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Si attesta che la presente delibera & stata:
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La presente delibera ¢ diventata esecutiva:

O per il decorso termine di giorni dieci dalla data di
pubblicazione all'albo di questa A. O. ai sensi dell'art. 35,
Comma 6, L.R.C. n. 32/94.

O per il decorso termine di giorni 40 ai sensi dell'art. 35,
Commi 4 e 5, della L.R.C. n. 32/94.

O per approvazione da parte della Giunta Regionale con
delibera n. del ai sensi
dell'Art 35 LR.C. 32/94

Avellino,

2 8 SET. 2018 4,

, nella sede dell'Azienda

L’anno duemiladiciotto il giorno

mese di

=5 G

Ospedaliera S. Giuseppe Moscati — Avellino, il Direttore
Generale, Dott. Angelo PERCOPO, nominato con D.P.G.R.C.
n. 178 dell’ 01/08/2016, coadiuvato dal Direttore Sanitario
Dt.ssa Matia Concetta CONTE e dal Direttore Amministrativo
Dott. Antonio PASTORE , ha assunto il seguente

provvedimento:

OGGETTO

Riadozione del Bilancio di Previsione 2018 ai sensi del Decreto
del Commissario ad Acta per I'attuazione del Piano di Rientro
dai disavanzi del SSR Campano n. 29 del 19/04/2018 relativo
all’annessione del Presidio Ospedaliero “Agostino Landolfi”

sito nel comune di Solofra



Alla stregua dellistruttoria compiuta e delle risultanze degli atti tutti richiamati nelle premesse che seguono, costituenti
istruttoria a tutti gli effetti di legge, nonché per espressa dichiarazione di legittimita tecnica ed amministrativa della stessa
resa a mezzo sottoscrizione della presente, il Direttore della S.C. Economico Finanziario

VISTO il Decreto Legislativo n. 502 del 1992 e successive modifiche e integrazioni;

VISTO 11 decreto legislativo 118 del 23/06/2011 e s.m.i. che ha emanato disposizioni in materia di armonizzazione dei
sistemi contabili e degli schemi di bilancio disponendo, in particolare al titolo II, i principi contabili generali e
applicati per il settore sanitario con definizione degli schemi di bilancio e della nota integrativa;

PREMESSO che, come disposto dall’ art. 3 della Legge Regionale n. 24/2006, occorre procedere alla deliberazione del
bilancio economico preventivo 2018 e del preventivo economico pluriennale 2018-2020;

PRESO ATTO che per il triennio 2018-2020, in assenza di ulteriori indicazioni, quale contributo in conto esercizio il
valore assegnato dalla Regione per 'annualita 2016 con Nota della Direzione Generale per la Tutela della Salute e
Coordinamento del SSR prot. 443740 del 27/07/2017.

DATO ATTO che questa Azienda sta continuando a potre in essere iniziative ritenute idonee per il contenimento dei costi
previsto dal Decreto legislativo 95/2012 convertito dalla legge 135/2012, nonché ad inizio anno ha attuato tutte le
misure previste dalla stesso DL 78/2015, ottenendo in molti casi la riduzione della spesa contrattuale nelle

petrcentuali previste dal decreto;
che in materia di personale, ha posto in essere tutte le misure di contenimento dei costi previste dal DCA 106/2014

e DCA 7/2016;

VISTO il Decteto Legislativo 118/2011 in materia di armonizzazione dei sistemi contabili di cui il Ministero della Salute e
del’Economia ha provveduto ad emanare il decreto attuativo di implementazione degli schemi di bilancio e dei .
criteri di valutazione;

VISTI inuovi modelli di rilevazione economica CE ed SP di cui al decreto 15/06/2012 del Ministero della Salute;

VISTA la Delibera n. 781 del 29.09.2017 con la quale I’Azienda Moscati ha adottato lo schema di bilancio economico
preventivo 2018 e economico pluriennale 2018 — 2020, predisposti ed elaborati nel rispetto del D. Lgs 118/2011
dal competente servizio unitamente alla nota illustrativa contenente anche la relazione del Direttore Generale ed il
piano degli investimenti (allegati A, B, C);

VISTE le disposizioni di cui al DCA n. 29 del 19.04.2018, il Direttore Generale del’Azienda Moscati deve provvedere alla
riadozione del bilancio di previsione 2018 tenendo conto dei dati di spesa effettiva del Presidio annesso,
comprensiva di tutte le voci dirette ed indirette fornite dal Direttore Generale del’ASL. di Avellino, desunti dalla
media dei consuntivi degli ultimi tre anni;

PRESO ATTO che a seguito dell'annessione all'Azienda Ospedaliera “Moscati” di Avellino del Presidio Ospedaliero
“Landolfi” di Solofra disposta dal DCA n. 29 del 19.04.2018, con decorrenza dal 1 Ottobre 2018, ’Azienda San
Giuseppe Moscati, subentra nella titolarita:

. di tutti i beni mobili e immobili del Presidio Ospedaliero Agostino Landolfi di Solofra

° di tuttl i rapporti contrattuali riguardanti: i)il personale del Presidio Ospedaliero Agostino Landolfi che
verra trasferito all’Azienda San Giuseppe Moscati con le modalita previste dalle normative vigenti in
materia e dai rispettivi CC.CC.NN.LL, sentite le OO.SS. e prevedendo criteri di opzione; ii) gli immobili



adibiti a sede del Presidio Agostino Landolfi; iii) la fornitura di beni e servizi in essere, destinati al funzionamento
del Presidio Agostino Landolfi di Solofra e gli obblighi derivanti dal loro funzionamento, manutenzione;

TENUTO CONTO come precisato nel DCA 29 del 19.04.2018, PAORN Moscati subentra, a decorrere dal 1 Ottobre
2018, nella titolarita dei rapporti contrattuali riguardanti il personale del Presidio Ospedaliero Agostino Landolfi
che verra trasferito e fino alla rideterminazione delle quote del FSR da parte della Regione Campania, I’Asl di
Avellino continuera a provvedere al pagamento delle spettanze stipendiali al personale trasferito al’AORN
Moscati

TENUTO CONTO come precisato nel DCA 29 del 19.04.2018, PAORN Moscati subentra, a decorrere dal 1 Ottobre
2018, nella titolarita dei rapporti contrattuali riguardanti la fornitura di beni e servizi in essere, destinati al
funzionamento del Presidio Agostino Landolfi di Solofra e la Regione Campania provvedera, in considerazione
della disposta annessione, alla rimodulazione della quota del FSR spettante alle Aziende a partire dalla data
dell’1.10.2018;

VISTI gli schema di bilancio economico preventivo 2018 e economico pluriennale 2018 — 2020, riadottati ai sensi del DCA
n. 29 del 19.04.2018, predisposti ed elaborati nel rispetto del D. Lgs 118/2011 dal competente servizio unitamente
alla nota illustrativa, allegati alla presente deliberazione.
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PROPONE AL DIRETTORE GENERALE

- Per quanto in premessa, quale parte integrante del presente atto,

- Di riadottare il bilancio economico di previsione per anno 2018 ed il bilancio pluriennale 2018 —2020 unitamente
alla nota illustrativa che formano parte integrante della presente deliberazione;

- Di trasmettere copia della presente deliberazione al Commissatio ad Acta per P'attuazione del Piano di Rientro
dai disavanzi del SSR Campano;

- Di trasmettere copia della presente deliberazione alla Giunta Regionale della Campania nonché al Sindaco di
Avellino, al Sindaco di Solofra, ed al Collegio Sindacale.

mico Finaziario
Dott. Sensi




IL DIRETTORE GENERALE
(ex DGRC 178/2016)

Vista la proposta di deliberazione contenuta nel presente atto;

Preso atto della dichiarazione di regolarita dellistruttoria compiuta dalla S.C. Economico Finanziario nonché della
dichiarazione di legittimita tecnica ed amministrativa resa dal Direttore proponente con la sottoscrizione della proposta che

precede;

Rilevato che il soggetto che adotta il presente atto non incotre in alcuna delle cause di incompatibilita previste dalla
normativa vigente, con particolare riferimento al Codice di Comportamento dei Pubblici Dipendenti e alla Normativa
Anticorruzione e che non sussistono, in capo allo stesso, situazioni di conflitto di interesse in relazione all’oggetto dell’atto,

ai sensi della Legge 190 del 06/11/2012 e norme collegate;

Condivise le motivazioni in essa indicate e fatta propria la proposta del Direttore proponente;

Sentiti 1 pareri favorevoli del Direttore Sanitario e del Direttore Amministrativo

di approvare il contenuto della proposta di deliberazione so

dandone integrale esecuzione;

/]
IL DIRETTORE SANITARIO
Dr.s% a MarizConcefia CONTE
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pra richiamata ed i relativi allegati e per Peffetto adottarla

[

IL DIRETTIORE AMMINISTRATIVO
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I) Premessa

1. RIADOZIONE DEL BILANCIO PREVENTIVO 2018, ai sensi del DCA N. 29/2018

Nell’ambito del progetto regionale di razionalizzazione dell’offerta ospedaliera su base
provinciale, il Commissario ad Acta della Regione Campania ha disposto, con I’emanazione del
DCA n. 29 del 19.04.2018, I’annessione del Presidio “Agostino Landolfi” di Solofra (AV)
all’ Azienda Ospedaliera “Moscati” di Avellino.

Alla luce di quanto stabilito nel citato decreto e in considerazione dell’annessione di tale presidio
ospedaliero, 1’Azienda Moscati ha provveduto alla riadozione del bilancio di previsione 2018,
pubblicato con Delibera n. 781 del 29 settembre 2017, tenendo conto dei dati di spesa effettiva
del Presidio annesso, comprensiva di tutte le voci dirette ed indirette fornite dall’ASL di
Avellino, con nota prot. n. 0015398 del 29.06.2018.

In particolare, secondo le indicazioni disposte dal DCA n. 29/2018, le voci di costo considerate
per il P.O. Landolfi di Solofra sono state determinate tenendo conto della media dei consuntivi
degli ultimi tre anni, riportati nei modelli di rilevazione dei costi dei presidi a gestione diretta
delle Aziende Unita Sanitarie Locali (Modello CP), considerando che le opportune valutazioni
analitiche potranno essere effettuate solo in sede di consuntivo e a seguito della ridefinizione
dell’assetto organizzativo e del completamento dell’acquisizione dei dati di dettaglio in corso di

predisposizione da parte dell’ASL di Avellino.

IT) Descrizione e Criteri di valorizzazione delle voci del Bilancio Annuale

1.) VALORE DELLA PRODUZIONE

Il valore della produzione rideterminato per il 2018, a seguito della riadozione ai sensi del DCA
n.29/2018, pari ad €/000 211.991, ¢ riferito alle voci sotto indicate:

1 - Contributi in c/esercizio € 78.998



2 - Rettifica contributi c/esercizio per investimenti € -1.000
3 - Ricavi per Prestazioni sanitarie e sociosanitarie € 125.365
4 - Concorsi, recuperi,rimborsi per attivita tipiche € 738
5- Compartecipazione alla spesa per prestazioni sanitarie € 1.510
6 - Quota Contributi in C/Capitale imputata all’esercizio € 6.109
7 - Altri Ricavi e Proventi € 271
TOTALE VALORE DELLA PRODUZIONE € 211.991

Contributi d’esercizio

In considerazione dell’annessione del P.O. Landolfi di Solofra, la Regione Campania ha previsto,
nelle direttive di cui al DCA sopracitato, la rimodulazione della quota del fondo sanitario regionale
spettante alle AO Moscati e all’Asl di Avellino a partire dalla data dell’1.10.2018.

Per tale ragione, alla voce “Contributi in c/esercizio” & stata ipotizzata la quota di rideterminazione
del fondo regionale pari alle voci di costo imputate per il P.O di Solofra, quale valore necessario

alla copertura dei costi derivanti dalla gestione del presidio annesso.

B) COSTI DELLA PRODUZIONE
Come stabilito dal DCA n.29/2018, ai valori di costo del bilancio di previsione 2018, adottato con

Delibera n. 729 del 2017, sono stati sommati i costi del Plesso Ospedaliero di Solofra, determinati
tenendo conto della media dei consuntivi degli ultimi tre anni, riportati nei modelli di rilevazione
dei costi dei presidi a gestione diretta delle Aziende Unita Sanitarie Locali (Modello CP). In
particolare:
e per I’esercizio 2018 ¢ stato preso in considerazione solo il valore relativo al IV Trimestre
determinato pari ad 1/4 dei costi complessivi annuali;
e per il biennio 2019-2020 ¢ stato preso in considerazione l’intero importo dei costi

complessivi annuali.



Acquisto di Beni e Servizi

Il totale dei costi della produzione, rideterminato per il 2018, a seguito della riadozione ai sensi del

DCA n.29/2018, ¢ pari a €/000 200.304, ed ¢ riferito alle voci sotto indicate:

1 - Acquisti di beni € 65.120
2 - Acquisti di servizi sanitari € 12.680
3 - Acquisti di servizi non sanitari £ 22.661
4 - Manutenzione e riparazione € 5.128
5 - Godimento di beni di terzi £ 388
6 - Costi del personale <4 84.752
7 - Oneri diversi di gestione € 1.020
8. Ammortamenti 6.166
9.  Svalutazione delle immobilizzazioni e dei crediti 0.00
10. Variazione delle rimanenze -2.855
11. Accantonamenti 5.244

TOTALE COSTI DELLA PRODUZIONE 200.304

Al fini dell’imputazione dei costi per gli “Acquisti di servizi non sanitari’, “Manutenzione e
riparazione” e “Godimento di beni di terzi”, in assenza di specifici dettagli, ¢ stato adottato un
criterio di ripartizione percentuale, distribuendo i dati aggregati presenti sul Modello CP sulle

singole voci di dettaglio del Conto Economico.

Personale

Il costo del personale, rideterminato per il 2018, a seguito della riadozione ai sensi del DCA
n.29/2018, ¢ pari a €/000 84.752.
In assenza di ulteriori informazioni di dettaglio, il costo del personale per il ruolo sanitario, tecnico

e amministrativo ¢ stato imputato quale costo per personale impiegato a tempo indeterminato.



Allegati

Alla presente nota illustrativa vengono allegati:

1. Modello CE preventivo 2018 -2020 - Riadottato ai sensi del DCA n. 29/2018
(Allegato 1)

2. Modello CE Prev 2018 — 2020 ai sensi del D.Lgs 118/2011 per DPCM 22 sett
2014 (Allegato 2)

IL DIRETTORE SANITARIO IL DIRETTOR] MMINISTRATIVO
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SAN GIUSEPPE MOSCATI - AVELLINO

AZIENDA OsPEDALIERA DI RILIEVO NAZIONALE E DI ALTA SPECIALITA

Servizio Economico Finanziario
Adempimento di cui al DPCM 22settembre 2014 - art 7

CONTO ECONOMICO - Piano Pluriennale 2018 2020 Importi: euro/000
SCHEMA DI BILANCIO Anno Anno Anno
Decreto 1 inisteriale 30/03/2013 (Applicazione d Lgs 118/2011) 2018 2019 2020
A) VALORE DELLA PRODUZIONE

1) Contributi in c/esercizio 78.998 103.578 103.578
a) Contributi in c/esercizio - da Regione o Provincia Autonoma per quota F.S. regionale 78.895 103.475 103.475

b) Contributi in c/esercizio - extra fondo - - -

1) Contributi da Regione o Prov. Aut. (extra fondo) - vincolati = - -

2) Contributi da Regione o Prov. Aut. (extra fondo) - Risorse agginntive da bilancio a titolo di copertura LEA - - -

3) Contributi da Regione o Prov. Ant. (extra fondo) - Risorse agginntive da bilancio a titolo di copertura extra LEA - - -

4) Contributi da Regione o Prov. Ant. (extra fonds) - altro - - -

5) Contributi da aziende sanitarie pubbliche (extra fonds) = = =

6) Contributi da altri soggetti pubblici - - -

¢) Contributi in ¢/esercizio - per ricerca 1 = =

1) da Ministero della Salute per ricerca corrente - - -

2) da Ministero della Salute per ricerca finalizgata - - -

3) da Regione ¢ altri soggetti pubblici - - -

+4) da privati = = #
d) Contributi in ¢/esercizio - da privati 103 103 103
2) Rettifica contributi ¢/ izio per destinazione ad i i i - 1.000 |- 1.000 |- 1.000

3) Utilizzo fondi per quote inutilizzate contributi vincolati di izi p denti - - -
4) Ricavi per p ioni sanitarie e soci itarie a ril itari 125.365 125.365 125.365
) Ricavi per prestazioni sanitarie e sociosanitarie - ad aziende sanitarie pubbliche 121.624 121.624 121.624
b) Ricavi per prestazioni sanitarie e sociosanitarie - intramoenia 2.247 2.247 2.247
©) Ricavi per prestazioni sanitarie e sociosanitarie - altro 1.494 1.494 1.494
5) Concorsi, recuperi e rimborsi 738 738 738
6) Compartecipazione alla spesa per prestazioni sanitarie (Ticket) 1.510 1.510 1.510
7) Quota contributi in c/capitale imp nell' izi 6.109 6.109 6.109

8) I i delle i bili: ioni per lavori interni - - -
9) Altri ricavi e proventi 271 271 271
Totale A) 211.991 236.571 236.571

1) COSTI DELLA PRODUZIONE

1) Acquisti di beni 65.120 69.975 69.975
) Acquisti di beni sanitari 64.680 69.461 69.461
b) Acquisti di beni non sanitari H1 514 514
2) Acquisti di servizi sanitari 12.680 16.485 16.485
2) Acquisti di servizi sanitari - Medicina di base = - -
b) Acquisti di servizi sanitari - Farmaceutica = = =
©) Acquisti di servizi sanitari per assitenza specialistica ambulatoriale 1113 4.452 4.452

d) Acquisti di servizi sanitari per assistenza riabilitativa - - -
€) Acquisti di servizi sanitari per assistenza integrativa = - -
f) Acquisti di servizi sanitari per assistenza protesica - = =
) Acquisti di servizi sanitari per assistenza ospedaliera = - -
h) Acquisti prestazioni di psichiatrica residenziale e semiresidenziale - - -
1) Acquisti prestazioni di distribuzione farmaci File F - - -

i) Acquisti prestazioni termali in convenzione - - -

k) Acquisti prestaziont di trasporto sanitario 290 290 290

1) Acquisti prestazioni socio-sanitarie a rilevanza sanitaria 40 40 40

m) Compartecipazione al personale per att. Libero-prof. (intramoenia) 1.901 2.023 2.023

n) Rimborsi Assegni e contributi sanitari 899 899 899

0) Consulenze, collaborazioni, interinale, altre prestazioni di lavoro sanitarie e sociosanitarie 5.272 5414 5414

p) Altri servizi sanitari e sociosanitari a rilevanza sanitaria 3.165 3.367 3.367

q) Costi per differenziale Tariffe TUC - - -

3) Acquisti di servizi non sanitari 22.661 23.765 23.765
) Servizi non sanitari 22.450 23.554 23.554

b) Consulenze, collaborazioni, interinale, altre prestazioni di lavoro non sanitarie 195 195 195

¢) Formazione 16 16 16

4) Manutenzione e riparazione 5.128 5.340 5.340
5) Godimento di beni di terzi 388 520 520
6) Costi del personale 84.752 98.854 98.854
a) Personale dirigente medico 40.754 53.685 53.685

b) Personale dirigente ruolo sanitario non medico 1971 1971 1.971

¢) Personale comparto ruolo sanitario 30.173 30.173 30.173

d) Personale dirigente altri ruoli 1.607 2778 2778

e) Personale comparto altri ruoli 10.247 10.247 10.247

7) Oneri diversi di gestione 1.020 1.240 1.240
8) Ammortamenti 6.166 6.336 6.336
2) Ammortamenti immobilizzazioni immateriali 28 28 28
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CONTO ECONOMICO - Piano Pluriennale 2018 2020

Importi: euro/000

SCHEMA DI BILANCIO Anno Anno Anno
Decreto Interministeriale 30/03/ 2013 (Applicazione d Lgs 118/2011) 2018 2019 2020
b) Ammortamenti dei Fabbricati 2.819 2.819 2.819
¢) Ammortamenti delle altre immobilizzazioni materiali 3.319 3.489 3.489
9) Sval ione delle i bili ioni e dei crediti - - 3
10) Variazione delle rimanenze -2.855 -2.834 -2.834
) Variazione delle rimanenze sanitarie -2.851 -2.830 -2.830
b) Variazione delle rimanenze non sanitarie -4 -4 -4
11) Accantonamenti 5.244 5.244 5.244
2) Accantonamenti per rischi 2.696 2.696 2.696
b) Accantonamenti per premio operosita - - -
¢) Accantonamenti per quote inutilizzate di contributi vincolati 1.737 1.737 1.737
d) Altri accantonamenti 811 811 811
Totale B) 200.304 224925 224925
|DIEE_IRA VALORE E COSTI DELLA PRODUZIONE (A:B) 11687 11,646 11646
C) PROVENTI E ONERI FINANZIARI -115 -115 -115
1) Interessi attivi ed altri proventi finanziari - - -
2) Interessi passivi ed altri oneri finanziari 115 115 115
Totale C) -115 -115 -115
hD) RETTIFICHE DI VALORE DI ATTIVITA' FINANZIARIE
1) Rivalutazioni - - -
2) Svalutazioni - - -
Totale D) 7] = 3
E) PROVENTI E ONERI STRAORDINARI
1) Proventi straordinari 456 456 456
a) Plusvalenze - -
b) Altri proventi straordinari 456 456 456
2) Oneri straordinari 637 637 637
a) Minusvalenze - - -
b) Altri oneri straordinart 637 637 637
Totale E) -181 -181 -181
oo Em I 5D
Y) IMPOSTE SUL REDDITO DELL'ESERCIZIO
1) IRAP 5.653 5.653 5.653
a) IRAP relativa a personale dipendente 5.204 5.204 5.204
b) IRAP relativa a collaboratori e personale assimilato a lavoro dipendente 234 234 234
¢) IRAP relativa ad attivita di libera professione (intramoenia) 155 155 155
d) TRAP relativa ad attivita commerciali 60 60 60
2) IRES 216 216 216
3) A a fondo imp (accer i doni, ecc.) = - -
Totale Y) 5.869 5.869 5.869
UTILE (PERDITA) DELL'ESERCIZIO 5.522 5.481 5.481
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