secondo quanto stabilito ai punti precedenti ed inviata
formalmente, entro 60 giorni dall’entrata in vigore del presente
provvedimento, alle Aziende sociosanitarie capofila di contratto - deputate al
controllo dell'avvenuta comunicazione da parte di ogni ente gestore
contrattualizzato con il SSR - che procederanno a darne visibilita sui loro siti
aziendalr’;

nel deliberato, il punto n. 7, come di seguito:

“7. di stabilire, nelle more di pervenire ad una uniformita sul territorio e
all'adeguamento normativo ai LEA, che vedra per le ragioni sopra indicate, il suo
completamento nel 2026,, che:

O

le strutture in convenzione all’entrata in vigore del presente provvedimento
che presentano quote di compartecipazione maggiori di quanto previsto dalla
presente disposizione e comunque non oltre euro 67,10 (calcolo derivato
dall’applicazione del tasso di inflazione programmato cosi come previsto dalla
DGR n. 1749/2011, comprensivo anche dell’anno 2024) dovranno giustificare
tale maggiorazione, rispetto alla quota fissata ad euro 54,60, dalla presenza
di servizi aggiuntivi e maggiormente personalizzati e/o qualitativamente
superiori in base ad accordi con i Comuni e le ASL;

le strutture in convenzione all’entrata in vigore del presente provvedimento
che presentano nei contratti in essere, quote di compartecipazione minori,
dovranno attestarsi alla quota di base di euro 54,60;

e che, in entrambe le situazioni, la quota di compartecipazione deve essere
esplicitata e dettagliata secondo quanto stabilito ai punti precedenti ed inviata
formalmente, entro 60 giorni dall’entrata in vigore del presente provvedimento,
alle Aziende sociosanitarie capofila di contratto - deputate al controllo
dell’avvenuta comunicazione da parte di ogni ente gestore contrattualizzato con il
SSR - che procederanno a darne visibilita sui loro siti aziendali”;

di trasmettere il presente provvedimento ad A.Li.Sa., alle AA.SS.LL., agli Enti ed

IRCCS del S.S.R;;



15. di_disporre la pubblicazione del presente provvedimento sul sito web istituzionale
della Regione Liguria.

Avverso il presente provvedimento € esperibile ricorso giurisdizionale innanzi al Tribunale
Amministrativo Regionale (TAR) o, in alternativa, ricorso straordinario al Capo dello Stato,

rispettivamente entro 60 o 120 giorni dalla notifica, comunicazione o pubblicazione dello
stesso.



allegato n° 1
allegato 1

BUDGET S.S.R. ANNO 2024

AGGIORNAMEN AGGIORNAMEN ' - .Rlsor.se relative al Superamento degli
FONTE FONDO oI AREFE TO TARIFFE . . RlsorsF Me-dlt-:lna flnan1|amfer.1to della ospedali
FINANZIAMENTO/ FONDO SANITARIO ASSICURAZION|  TRASPORTI RESIDENZIALITA'| acconto PAY I?lpartf) borse Penitenziaria I\.lledlfm.a psichiatrici REMS CALICE AL| OBIETTIVI DI FARMACI TOTALE
INDISTINTO E SEMI BACK FARMACI | di studio MMG| (D.Lgs. 230/99 - Penitenziaria (I. . CORNOVIGLIO PIANO INNOVATIVI
AZIENDE | SANITARI (Dgr . giudiziari (EX OPG)
660/2024) RESIDENZIALITA Dgr 1378/2023) 244/07 - Dgr Dgr 1379/2023
(Dgr 640/2024) 1314/2023)
A.LL.SA. 160.788.000,00 160.788.000,00
ASL1 334.284.613,00 660.313,87 729.942,10 1.973.554,00 55.000,00 740.000,00 2.719.361,00 916.057,57 342.078.841,54
ASL 2 502.020.615,00 | 25.000.000,00 705.264,34 1.224.387,60 3.301.681,00 3.510.651,00 4.812.595,73 540.575.194,67
ASL3 741.544.147,00 1.180.744,90 3.084.242,79 4.944.151,00 | 2.168.038,08 210.000,00 3.190.393,00 1.470.573,00 8.899.288,00 6.232.407,61 772.923.985,38
ASL 4 237.389.054,00 414.179,30 380.890,43 1.791.072,00 6.000,00 70.000,00 1.836.408,00 2.357.590,58 244.245.194,31
ASL5 358.346.844,00 597.304,70 580.537,08 1.406.647,00 36.000,00 724.000,00 2.600.000,00 2.753.483,00 3.856.738,68 370.901.554,46
HSM 563.797.981,00 720.809,28 6.757.916,00 1.171.163,00 12.509.568,07 584.957.437,35
GASLINI 163.870.357,00 13.609,71 1.356.022,00 1.496.230,00 4.840.520,70 171.576.739,41
GALLIERA 187.319.986,00 17.875,72 1.941.296,00 301.016,00 1.572.734,91 191.152.908,63
EVANGELICO 46.537.796,00 13.727,61 1.527.661,00 79.460,00 48.158.644,61
TOTALE 3.295.899.393,00 | 25.000.000,00 | 4.323.829,43 6.000.000,00 | 25.000.000,00 | 2.168.038,08 307.000,00 4.724.393,00 1.470.573,00 2.600.000,00 22.767.060,00 | 37.098.213,85 | 3.427.358.500,36
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