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Testo dell'atto

LA GIUNTA DELLA REGIONE EMILIA-ROMAGNA

Richiamata la propria deliberazione n. 407/2022
recante “Prime indicazioni sulla programmazione 2022
per le aziende del servizio sanitario regionale”, con
la quale si e definito:

- una prima stima del volume complessivo di risorse a
finanziamento della spesa corrente del Servizio
Sanitario Regionale per 1’anno 2022, nelle more
della definizione di un quadro finanziario certo per
1"anno 2022 disponibile solo a seguito dell’Intesa
Stato-Regioni sul riparto delle disponibilita
finanziarie;

- un primo provvedimento di riparto delle risorse a
favore delle aziende del SSR al fine di impegnare le
Direzioni aziendali e i Commissari straordinari ad
iniziare ad impostare gli strumenti di
programmazione 2022 e 1in particolare a predisporre
una prima stima di conto economico preventivo 2022,
nonché a partecipare al monitoraggio bimestrale dei
conti economici, come previsto al punto 5 del
dispositivo della deliberazione sopra richiamata;

Considerato che a tutt’oggi non si €& pervenuti in
sede di Conferenza Stato-Regioni ad un’Intesa in merito
al riparto delle disponibilita finanziarie per 1’anno
2022;

Valutata la necessita di completare la
programmazione sanitaria regionale per 1’anno 2022,
avviata con la deliberazione n. 407/2022, fornendo alle
Direzioni aziendali 1le indicazioni ed i riferimenti
necessari per formalizzare gli strumenti aziendali di
programmazione e per attuare le politiche regionali,
assicurando un efficace governo delle risorse
disponibili;

Ritenuto di prendere a riferimento, per 1la
definizione del quadro complessivo delle risorse su cui
impostare la programmazione regionale 2022, una stima
del fabbisogno finanziario indistinto ripartito fra le
regioni sulla base dei criteri consolidati di cui al
D.Lgs. n. 68/2011;

Visti:

- la Legge n. 234 del 30 dicembre 2021 “Bilancio di
previsione dello Stato per 1’anno finanziario 2022 e
bilancio pluriennale per il triennio 2022-2024";
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- 11 D.Lgs. n. 228/2021 recante “Disposizioni in
materia di potenziamento dell'assistenza a tutela
della salute mentale e dell'assistenza psicologica e
psicoterapica”;

Richiamata la propria deliberazione n. 1772/2022
recante “Linee di programmazione e finanziamento delle
Aziende del Servizio Sanitario Regionale per 1’anno
2022. Integrazione della Delibera di Giunta regionale
n. 407/2022”, con la quale e stato definito il livello
complessivo delle risorse a finanziamento della spesa
corrente del SSR per 1l’anno 2022 e il quadro degli
obiettivi della programmazione sanitaria regionale cui
sono impegnate le Direzioni aziendali nell’anno 2022;

Visti:
- la Deliberazione del Consiglio dei Ministri del 31
gennaio 2020 (G.U. n. 26 del 01 febbraio 2020), con
la quale & stato dichiarato lo stato di emergenza

sul territorio nazionale per il rischio sanitario
connesso all’epidemia da COVID-19;

- 11 Decreto-legge n. 221 del 24 dicembre 2021,
convertito con modificazioni dalla legge 18 febbraio
2022, n. 11, con il guale e stato prorogato al 31
marzo 2022 1lo stato di emergenza sul territorio
nazionale 1in considerazione del rischio sanitario
connesso al protrarsi della diffusione degli agenti
virali da COVID-19;

Atteso che da febbraio 2020 il Sistema Sanitario
Regionale & impegnato nella gestione della pandemia
da Covid-19;

Richiamati:

- 11 D.L. n. 18/2020 ™“Misure di potenziamento del
Servizio sanitario nazionale e di sostegno economico
per famiglie, lavoratori e imprese connesse
all’emergenza epidemiologica da COVID-19” convertito
con modificazioni dalla legge n. 27/2020;

- 11 D.L. n. 34/2020 ™“Misure urgenti in materia di
salute, sostegno al lavoro e all'economia, nonché di
politiche sociali connesse all'emergenza
epidemiologica da COVID-197, convertito con
modificazioni dalla legge n. 77/2020, in cui per il
2022 sono previste risorse ripartite alle Regioni
pari a 1.115,75 mln di euro per 1l’attuazione delle

finalita di cui all’art. 1, commi 4-5-8, e
dell’articolo 2, c. 10, del medesimo D.L. n.
34/2020;
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- 11 D.L n. 73/2021, convertito con modificazioni
dalla L. 23 luglio 2021, n. 106 che per 1’anno 2022
prevede all’articolo 27, <¢.5, risorse per 24,993
milioni di euro per finanziare 1’esenzione di
prestazioni di monitoraggio per pazienti ex-Covid,
all’art. 33, commi 1- 2 e 3-5 risorse per il
potenziamento dei servizi territoriali e ospedalieri
di Neuro-psichiatria infantile e dell’adolescenza,
rispettivamente pari a 8 milioni e 19,932 milioni,
per 11 reclutamento di professionisti sanitari e
assistenti sociali ed il reclutamento di psicologi,
e all’art. 50 prevede 10 milioni di euro per il
reclutamento straordinario di dirigenti medici e
tecnici della prevenzione negli ambienti e nei
luoghi di lavoro;

Atteso che:

- la pandemia da COVID-19 ha modificato 1in maniera
sostanziale 1le dinamiche del SSR che hanno avuto
inevitabili ricadute sugli equilibri economici e
finanziari delle Aziende sanitarie, solo 1in parte
compensate dalle risorse messe a disposizione dai
decreti emergenziali e comunque non affrontabili con
le ordinarie disponibilita annuali;

- 1l’anno 2022 si ©presenta particolarmente critico
principalmente a causa a costi correlati al
perdurare della gestione emergenziale da Covid-19
nonostante la cessazione dello stato emergenziale al
31 marzo 2022, al sensibile incremento dei costi
dell’energia anche a causa dell’emergenza in atto in
Ucraina, ai maggiori costi derivanti
dall’accelerazione dell’attivita per 1l recupero
delle liste di attesa nonché maggiori costi
inflattivi e contrattuali;

- si prospetta anche per 1’anno 2022, cosl come per
1l"anno 2021, un significativo scostamento tra le
risorse attese dal livello nazionale e la stima dei
costi complessivi;

Considerato che, a livello nazionale, il
Presidente della Conferenza delle Regioni e Province
Autonome ha rappresentato al Governo sia nel 2021 che
nel 2022 le criticita rappresentate da tutte le Regioni
e derivanti da una riduzione nell’anno 2021 dei
finanziamenti per la copertura dei maggiori costi
collegati alla gestione dell’emergenza da COVID-19 e in
prospettiva anche per 1’anno 2022. Contestualmente
questa Regione ha rappresentato la necessita che i
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finanziamenti destinati al ristoro dei maggiori costi
determinati dall’aumento dei  prezzi delle fonti
energetiche e al perdurare degli effetti della pandemia
siano ripartiti tenuto conto dell’ ammontare dei
maggiori costi sostenuti dalle singole Regioni e
Province autonome;

Atteso <che con la sopra richiamata ©propria
deliberazione n. 1772/2022 e stato definito il volume
complessivo di risorse a finanziamento della spesa
corrente del Servizio Sanitario Regionale per 1’anno
2022, in complessivi 9.071,233 milioni di euro;

Preso atto che il Bilancio regionale ha stanziato
per 11 2022 risorse per complessivi 125,480 milioni di
euro:

- 80 milioni di euro a supporto delle politiche
regionali per la non autosufficienza (FRNA);

- 8,460 milioni di euro a finanziamento delle misure
di esenzione dal ticket sulla prima visita per le
famiglie con almeno 2 figli a carico, deliberate,
con decorrenza 1° gennaio 2019, dalla Giunta
regionale con deliberazione n. 2076/2018;

- 16,7 milioni di euro per indennizzi ad emotrasfusi;

- 100 mila euro per 1’iscrizione dei cittadini senza
fissa dimora nelle 1liste degli assistiti delle
Aziende USL regionali, ai sensi della Legge
regionale n. 10/2021;

- 220 mila euro per interventi a favore di malati
oncologici e persone colpite da alopecia areata,
come previsto dalla legge regionale 28 dicembre
2021, n. 21 “Bilancio di previsione della regione
Emilia-Romagna 2022-2024" - risorse stanziate
nell’ambito della Missione 13 Tutela della salute;

- 20 milioni di euro, 1in continuita con gli anni
precedenti, a copertura delle perdite pregresse, a
fronte degli ammortamenti non sterilizzati ante
2011;

Considerato che:

- resta a carico del bilancio sanitario la copertura
della revisione della quota fissa per ricetta di cui
all’articolo 1, comma 796, lettere p e p-bis) della
legge 296/2006 (11 cosiddetto superticket)
introdotta, a far tempo dal 1° gennaio 2019, dalla
Giunta regionale con deliberazione n. 2075/2018, per
un ammontare stimato di 22,7 milioni di euro,
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revisione che si & resa possibile grazie alle misure
di efficientamento del sistema sanitario regionale e
di controllo dell’appropriatezza delle prestazioni
sanitarie;

- con riferimento ai rinnovi contrattuali del
personale dipendente e convenzionato per il triennio
2019-2021, 1 maggiori oneri da corrispondere o da
accantonare per contratti e convenzioni ammontano ad
oltre 245 milioni di euro, <cui si aggiungono i
trascinamenti a regime del contratto 2016-2018 (95
milioni di euro a livello regionale) e ulteriori 9
milioni per la copertura dell’indennita di wvacanza
contrattuale 2022-2024, ai sensi di quanto previsto
dall’art. 1 c¢. 609 della L. n. 234/2021 sopra
citata;

Ritenuto opportuno, nella fase di programmazione,
mettere a disposizione per 1’esercizio 2022 risorse
accantonate sul bilancio della Gestione Sanitaria
Accentrata per 1/’importo di 28,637 milioni di euro
dando atto che gli accantonamenti sono stati resi
possibili valorizzando risparmi di sistema e obiettivi
di appropriatezza, che hanno garantito tempo per tempo
la sostenibilita del sistema regionale;

Atteso che la sopra richiamata deliberazione n.
1772/2022, ad integrazione di quanto gia previsto nella
deliberazione n. 407/2022, impegna le Direzioni delle

Aziende sanitarie regionali e i Commissari

straordinari:

- nella predisposizione degli strumenti di
programmazione aziendale dell'anno 2022 in coerenza
con i documenti “Finanziamento del Servizio
Sanitario Regionale per 1’anno 2022 - 1Indicazioni
per la Programmazione annuale delle Aziende
Sanitarie” e “I1 quadro degli obiettivi della
programmazione sanitaria regionale 2022”7,

rispettivamente Allegato A e Allegato B, parti
integranti della deliberazione sopra richiamata, che
rappresentano 11 quadro degli obiettivi cui sono
impegnate 1le Direzioni aziendali nell’anno 2022,
rispetto ai quali saranno operate le valutazioni e
assunti i  conseguenti provvedimenti a livello
regionale;

- nel presidiare costantemente 1" andamento della
gestione economico-finanziaria aziendale in
considerazione della modifica della struttura dei
costi e dei ricavi determinatasi a seguito
dell’emergenza COVID-19 e del successivo programma
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di riavvio delle attivita sanitarie precedentemente
sospese, nonché per 1l’attuazione della campagna
vaccinale;

- nella partecipazione al sistema di monitoraggio
bimestrale dell’andamento delle gestioni aziendali,
come previsto dalla DGR n. 407/2022;

- nel complessivo governo dell’Azienda sanitaria e nel
raggiungimento degli obiettivi della programmazione
sanitaria regionale e degli obiettivi di mandato,
tenuto conto altresi delle azioni poste in essere
per fronteggiare 1l’emergenza pandemica da COVID-19 e
delle azioni previste per 1l’attuazione del PNRR;

- a predisporre i1 Bilancio preventivo economico
dell’anno 2022, integrato dal Piano degli
investimenti 2022-2024, in osservanza di quanto
previsto dall’articolo 25 del D.Lgs. n. 118/2011 e
ss.mm.ii., dall’articolo 7, della L.R. n. 9/2018 e
nel rispetto delle 1linee di indirizzo regionali
definite;

Atteso altresi che 1le Aziende sanitarie devono
predisporre, quale allegato al Bilancio preventivo
economico 2022, la proposta di Piano Triennale dei
Fabbisogni di Personale (PTFP) relativo al triennio
2022-2024 e che 1lo stesso deve essere elaborato in
coerenza con le linee di programmazione regionali, con
1l’obiettivo economico-finanziario assegnato e nel
rispetto delle disponibilita evidenziate nell’ambito
dei bilanci preventivi economici. Il Piano Triennale
dei Fabbisogni (PTFP) relativo al triennio 2022-2024
sara approvato dalla Direzione Generale Cura della
Persona, Salute e Welfare;

Preso atto di quanto sopra esposto e delle
significative conseguenze, anche in termini economico-
finanziari, causate dal perdurare nel 2022
dell’emergenza da COVID-19, dal sensibile incremento
dei costi dell’energia anche a causa dell’emergenza in
atto in Ucraina, dai maggiori costi derivanti
dall’accelerazione dell’attivita per 1l recupero delle
liste di attesa nonché dai maggiori costi inflattivi e
contrattuali e del conseguente impatto sulla gestione
delle Aziende sanitarie regionali che hanno generato un
risultato nei preventivi economici 2022 presentati
dalle Aziende sanitarie pari a complessivi -838,005
milioni di euro;
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Richiamato il Decreto legislativo 23 giugno 2011,
n. 118 e ss.mm.ii. “Disposizioni in materia di
armonizzazione dei sistemi contabili e degli schemi di
bilancio delle Regioni, degli Enti locali e dei 1loro
organismi, a norma degli articoli 1 e 2 della legge 5
maggio 2009, n. 427;

Visto 1'art. 25, del D.Lgs n. 118/2011 e
ss.mm.ii., che stabilisce che le Aziende sanitarie e
gli Istituti di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico
pubblici, predispongano un bilancio preventivo
economico annuale che include un Conto economico
preventivo e un Piano dei flussi di cassa prospettici,
redatti secondo gli schemi di conto economico e di
rendiconto finanziario previsti dall’articolo 26. Al
conto economico preventivo e allegato lo schema CE di
cui al Decreto Ministeriale 13 novembre 2007 e s.m.i.
I1 bilancio & corredato da una Nota illustrativa, dal
Piano degli investimenti, da una Relazione redatta dal
Direttore Generale e dalla relazione del Collegio
sindacale. La Nota illustrativa esplica 1 criteri
impiegati nell’elaborazione del Dbilancio preventivo
economico annuale; la Relazione del Direttore Generale
evidenzia 1 collegamenti con gli altri atti di
programmazione aziendali e regionali; il Piano degli
investimenti definisce gli investimenti da effettuare
nel triennio e le relative modalita di finanziamento;

Richiamata la Legge Regionale n. 9 del 26 giugno
2018 “Norme in materia di finanziamento,
programmazione, controllo delle aziende sanitarie e
gestione sanitaria accentrata”;

Visti altresi:

- il Decreto del Ministero della Salute di concerto
col Ministero dell’Economia e delle Finanze del 20
marzo 2013 di modifica degli schemi di bilancio di
cui agli articoli 26, comma 3 e 32, comma 6 del
D.Lgs. n. 118/2011 e ss.mm.ii.;

- il Decreto del Ministero della Salute del 24 maggio
2019 di adozione dei nuovi modelli di rilevazione
economica Conto Economico (CE), Stato Patrimoniale
(SP), dei costi di Livelli di Assistenza (LA) e
Conto del Presidio (CP), degli enti del Servizio
sanitario nazionale;

Dato atto che:

- con nota prot. n. 0833459.U del 09/09/2022 della
Direzione Generale Cura della Persona, Salute e
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Welfare SOno state trasmesse alle Direzioni
generali e ai Commissari straordinari delle Aziende
sanitarie le indicazioni tecniche per la
predisposizione dei Dbilanci preventivi economici
2022 in coerenza con la programmazione sanitaria ed
economico-finanziaria previste dalle DGR n.
407/2022 e n. 1772/2022;

- le Aziende sanitarie nella predisposizione dei
bilanci preventivi economici devono, in
particolare, tener conto sia di tutti i contributi
assegnati con la propria deliberazione n. 1772/2022
sia delle azioni aziendali concordate in merito al
fine di garantire il rispetto degli obiettivi di
budget monitorati bimestralmente, ai sensi della
propria deliberazione n. 407/2022;

Acquisite agli atti della Direzione Generale Cura
della Persona, Salute e Welfare le deliberazioni deil
Direttori Generali/Commissari Straordinari delle
Aziende sanitarie regionali di adozione dei bilanci
preventivi economici 2022:

- Azienda Usl di Piacenza - n. 524 del 31/10/2022
“Bilancio preventivo economico 2022 -
Determinazioni”;

- Azienda Usl di Parma - n. 474 del 28/10/2022

“Adozione del Bilancio Economico Preventivo 20227;

- Azienda Usl di Reggio Emilia - Istituto in
tecnologie avanzate e modelli assistenziali in
oncologia (IRCCS)- n. 394 del 28/10/2022 “Adozione
del Bilancio Economico di Previsione per l'anno

2022.7;
- Azienda Usl di Modena - n. 399 del 28/10/2022
“Adozione del Bilancio Economico Preventivo

esercizio 2022.7;

- Azienda Usl di Bologna - Istituto delle Scienze
Neurologiche (IRCCS) - n. 394 del 28/10/2022
“Adozione del Bilancio Economico Preventivo 20227;

- Azienda Usl di Imola - n. 221 del 31/10/2022
“Adozione bilancio preventivo economico 20227;

- Azienda Usl di Ferrara - n. 276 del 28/10/2022

“Adozione bilancio economico preventivo 2022”;

- Azienda Usl della Romagna - n. 393 del 28/10/2022
“Adozione del bilancio preventivo economico 20227;

- Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma - n. 770
del 28/10/2022 “Adozione del Bilancio Economico
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Preventivo 20227;

- Azienda Ospedaliero-Universitaria di Modena - n.
188 del 31/10/2022 “Adozione Dbilancio economico
preventivo anno 2022.7;

- IRCCS Azienda Ospedaliero-Universitaria di Bologna,
Policlinico di Sant’Orsola - n. 312 del 28/10/2022
“Adozione del Dbilancio preventivo economico -
Esercizio 2022.”;

- Istituto Ortopedico Rizzoli di Bologna IRCCS - n.
276 del 31/10/2022 “Adozione del Bilancio economico
preventivo 2022 dell'IRCCS Istituto Ortopedico
Rizzoli.”;

- Azienda Ospedaliero-Universitaria di Ferrara - n.
227 del 28/10/2022 ™“Adozione Bilancio Economico
Preventivo anno 2022.7;

Acgquisiti agli atti del Settore Gestione
Finanziaria ed Economica del SSR, 1 pareri espressi dai
singoli Responsabili di Settore/Area competenti per
materia sulle predette deliberazioni;

Dato atto della completezza della documentazione
presentata dalle Aziende sanitarie sopra richiamate e
in ordine all’articolazione dei bilanci preventivi
economici 2022, che ai sensi dell’art. 25, del D.Lgs.
n. 118/2011 e ss.mm.ii., si compongono di:

- Conto economico preventivo, redatto secondo
1"apposito schema del Decreto del Ministero
della Salute di concerto col Ministero
dell’Economia e delle Finanze del 20 marzo 2013
di modifica degli schemi di Dbilancio di cuil
all’art. 26, comma 3, del D.Lgs. n. 118/2011 e
ss.mm.ii., cui e allegato il modello CE
preventivo 2022, di cui al Decreto del Ministero
della Salute del 24 maggio 2019;

- Flusso di cassa prospettico redatto secondo 1o
schema di Rendiconto finanziario di cui
all’Allegato 2/2 del D.Lgs. n. 118/2011 e
Ss.mm.ii.;

e sono corredati, da wuna Nota illustrativa, dalla
Relazione del Direttore Generale, dal Piano degli
investimenti da effettuarsi nel triennio, dalla
Relazione del Collegio sindacale e dal parere espresso
dalle Conferenze Territoriali Sociali e Sanitarie;

Preso inoltre atto che:
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- sul bilanci delle Aziende Ospedaliero-Universitarie
e stato acquisito il parere del Comitato di
Indirizzo, secondo quanto previsto dalla propria
deliberazione n. 318/2005 “Disciplina delle Aziende
Ospedaliero-Universitarie ai sensi dell’art. 9,
comma 6, della legge regionale n. 29/2004;

- sui bilanci dell’ IRCCS “Istituto Ortopedico
Rizzoli” di  Bologna, dell’IRCCS “Istituto in
tecnologie avanzate e modelli assistenziali in
oncologia” dell’Azienda  USL di Reggio Emilia,
dell’IRCCS “Istituto delle Scienze Neurologiche”
dell’Azienda USL di Bologna e dell’Azienda
Ospedaliero-Universitaria - IRCCS di Bologna &
stato acquisito il parere del Consiglio di
Indirizzo e Verifica ai sensi dell’art. 2 dell’atto
di intesa della Conferenza permanente per 1
rapporti tra lo Stato, le Regioni e le Provincie
autonome di Trento e Bolzano del 1° luglio 2004,
recante “Organizzazione, gestione e funzionamento
degli Istituti di Ricovero e Cura a Carattere
Scientifico non trasformati in Fondazioni”, di cui
all'art. 5 del decreto legislativo 16 ottobre 2003,
n. 288”. Intesa ai sensi dell'art. 5 del decreto
legislativo 16 ottobre 2003, n. 288 e dell'art. 8,
comma 6 della legge 5 giugno 2003, n. 131”;

Valutato che i bilanci preventivi economici
annuali presentati sono stati predisposti in coerenza
con le indicazioni delle «citate deliberazioni n.
407/2022 e n. 1772/2022 e con la nota prot. n.
0833459.U del 09/09/2022, nonché con 1le wulteriori
indicazioni tecnico-contabili fornite a livello
regionale;

Ritenuto pertanto di procedere all’approvazione
dei bilanci preventivi economici 2022 presentati dalle
Aziende sanitarie regionali;

Viste:

- la Legge regionale 28 dicembre 2021, n. 19,
“Disposizioni collegate alla Legge regionale di
stabilita per il 20227;

- la Legge regionale 28 dicembre 2021, n. 20,
“Disposizioni per la formazione del bilancio di
previsione 2022-2024 (Legge di stabilita regionale
2022) ;

- la Legge regionale 28 dicembre 2021, n. 21
“Bilancio di previsione della Regione Emilia-
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Romagna 2022-2024";

la propria deliberazione n. 2276 del 27 dicembre
2021, “Approvazione del documento tecnico di
accompagnamento e del bilancio finanziario
gestionale di previsione della Regione Emilia-
Romagna 2022-2024;

la Legge Regionale 28 luglio 2022, n. 9
“Disposizioni collegate alla legge di assestamento
e prima variazione generale al bilancio di
previsione della regione Emilia-Romagna 2022-2024";

la Legge Regionale 28 luglio 2022, n. 10
“Assestamento e prima variazione generale al
Bilancio di Previsione della Regione Emilia-Romagna
2022-2024";

la propria deliberazione n. 1354 del 01 agosto 2022
“Aggiornamento del documento tecnico di
accompagnamento e del bilancio finanziario
gestionale di previsione della Regione Emilia-
Romagna 2022-2024";

Richiamati:

il D.Lgs. 14 marzo 2013, n. 33 “Riordino della
disciplina riguardante il diritto di accesso civico
e gli obblighi di pubblicita, trasparenza e
diffusione di informazioni da parte delle pubbliche
amministrazioni” e ss.mm.ii., ed, 1in particolare
l"art. 22;

la L.R. 26 novembre 2001, n. 43 "Testo unico in
materia di organizzazione e di rapporti di lavoro
nella Regione Emilia-Romagna" e ss.mm.ii.;

Richiamate, inoltre, le proprie deliberazioni:

n. 468 del 10 aprile 2017 “I1 sistema dei controlli
nella Regione Emilia-Romagna” e le circolari del
Capo di Gabinetto del Presidente della Giunta
regionale PG/2017/0660476 del 13 ottobre 2017 e
PG/2017/0779385 del 21 dicembre 2017 relative ad
indicazioni procedurali per rendere operativo il
sistema dei controlli interni, predisposte 1in
attuazione della propria deliberazione n. 468/2017;

n. 771 del 24 maggio 2021 che conferisce fino al
31/05/2024 1"incarico di Responsabile della
Prevenzione della Corruzione e della Trasparenza
(RPCT) per le strutture della Giunta della Regione
Emilia-Romagna e degli Istituti e Agenzie
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regionali, di cui all’art. 1 comma 3 bis, lett. b)
della L.R. n. 43 del 2001;

- n. 324 del 7 marzo 2022 “Disciplina organica in
materia di organizzazione dell’Ente e gestione del
personale”;

- n. 325 del 7 marzo 2022, avente ad oggetto
“Consolidamento e rafforzamento delle capacita
amministrative: riorganizzazione dell’Ente a
seguito del nuovo modello di organizzazione e
gestione del personale”;

- n. 426 del 21  marzo 2022 “Riorganizzazione
dell’Ente a seguito del nuovo modello di
organizzazione e gestione del personale.

Conferimento degli incarichi ai Direttori Generali
e al Direttori di Agenzia”;

- n. 1615 del 28 settembre 2022 “Modifica e
assestamento degli assetti organizzativi di alcune

Direzioni Generali / Agenzie della Giunta
regionale;

- n. 1846 del 2 novembre 2022 “Piano integrato delle
attivita e dell'organizzazione 2022-2024";

Richiamate, infine, le determinazioni
dirigenziali:

- n. 2335 del 09 febbraio 2022, recante “Direttiva di

indirizzi interpretativi degli obblighi di

pubblicazione previsti dal Decreto Legislativo n.
33/2013. Anno 2022”;

- n. 6229 del 31 marzo 2022, avente ad oggetto
“Riorganizzazione della Direzione Generale Cura
della Persona, Salute e Welfare. Istituzione aree
di lavoro. Conferimento incarichi dirigenziali”;

- n. 7162 del 15 aprile 2022, recante “Ridefinizione
dell’assetto delle aree di lavoro dirigenziali
della Direzione Cura della Persona ed approvazione
di alcune declaratorie”;

Dato atto che il Responsabile del procedimento ha
dichiarato di non trovarsi in situazione di conflitto,
anche potenziale, di interessi;

Dato atto dei pareri allegati;

Su proposta dell'Assessore alle Politiche per 1la
Salute;

A voti unanimi e palesi
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DELIBERA

per quanto 1in premessa esposto e gui integralmente
richiamato:

1. che i bilanci preventivi economici 2022 presentati
dalle Aziende sanitarie regionali sSono stati
predisposti in coerenza con le proprie deliberazioni
n. 407/2022 “Prime indicazioni sulla programmazione
2022 per le Aziende del Servizio Sanitario
Regionale”, n. 1772/2022 “Linee di programmazione e
finanziamento delle Aziende del Servizio Sanitario
Regionale per 1’anno 2022. Integrazione della
delibera di Giunta regionale n. 407/2022” e con la
nota prot. n. 0833459.U del 09/09/2022 recante
“indicazioni tecniche per la predisposizione dei
bilanci preventivi economici - 2022” nonché con le
ulteriori indicazioni tecnico-contabili fornite a
livello regionale;

2. che i bilanci preventivi economici 2022 sono stati
predisposti nel rispetto del vincolo di bilancio
cosl come definito in relazione alle azioni
aziendali concordate al fine di garantire il
rispetto degli obiettivi di budget monitorati
bimestralmente, ai sensi della propria deliberazione
n. 407/2022;

3. che la proposta di Piano Triennale dei Fabbisogni di
Personale (PTFP) relativo al triennio 2022-2024,
quale allegato ai Bilanci preventivi economici 2022,
e stata -elaborata in coerenza con le linee di
programmazione regionali, con 1’obiettivo economico-

finanziario assegnato nel rispetto delle
disponibilita evidenziate nell’ambito dei Dbilanci
preventivi economici. Il Piano Triennale dei

Fabbisogni (PTFP) relativo al triennio 2022-2024
sara approvato dalla Direzione Generale Cura della
Persona, Salute e Welfare;

4. di prendere atto:

- che a tutt’oggi non si e pervenuti in sede di
Conferenza Stato-Regioni ad un’Intesa in merito
al riparto delle disponibilita finanziarie per
1"anno 2022;

- delle conseguenze, anche 1in termini economico-
finanziari, del significativo scostamento tra le
risorse attese dal 1livello nazionale per la
copertura dei costi emergenziali e la stima dei
costi covid direttamente correlati alla gestione
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5.

emergenziale e all’attuazione della campagna
vaccinale, nonché per i maggiori costi
energetici, inflattivi e contrattuali e del
conseguente impatto sulla gestione delle Aziende
sanitarie regionali che ha generato un risultato
nei preventivi economici 2022 presentati dalle
Aziende sanitarie pari a complessivi -838,005
milioni di euro;

di disporre 1’approvazione dei bilanci preventivi
economici 2022 delle Aziende sanitarie regionali
adottati con le seguenti deliberazioni dei Direttori
Generali aziendali:

Azienda Usl di Piacenza - n. 524 del 31/10/2022
“Bilancio preventivo economico 2022 -
Determinazioni”;

Azienda Usl di Parma - n. 474 del 28/10/2022

“Adozione del Bilancio Economico Preventivo 20227;

Azienda Usl di Reggio Emilia - Istituto in
tecnologie avanzate e modelli assistenziali in
oncologia (IRCCS)- n. 394 del 28/10/2022 “Adozione
del Bilancio Economico di Previsione per 1l'anno
2022.";

Azienda Usl di Modena - n. 399 del 28/10/2022
“Adozione del Bilancio Economico Preventivo
esercizio 2022.7;

Azienda Usl di Bologna - Istituto delle Scienze
Neurologiche (IRCCS) - n. 394 del 28/10/2022
“Adozione del Bilancio Economico Preventivo 20227;
Azienda Usl di Imola - n. 221 del 31/10/2022
“Adozione bilancio preventivo economico 2022”;
Azienda Usl di Ferrara - n. 276 del 28/10/2022

“Adozione bilancio economico preventivo 20227;

Azienda Usl della Romagna - n. 393 del 28/10/2022
“Adozione del bilancio preventivo economico 2022”;

Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma - n. 770
del 28/10/2022 “Adozione del Bilancio Economico
Preventivo 2022”;

Azienda Ospedaliero-Universitaria di Modena - n.
188 del 31/10/2022 “Adozione bilancio economico
preventivo anno 2022.7;

IRCCS Azienda Ospedaliero-Universitaria di Bologna,
Policlinico di Sant’Orsola - n. 312 del 28/10/2022
“Adozione del Dbilancio preventivo economico -
Esercizio 2022.”7;
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- Istituto Ortopedico Rizzoli di Bologna IRCCS - n.
276 del 31/10/2022 “Adozione del Bilancio economico
preventivo 2022 dell'IRCCS Istituto Ortopedico
Rizzoli.”;

- Azienda Ospedaliero-Universitaria di Ferrara - n.
227 del 28/10/2022 ™“Adozione Bilancio Economico
Preventivo anno 2022.7;

6. di disporre inoltre la pubblicazione integrale della
presente deliberazione e dei bilanci preventivi
economici 2022 delle Aziende sanitarie entro 60
giorni dall’approvazione, sul sito Internet della
Regione, ai sensi dell’art. 32, comma 5, del D.Lgs.
n. 118/2011 e ss.mm.ii.;

7.di dare atto, infine, che per gquanto previsto in
materia di pubblicita, trasparenza e diffusione di
informazioni, si provvedera ai sensi degli artt. 7
bis, comma 3, e 22 del D.lgs. n. 33/2013 e
ss.mm.ii., cosi come riportato dalla determina
dirigenziale n. 2335/2022.
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Allegato parere di regolarita amministrativa di Legittimita

REGIONE EMILIA-ROMAGNA
Atti amministrativi

GIUNTA REGIONALE

Paola Cassani, Responsabile di AREA BILANCI AZIENDE SANITARIE E BILANCIO
CONSOLIDATO DEL SSR esprime, ai sensi dell'art. 37, quarto comma, della L.R. n.
43/2001 e della deliberazione della Giunta Regionale n. 468/2017 e s.m.i., parere di
regolarita amministrativa di legittimita in relazione all'atto con numero di proposta
GPG/2022/2116

IN FEDE

Paola Cassani
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Allegato parere di regolarita amministrativa di Merito

REGIONE EMILIA-ROMAGNA
Atti amministrativi

GIUNTA REGIONALE

Luca Baldino, Direttore generale della DIREZIONE GENERALE CURA DELLA PERSONA,
SALUTE E WELFARE esprime, ai sensi dell'art. 37, quarto comma, della L.R. n. 43/2001 e
della deliberazione della Giunta Regionale n. 468/2017 e s.m.i., parere di regolarita
amministrativa di merito in relazione all'atto con numero di proposta GPG/2022/2116

IN FEDE

Luca Baldino
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REGIONE EMILIA-ROMAGNA
Atti amministrativi
GIUNTA REGIONALE
Delibera Num. 2032 del 21/11/2022

Seduta Num. 48

OMISSIS

L'assessore Segretario

Felicori Mauro

Servizi Affari della Presidenza

Firmato digitalmente dal Responsabile Roberta Bianchedi
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