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ALLEGATO D

Relazione sulla gestione della Gestione Sanitaria Accentrata 2019

1. Criteri generali di predisposizione della relazione sulla gestione

La presente relazione € a corredo del bilancio d’esercizio 2019 della gestione sanitaria accentrata — GSA, di
cui all’art. 26 del D.Lgs. n. 118/2011 ed é redatta secondo gli schemi di cui all’Allegato 2/4 del medesimo
D.Lgs. n. 118/2011.

Il bilancio d’esercizio 2019 e stato predisposto in conformita:

- ai nuovi schemi di cui al 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

- al Piano dei conti di cui all’art. 27 del D.Lgs. 118/2011 modificato ed integrato con i decreti dei
dirigenti della PF Controllo Strategico nn. 2/2013 e 3/2013 e del Servizio Sanita nn. 59/2017, 41/2019 e
6/2020, conseguentemente all’adozione dei nuovi modelli di rilevazione economica Conto economico (CE) e
Stato Patrimoniale (SP).

Il bilancio d’esercizio 2019 é redatto secondo le disposizioni del Titolo Il del D.Lgs n. 118/2011, in particolare,
di quanto disposto dall’art. 29 “Principi di valutazione specifici del settore sanitario” e di quanto
specificatamente previsto per la gestione sanitaria accentrata — GSA.

La presente relazione contiene, pertanto, tutte le informazioni minimali richieste dal D.Lgs. n. 118/2011 e
fornisce le informazioni supplementari, non specificamente richieste da disposizioni di legge, ritenute
comungue necessarie per una rappresentazione esaustiva della gestione economico-finanziaria dell’esercizio
2019.

2. Generalita sull’organizzazione della GSA

Con DGR n. 1751 del 28/12/2011 la Giunta ha autorizzato l'istituzione, a partire dal 01/01/2012, presso la
Regione del centro di responsabilita denominato gestione sanitaria accentrata — GSA, ai sensi dell’art. 22 del
D. Lgs. n. 118/2011, destinandole la parte del fondo sanitario indistinto per il finanziamento del’ARPAM e
per altri soggetti diversi dagli Enti del SSR.

Con la suddetta deliberazione n. 1751/2011 é stato conferito I'incarico di “responsabile della gestione
sanitaria accentrata” al dirigente della P.F. “Controllo Strategico e di Gestione”.

Con DGR n. 43/2013 la suddetta P.F. & stata rinominata “Controllo Strategico” ma l'incarico di Responsabile
della gestione sanitaria accentrata e rimasto in capo al dirigente di detta nuova P.F.

Il Servizio Sanita ha, poi, subito ulteriori processi di organizzazione e con DGR n. 454 del 28/05/2014 I'incarico
di “responsabile della gestione sanitaria accentrata — GSA” e stato conferito al dirigente del Servizio Sanita.

L'incarico di terzo certificatore della “gestione sanitaria accentrata — GSA”, ex art. 22, c. 3, lett. d), del D.Lgs.
118/2011 con DGR n. 398 del 01/04/2014, & stato assegnato alla P.F. "Sistema di governo del servizio sanitario
regionale" e, con successiva DGR n. 264 del 20/03/2017 detto incarico & stato trasferito alla P.F. "Flussi
informativi sanitari e monitoraggio SSR" dell’ARS.
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3. L’attivita del periodo

Ai fini della programmazione economico-finanziaria delle risorse del Fondo sanitario indistinto e vincolato e
degli ulteriori trasferimenti statali e regionali agli Enti del SSR e alla GSA, per la parte direttamente gestita, il
quadro finanziario delle risorse e il seguente:

- Decreto Ministeriale 16 febbraio 2018 pubblicato in G.U. Serie generale n. 881 del 7 aprile 2018 (Intesa
CSR n. 239 del 21 dicembre 2017);

- Legge regionale n. 51 del 28/12/2018, concernente le disposizioni per la formazione del bilancio
20192021 della Regione Marche (Legge di stabilita);

- Legge regionale n. 52 del 28/12/2018, concernente I'approvazione del bilancio 2019 -2021;

- DGR 1779 del 27/12/2018 - L.R. n. 13 del 20/06/2003 e ss.mm.ii. - Autorizzazione agli Enti del SSR ed al
DIRMT alla gestione provvisoria dei rispettivi bilanci economici preventivi per I'anno 2019;

- DGR 1794 del 27/12/2018 “D.Lgs. 23 giugno 2011, n. 118 - Art. 39 comma 10 - Approvazione del
documento tecnico di accompagnamento al Bilancio 2019-2021 - ripartizione delle unita di voto in
categorie e macroaggregati”;

- DGR1795 del 27/12/2018 “D.Lgs. 23 giugno 2011, n. 118 - Art. 39 comma 10 - Approvazione del Bilancio
finanziario gestionale del Bilancio 2019-2021 - ripartizione delle categorie e macroaggregati in capitoli;

- Intesa Governo- Regioni Rep. n. 88/CSR del 06/06/2019 - Intesa ai sensi dell’art.115, comma 1, lettera
a) del decreto legislativo 31 marzo 1998, n. 112, sulla proposta del Ministero della salute di deliberazione
del CIPE concernente il riparto tra le Regioni delle disponibilita finanziarie per il Servizio sanitario
nazionale per I'anno 2019 (di seguito definito Intesa di riparto del Fondo sanitario Indistinto I’'anno 2019);

- Intesa Governo- Regioni Rep. n. 89/CSR del 06/06/2019 — Intesa, ai sensi dell’articolo 1, comma 34bis,
della legge 23 dicembre 1996, n. 662, sulla proposta del Ministero della salute di deliberazione del CIPE
relativa all’assegnazione alle Regioni delle risorse vincolate, ai sensi dell’articolo 1, comma 34, della legge
23 dicembre 1996, n. 662, per la realizzazione degli obiettivi del Piano Sanitario Nazionale per I'anno
2019 (di seguito definito Intesa di riparto del finanziamento per la realizzazione degli obiettivi di carattere
prioritario e di rilievo nazionale per I'anno 2019);

- Intesa Governo- Regioni Rep. n. 90/CSR del 06/06/2019 - Intesa sullo schema di Decreto del Ministro
della Salute, di concerto con il ministro dell’Economia e delle Finanze, in attuazione dell’articolo 42,
comma 14ter, del Decreto Legge 12 settembre 2014, n. 133 convertito, con modificazioni, con legge 11
novembre 2014, n. 164, di ripartizione delle forme premiali per I'anno 2019; (di seguito definito Intesa di
riparto delle forme premiali per I'anno 2019);

- Intesa Governo- Regioni Rep. n. 162/CSR del 10/10/2019 — Intesa sullo schema di decreto del Ministro
dell’economia e delle finanze concernente il riparto tra le Regione e le Province autonome di Trento e
Bolzano del Payback farmaceutico 2013-2017;

- Intesa Governo- Regioni Rep. n. 185/CSR del 07/11/2019 — Intesa di riparto del finanziamento borse di
studio in medicina generale, 37 annualita del triennio 2017-2020, 2/ annualita del triennio 2018-
2021 e 17 annualita del triennio 2019-2022 — Fondo Sanitario Nazionale 2019;

- Intesa Governo- Regioni Rep. n. 123/CU del 28/11/2019 - Intesa ai sensi dell’art.115, comma 1, lettera
a) del decreto legislativo 31 marzo 1998, n. 112, sulla proposta del Ministero della salute di deliberazione
del CIPE concernente il riparto per I'anno 2019, della quota destinata al finanziamento della sanita
penitenziaria;
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- Intesa Governo- Regioni Rep. n. 124/CU del 28/11/2019 - Intesa ai sensi dell’art.115, comma 1, lettera
a) del decreto legislativo 31 marzo 1998, n. 112, sulla proposta del Ministero della salute di deliberazione
del CIPE concernente il riparto, per I’'anno 2019, della quota destinata al finanziamento di parte corrente
per il superamento degli Ospedali psichiatrici giudiziari, prevista dall’articolo 3-ter, comma 7, del decreto
legge 22 dicembre 2011, n. 211, convertito dalla legge 17 febbraio 2012, n.9;

- Intesa Governo- Regioni Rep. n. 192/CSR del 28/11/2019 - Intesa ai sensi dell'articolo 1, comma 34 bis,
della legge 23 dicembre 1996, n. 662, e del Decreto legge 30 aprile 2019, n. 34, articolo 38, comma I-
novies, sulla proposta del Ministero della Salute di deliberazione CIPE relativa all'aggiornamento della
ripartizione alle Regione delle quote vincolate alla realizzazione degli obiettivi del Piano Sanitario
Nazionale per I'anno 2019 Atto Rep. n. 89/CSR del 6 giugno 2019;

- L.R.n.39del 02/12/2019 concernente "approvazione dell’Assestamento del bilancio di previsione 2019-
2021;

- DGR n. 1658 del 23/12/2019 L.R. n. 13 del 20/06/2003 - Disposizioni agli Enti del SSR per la redazione
del Bilancio Preventivo Economico 2019 e del Bilancio Pluriennale di Previsione 2019-2021 degli Enti del
SSR;

- Decreto del dirigente del Servizio Sanita n. 5 del 09.04.2020 di adozione del bilancio preventivo
economico annuale 2019 della gestione sanitaria accentrata — GSA;

- Intesa Governo- Regioni Rep. n. 18/CSR del 20/02/2020 — Intesa ai sensi dell’articolo 2 del decreto
legislativo 28 agosto 1997, n. 281, sul riparto delle somme del Fondo Sanitario Nazionale 2019, stanziate
per la formazione dei medici di medicina generale di cui all’articolo 12, comma 3, del decreto legge 30
aprile 2019, n. 35, convertito con modificazioni dalla legge 25 giugno 2019, n. 60;

- DGR n. 572 del 15/05/2020 - Proposta di legge regionale ad iniziativa della Giunta regionale
concernente: "Rendiconto generale della Regione per I'anno 2019”;

- DGR n. 634 del 29/05/2020 - Disposizioni per la redazione del Bilancio d’esercizio 2019 degli Enti del SSR
e per 'attuazione del Decreto Legislativo n. 118 del 23/06/2011 e s.m.i

Con decreto n. 5 del 09/04/2020 il dirigente del Servizio Sanita ha adottato, ai sensi dell’art. 25 del D.Lgs.
118/2011, il bilancio preventivo economico annuale 2019 della Gestione sanitaria accentrata — GSA, in
coerenza con la programmazione delle risorse finanziarie agli Enti del SSR di cui alla DGR n. 1658 del
23/12/2019, concernente le disposizioni per la redazione del bilancio preventivo economico 2019 e del
bilancio pluriennale di Previsione 2019-2021 dei medesimi Enti del SSR.

Con DGR n. 634 del 29/05/2020, concernente le disposizioni per la redazione dei bilanci d’esercizio 2019, &
stato assegnato agli Enti del SSR il riparto definitivo delle risorse del Fondo sanitario indistinto, in base ai dati
elaborati dall’Agenzia Sanitaria Regionale (nota prot n. 6259/2020).

La suddetta deliberazione n. 634/2020 prevede, inoltre, che “I restanti residui da stanziamento 2019 ai sensi
dell’art. 30 della L.R. 37/2014, non assegnati in base al riparto LEA 2019, sono attribuiti alla Gestione Sanitaria
Accentrata, ai sensi dell’art. 29, comma 1, lett. i) del D.Lgs. 118/2011".

La suddetta DGR n. 634/2020 ha, altresi, aggiornato le posizioni debitorie o creditorie della Regione nei
confronti degli Enti del SSR maturate fino al 31/12/2019, garantendo il mantenimento della “riconciliazione”
ai sensi del Decreto del Ministero della Salute 18/01/2011 e del D.Lgs. 118/2011.

La predetta attivita di “riconciliazione” tra i dati della contabilita regionale e quelli della contabilita degli Enti
del SSR, & stata avviata dall’anno 2011 e si & conclusa per la prima volta con la definizione delle disposizioni
per I'adozione del Bilancio di esercizio 2011 (DGR n 770 del 28/05/2012).
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La “riconciliazione” consiste nel mettere a confronto le posizioni debitorie e creditorie risultanti dai bilanci di
esercizio degli Enti del SSR con i dati del Bilancio regionale relativi a:
(i) residui passivi e residui perenti determinati alla chiusura dell’esercizio

(i)impegni/stanziamenti della gestione 2020 che sono stati registrati o che verranno registrati sulla base delle
obbligazioni gia assunte dalla Regione.

Per una descrizione dettagliata delle attivita connesse alla quota del Fondo Sanitario Indistinto direttamente
gestita dalla GSA, si rinvia a quanto riferito dai dirigenti delle PP.FF. appartenenti al Servizio Sanita, dai
dirigenti appartenenti alle PP.FF. dell’Agenzia Regionale Sanitaria, dal dirigente del Servizio Politiche sociali e
sport, dal dirigente del Servizio Tutela, gestione e assetto del territorio il quale ha reso il proprio contributo
per il capitolo di spesa destinato allARPAM e dal dirigente della P.F. Edilizia Sanitaria ed ospedaliera
appartenente allo stesso Servizio Tutela, gestione e assetto del territorio.

| contributi pervenuti sono riportati nel prosieguo della presente relazione.

Nel corso del 2019 attraverso il Servizio Risorse Finanziarie e Bilancio, per la Gestione sanitaria accentrata, si
e provveduto alla tenuta della contabilita economico patrimoniale, mediante la rilevazione trimestrale delle
scritture connesse agli accertamenti, alle reversali, agli impegni e ai pagamenti della contabilita finanziaria
cosi come previsto.

Infatti, il predetto Servizio risorse finanziarie e bilancio precisa che, ai fini della corretta determinazione della
competenza economica, sono state seguite le seguenti modalita di contabilizzazione:

* le registrazioni in contabilita economico — patrimoniale sono state alimentate in coerenza con:

(i) gli accertamenti, gli impegni, le riscossioni e i pagamenti della contabilita finanziaria relativi al
perimetro sanitario del periodo dal 01/01/2019 al 31/12/2019;
(i) gli impegni dell’anno 2020, afferenti la competenza economica dell’anno 2019 (decreto n.

n. 2/ASF/2020 relativo alla modifica dei contributi per ulteriore payback 2019 in relazione
alle effettive riscossioni 2019; decreto n. 27/HTA/2020 relativo all'impegno dei contributi in
conto capitale per investimenti 2019, in coerenza con la DGR n. 1658/2019; decreto del
dirigente della P.F. Assistenza farmaceutica dell’ARS, ID 10645526 del 28.08.2020, relativo
all'impegno a valere sui residui da stanziamento 2019 conservati ai sensi dell’art. 30 della L.R.
37/2014 e s.m.i., dei contributi per il superamento del tetto della spesa farmaceutica
ospedaliera; decreto del dirigente del Servizio Risorse Finanziarie e Bilancio n. 100 del
29.07.2020 relativo all'impegno, a valere sui residui da stanziamento 2019 conservati ai sensi
dell’art. 30 della L.R. 37/2014 e s.m.e i., dei contributi LEA e fondo di riequilibrio 2019 agli
Enti del SSR in coerenza con la DGR n. 634/2020;

* le economie accertate in sede di liquidazione di contributi sono registrate nel corso dell’anno quali
sopravvenienze attive;

* le quote del Fondo sanitario indistinto relative alla spesa direttamente gestita, che sono state conservate
a residui da stanziamento 2019 ai sensi dell’art. 30 della L.R. 37/2014 e s.m.i. sono state parzialmente
accantonate a “Accantonamenti per quote inutilizzate contributi da Regione e Prov. Aut. per quota F.S.
indistinto finalizzato”;

¢ al termine dell’esercizio, nell’lambito delle scritture di chiusura, oltre alle scritture di accantonamento e
ammortamento, sono state registrate le insussistenze attive e passive connesse alla cancellazione dei
residui perenti effettuate nel corso dell’anno, e alla cancellazione dei residui attivi e passivi dichiarate in
sede di riaccertamento dei residui di cui all’articolo 3, comma 4 del D.Lgs. 118/2011.
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4. La gestione economico-finanziaria della GSA

4.1 Sintesi del bilancio e relazione sul grado di raggiungimento degli obiettivi economico-finanziari

Il bilancio preventivo economico annuale 2019 é stato adottato in pareggio.

Dal conto economico, predisposto dal Servizio Risorse Finanziarie e Bilancio, che di seguito viene per
correntezza riportato, si rileva che a consuntivo il bilancio d’esercizio registra un utile di Euro 537.528,
generato prevalentemente dai proventi straordinari registrati in concomitanza alle economie di spesa

formatisi nel 2019 in fase di liquidazione di contributi finanziati dai Fondi sanitari degli anni precedenti.
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SCHEMA DI BILANCIO Preventivo 2019
Decreto Interministeriale 20 marzo 2013 Anno 2019 Anno 2018
A) VALORE DELLA PRODUZIONE
1) Contributi in c/esercizio
a) Contributi in c/esercizio - da Regione o Provincia Autonoma per quota F.S. 54.034.875 52.054.180
regionale b) Contributi in c/esercizio - extra fondo 47.735.695 59.308.374 45.400.572
1) Contributi da Regione o Prov. Aut. (extra fondo) - vincolati 6.299.180 54.639.592 6.634.908
Contributi da Regione o Prov. Aut. (extra fondo) - Risorse aggiuntive da bilancio a titolo di 16.254 4.668.782 33.500
coperara extra 9 89.994 2r.735 85.212
6) Contributi da altri soggetti pubblici 6.192.931 90.000 6.516.196
c) Contributi in c/esercizio - per ricerca 0 4.551.047 18.700
3) da Regione e altri soggetti pubblici 0 0 18.700
2) Rettifica contributi c/esercizio per destinazione ad investimenti -839.797 0 0
3) Utilizzo fondi per quote inutilizzate contributi vincolati di esercizi precedenti 16.316 -885.510 0 0
4) Ricavi per prestazioni sanitarie e sociosanitarie a rilevanza sanitaria 1.154.197 0 0
5) Concorsi, recuperi e rimborsi 261.262 0 17.393.205
6) Compartecipazione alla spesa per prestazioni sanitarie (Ticket) 0 0 0
7) Quota contributi in c/capitale imputata nell'esercizio 2.872.911 2.877.476 2.879.882
Totale A) 57.499.764 61.300.340| 72.327.267
B) COSTI DELLA PRODUZIONE
1) Acquisti di beni 314.534 314.534 329.268
a) Acquisti di beni sanitari 15.000 15.000 10.408
b) Acquisti di beni non sanitari 299.534 299.534 318.859
2) Acquisti di servizi sanitari 44.420.186 44.257.393 43.762.181,
d) Acquisti di servizi sanitari per assistenza riabilitativa 6.219.712 6.202.447 5.651.869
h) Acquisti prestazioni di psichiatrica residenziale e semiresidenziale 0 0 1.716.043|
1) Acquisti prestazioni socio-sanitarie a rilevanza sanitaria 13.073.499 12.212.498|  12.976.489
n) Rimborsi Assegni e contributi sanitari 25.126.975 25.842.448|  23.195.773
p) Altri servizi sanitari e sociosanitari a rilevanza sanitaria 0 0 222.007
3) Acquisti di servizi non sanitari 4.306.870 4.336.534 4.316.865
a) Servizi non sanitari 1.569.770 1.599.434 1.661.878]
b) Consulenze, collaborazioni, interinale, altre prestazioni di lavoro non sanitarie c) Formazione 0 0 104
4) Manutenzione e riparazione 2.737.100 2.737.100 2.654.886
5) Godimento di beni di terzi 2.358.089 2.008.605 1.486.354
6) Costidel personale 160.376 539.360 126.010
7) Oneri diversi di gestione 0 0 0
8) Ammortamenti 20911 85.000 23.680
a) Ammortamenti immobilizzazioni immateriali 2872911 2877.476 2.906.944
¢) Ammortamenti delle altre immobilizzazioni materiali 2865.371 2.869.937 2.871.940
9) Svalutazione delle immobilizzazioni e dei crediti 7.540 7.5400 35.003
10) Variazione delle rimanenze 0 0 0
11) Accantonamenti 0 6.929.4390 0
a) Accantonamenti per rischi 2.964.324 0 19.389.603
) Accantonamenti per quote inutilizzate di contributi vincolati 856423 6.929.439 9.313.626
d) Altri accantonamenti 1.453.703 275
1.154.197 10.075.702
Totale B) 57.418.202 61.298.340 72.340.905
DIFF. TRA VALORE E COSTI DELLA PRODUZIONE (A-B) 81.562 2.000 -13.637
C) PROVENTI E ONERI FINANZIARI
1) Interessi attivi ed altri proventi finanziari 235 0 234
2) Interessi passivi ed altri oneri finanziari 0 0 0
Totale C) 234 0 234
D) RETTIFICHE DI VALORE DI ATTIVITA' FINANZIARIE
1) Rivalutazioni
2) Svalutazioni
0 0 0
0 0 0
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Totale D)

E) PROVENTI E ONERI STRAORDINARI

1) Proventi straordinari

503.379 0 3.647.541]
b) Altri proventi straordinari
503.379 0 3.647.541]
2) Oneri straordinari
46.823 0 2.959.988
b) Altri oneri straordinari
46.823 0 2.959.988
Totale E) 456.556 0 687.553
[RISULTATO PRIMA DELLE IMPOSTE (A-B+C+D+E) 538.353 2.000 674.150
Y) IMPOSTE SUL REDDITO DELL'ESERCIZIO
1) IRAP 825 2.000 983
b) IRAP relativa a collaboratori e personale assimilato a lavoro dipendente 825 2.000 983
Totale Y) 825 2.000 983|
UTILE (PERDITA) DELL'ESERCIZIO 537.528 0 673.166

4.2 Confronto CE preventivo/consuntivo e relazione sugli scostamenti

Di seguito si riportano gli scostamenti delle voci di ricavi e di costi del CE 000 rispetto ai dati del preventivo
2019 e del consuntivo 2018 (per ogni voce aggregata del modello, si riportano solo le sottovoci valorizzate).

VALORE DELLA PRODUZIONE:

Si prende atto dalla tabella elaborata dal Servizio Risorse Finanziarie e Bilancio e di seguito riportata che il

valore della produzione della GSA, pari a 57.499,76 mila Euro, & costituito principalmente da:

- contributi in c/esercizio (A.1) per 54.034,87 mila Euro

- contributi in c/capitale per sterilizzazione di ammortamenti (A.7) per 2.872,91 mila Euro

secondo il dettaglio riportato nella medesima tabella.
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Consuntivo | Previsione Consuntivo Scost. Cons. |- Scost. Cons.
COD. CE VOCE MODELLO CE 2019 2019 2018 2019 su Prev.| 2019 su Cons
2019 2018
AA0010|A.1) Contributiin c/esercizio -
54.034.875 [59.308.374 52.054.180,14 |5.273.499 1.980.695
AA0020 A.1.A) Contributi da Regione o Prov. Aut. per quota F.S. 6.903.897
regionale 47.735.695 |54.639.592 45.400.572 DA 2.335.123
A.1.A.1) da Regione o Prov. Aut. per quota F.S. regionale
AA0030|. ,. .. 47.735.695 6.903.897]
indistinto 54.639.592 45.400.572 2.335.123
A.1.A.2) da Regione o Prov. Aut. per quota F.S. regionale
AA0040| . - - -
vincolato
AA0050 |A.1.B) Contributi c/esercizio (extra fondo) 6.299.180 -
4.668.782 6.634.908 1.630.398 335.728
AA0060 |A.1.B.1) da Regione o Prov. Aut. (extra fondo) - -
106.248 117.735 118.712 11.486 12.464
AAOOTO A.1.B.1.1) Contributi da Regione o Prov. Aut. (extra fondo) 11.480 17,246
vincolati 16.254 27.735 33.500 e '
A.1.B.1.3) Contributi da Regione o Prov. Aut. (extra fondo)
AA - Risorse aggiuntive da bilancio regionale a titolo di
0090 &8 & 89.994 90.000 85.212 9 4.782
copertura extra LEA
AA0140 |A.1.B.3) Contributi da altri soggetti pubblici (extra fondo) 6.192.931 -
4.551.047 6.516.196 1.641.884 323.265
AAG1S0 A.1.B.3.1) Contributi da altri soggetti pubblici (extra fondo) -
vincolati 1.513.362 |68.770 1.715.905 1.444.593 202.542
AAGLE0 A.1.B.3.2) Contributi da altri soggetti pubblici (extra fondo)| 120,722
L.210/92 4.679.569 |4.482.278 4.800.291 197.291 ’
AA0180|A.1.C) Contributi c/esercizio per ricerca - - - -
18.700 18.700
AA0210 A.1.C.3) Contributi da Regione ed altri soggetti pubblici per -
ricerca ) 18.700 "|18.700
A.2) Rettifica contributi c/esercizio per destinazione ad - -
AA0240|. . . 885.510
investimenti 839.797 - 45,713 839.797
A.2.A) Rettifica contributi in c/esercizio per destinazione
AA02 d i til ti - da Regi Prov. Aut. ta F.S. - .797|- .51 -
0250|a l.nves imenti - da Regione o Prov. Aut. per quota 839.79 885.510 45.713 839.797
regionale
A.3) Utilizzo fondi per quote inutilizzate contributi
AA0270| . - - . - -
vincolati di esercizi precedenti 16.316 16.316 16.316
A.3.B) Utilizzo fondi per quote inutilizzate contributi di
izi i da Regi Prov. Aut. F.S. - -
AA0280 esei:c:z: prez.:edentl da Regione o Prov. Aut. per quota F.S. 493 493 493
regionale vincolato
A.3.C) Utilizzo fondi per quote inutilizzate contributi
AAO2 . .. . . lici ) )
0290 |di ESEI’C{ZI pre«::edentt da soggetti pubblici (extra 15.823 15.823 15.823
fondo) vincolati
AA0320 A.4) Ricavi per prestazioni sanitarie e sociosanitarie a| 1.154.197
rilevanza sanitaria T 1.154.197 1.154.197
AAOS60 A.4.A.3.13) Ricavi GSA per differenziale saldo mobilita 1.154.197
interregionale B 1.154.197 1.154.197
AA0750|A.5) Concorsi, recuperi e rimborsi -
261.262 - 17.393.205 261.262 17.131.943
AA0880 |A.5.E) Concorsi, recuperi e rimborsi da privati - -
261.262 17.393.205 261.262 17.131.943
AA0890 |A.5.E.1) Rimborso da aziende farmaceutiche per Pay back - -
261.262 17.393.205 261.262 17.131.943
A.5.E.1.2) Pay-back per superamento del tetto della spesa -
AA0910 261.262
farmaceutica ospedaliera - 17.379.988 261.262 17.118.725
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AA0920 |A.5.E.1.3) Ulteriore Pay-back g
13.218 13.218
AA0940 A.G! Co.mp?rteC|pa1|one alla spesa per prestazioni )
sanitarie (Ticket)
AA0980|A.7) Quota contributi c/capitale imputata all'esercizio
2.872.911 |2.877.476 2.879.882 4.565 6.971
AA0990 ;.4.7.A).Quot¢.1 imputata all'esercizio dei finanziamenti per 1.413.512
investimenti dallo Stato 1.418.077 1.418.077 4.565 4.565
A.7.B) Quota imputata all'esercizio dei finanziamenti per
AA1000 1.451.860|
investimenti da Regione 1.451.860 1.451.860 -
AA1020 A.7.D) Quota imputata all'esercizio dei contributi in ¢/
esercizio FSR destinati ad investimenti 7.540 7.540 7.540 -
AA1030 A.7.E) Quota imputata all'esercizio degli altri contributi in
¢/ esercizio destinati ad investimenti "|2.406 "|2.406
AA1050|A.8) Incrementi delle immobilizzazioni per lavori interni - - - - -
AA1060|A.9) Altri ricavi e proventi - - - - -
AZ9999 TOTALE VALORE DELLA PRODUZIONE - -
57.499.764 |61.300.340 72.327.267 5.012.236 15.151.248

La voce Contributi in c/esercizio (A.1) € articolata come segue.

A.1.A) Contributi da Regione o Prov. Aut. per quota F.S. regionale

Il valore, pari a 47.735,69 mila Euro, corrisponde ai contributi assegnati a fronte di costi e accantonamenti
per la parte del Fondo Sanitario Indistinto gestita direttamente alla GSA;

Rispetto al consuntivo 2018, la quota del fondo gestita direttamente dalla GSA aumenta complessivamente
di 2.335,12 mila Euro, per effetto: della quota destinata ad investimenti della GSA (+839,79 mila Euro), delle
qguote del fondo sanitario indistinto non assegnate agli Enti del SSR, o ad altri soggetti, e registrate a ricavo
della GSA (+130,89 mila), e dell’incremento dei costi finanziati dal fondo sanitario indistinto (+1.364,42 mila
Euro).

Rispetto alla previsione 2019, le risorse correnti della GSA diminuiscono per effetto della riduzione
dell’accantonamento per rinnovi contrattuali del personale dipendente e convenzionato del triennio
20192021 ai sensi della Legge statale di bilancio 2019, effettuato dalla GSA in sede di bilancio di previsione,
e dell’assegnazione delle corrispondenti risorse agli Enti del SSR in sede di disposizioni per la redazione del
bilancio d’esercizio di cui alla DGR n. 634/2020.

A.1.B) Contributi da Regione o Prov. Autonoma (extra fondo) Il

valore, pari a 6.299,18 mila Euro, corrisponde a:

* Contributi da Regione extra fondo vincolati per 16,25 mila Euro;

e Contributi regionali extra-LEA per 89,99 mila Euro assegnati per il rimborso delle protesi tricologiche ex
DGR 466/2011;

e Contributi da altri soggetti pubblici extra fondo vincolati per 1.513,36 mila Euro relativi ad assegnazioni
statali (finanziamenti 2019 relativi a: piano di monitoraggio ricerca diossine, lotta al randagismo, riduzione
della quota fissa sulla ricetta) e da parte della Comunita europea (progetto ADVANTAGE ed IMPACCT);

* Contributi per 4.679,56 mila Euro per gli indennizzi a favore dei soggetti danneggiati dalle trasfusioni, in
attuazione della L n. 210/1992, derivanti sia dalla reiscrizione di risorse del D.M. MEF del 27/05/2015 sia
da ulteriori risorse regionali.
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Rispetto al consuntivo 2018, la riduzione pil rilevante riguarda i contributi statali extra fondo (- 202,54 mila
Euro).

A.1.C) Contributi c/esercizio per ricerca

Nel 2019 i contributi in c/esercizio per ricerca sono pari a zero.

La voce A.2) Rettifica contributi c/esercizio per destinazione ad investimenti & pari a 839,79 mila Euro
corrispondente alla quota del fondo sanitario indistinto destinata agli investimenti della GSA,
prevalentemente connessi al funzionamento del Fascicolo Sanitario Elettronico e agli altri sistemi informativi
di supporto del SSR (SIA, ECM, rete diabetologica, dipendenze patologiche), ed a servizi di supporto al RUP
del progetto per la nuova costruzione dell’Ospedale Marche Nord di cui al capitolo di spesa 2130120048
assegnato alla P.F. Edilizia ospedaliera e sanitaria del Servizio Tutela, gestione e assetto del territorio.

La voce A.3) Utilizzo fondi per quote inutilizzate € pari a 16,31 mila Euro riguarda sia quote del FS vincolato
(0,493 mila euro a copertura di spese per I'organizzazione dei corsi di MMG) e quote extra fondo vincolato
(15,823 mila Euro).

La voce A.4) Ricavi per prestazioni sanitarie e sociosanitarie a rilevanza sanitaria e paria 1.154,19 mila Euro
e si riferisce ai ricavi registrati dalla GSA a titolo di differenziale per saldo di mobilita interregionale tra i dati
registrati dagli Enti del SSR e quelli dell’Intesa n. 88/CSR/2019.

La voce A.5) Concorsi, recuperi e rimborsi € pari a 261,26 mila Euro e si riferisce agli importi incassati in
eccedenza rispetto al riparto del Fondo Payback 2013-2017 di cui all’intesa n. 162/CSR/2019 per il ripiano del
superamento della spesa farmaceutica.

Rispetto al 2018, anno in cui & stato registrato il finanziamento per il ripiano del superamento della spesa
ospedaliera anno 2016 (di cui alla Determina AIFA n. 177 del 31/01/2018), non assegnati agli Enti del SSR,
I'importo del Fondo Payback 2013-2017 é stato assegnato agli Enti del SSR. Cio determina la riduzione di
17.131,94 mila Euro dal 2018 al 2019.

La voce A.7) Quota contributi c/capitale imputata all'esercizio, pari a Euro 2.872,91 mila Euro, € in linea con
il valore del 2018 e quello del preventivo 2019.

L'importo deriva dalla quota imputata all’esercizio di contributi in c/esercizio destinati a investimenti del
fondo sanitario indistinto (7,54 mila Euro) e da finanziamenti da Stato ex art. 20 della L. 67/88 e
cofinanziamento regionale (2.865,37 mila Euro), per la sterilizzazione degli ammortamenti.

COSTI DELLA PRODUZIONE

| costi della produzione della GSA, pari a 57.418,20 mila Euro, come riportato nella tabella successiva, fanno
riferimento ad oneri che la Regione sostiene direttamente per lo svolgimento di attivita sanitarie, o a
sostegno delle stesse. La voce di costo di maggior rilievo “Acquisti di Servizi” comprende i contributi per il
finanziamento dell’ARPAM e dell’ARS, i trasferimenti per prestazioni socio sanitarie svolte da Enti locali e da
altre strutture pubbliche, i contributi per la formazione universitaria, rientrante tra gli acquisti di servizi non
sanitari.

Per una descrizione dettagliata delle attivita finanziate dal Fondo sanitario Indistinto, si rinvia ai contributi
rilasciati dai dirigenti responsabili dei capitoli facenti parte della Gestione Sanitaria Accentrata dalle P.F.
responsabili e riportati al punto 6 della presente relazione, denominato “Descrizione delle attivita svolte dalle
P.F. responsabili relativamente alla spesa della GSA”
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Scost. Cons.| Scost. Cons.

Consuntivo | Previsione | Consuntivo |2019 su 2019 su Cons
COD. CE VOCE MODELLO CE
2019 2019 2018 Prev. 2018
2019
BA0010/B.1) Acquisti di beni - -
314.534 314.534 329.268 14.733

BA0390|B.2) Acquisti di servizi
48.727.057 |48.593.926 |48.079.046 |[133.130 648.010

BA1910/B.3) Manutenzione e riparazione (ordinaria esternalizzata)
2.358.089 [2.008.605 |1.486.354 |349.484  |871.735

BA1990B.4) Godimento di beni di terzi - 378.984
160.376 539.360 126.010 34.366

BA2080|B.5), B.6), B.7), B.8) Totale Costo del personale - -

BA2500/B.9) Oneri diversi di gestione - 14.089- 2.769
20.911 35.000 23.680

BA2560B.10), B.11), B.12) Totale Ammortamenti - 4.565- 34.033
2.872.911 [2.877.476 |2.906.944

BA2630 B.14) Svalutazione delle immobilizzazioni e dei crediti

BA2660|B.15) Variazione delle rimanenze

BA2690B.16) Accantonamenti dell’esercizio - 3.965.115(- 16.425.280]

2.964.324 16.929.439 |19.389.603

BZ9999| TOTALE COSTI DELLA PRODUZIONE - -
57.418.202 |61.298.340 |72.340.905 |3.880.138 |14.922.703

Si prende e si da atto, in sintesi, che il totale dei costi 2019 risulta in riduzione rispetto al consuntivo 2018 per
un importo pari a 14.922,70 mila Euro. Tale riduzione & determinata dai minori accantonamenti (-16.425,28
mila Euro, principalmente connessi al payback) in parte compensata dall'incremento dei costi complessivi
(+1.502,57 mila Euro).

Rispetto al preventivo 2019, la riduzione degli accantonamenti (-3.965,11 mila Euro) & dovuta
all’assegnazione agli Enti del SSR in sede di disposizioni per la redazione del bilancio d’esercizio di cui alla DGR
n. 634/2020 della quota accantonata per rinnovi contrattuali dalla GSA in sede di bilancio preventivo
(6.929,43 mila Euro) parzialmente compensata dagli ulteriori accantonamenti effettuati a consuntivo
(+2.964,32 mila Euro).

La voce Acquisto di beni (B.1), pari a 314,53 mila Euro e relativa all’acquisto di ricettari medici e di materiale
per la profilassi veterinaria. | costi si riducono rispetto al 2018.

La voce Acquisto dei servizi (B.2), pari a 48.727,05 mila Euro, rappresenta il principale aggregato di costo ed
e articolata come segue:

Scost. Cons. | Scost. Cons.
Consuntivo Previsione 2019 su 2019 su Cons
D.CE E DELLO CE ivo 201
COD. C VOCE MO ocC 2019 2019 Consuntivo 2018 Prev. 2018
2019
BA0390 | B.2) Acquisti di servizi 48.727.057| 48.593.926 48.079.046 133.130 648.010
BA0400 | B.2.A) Acquisti servizi sanitari 44.420.186| 44.257.393 43.762.181 162.794 658.005
BA0640 | B.2.A.4) Acquisti servizi sanitari per assistenza 17.265 567.843
riabilitativa 6.219.712 (6.202.447 |5.651.869
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BA0650 | B.2.A.4.1) - da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della - - - -
Regione) -
BA0660 | B.2.A.4.2) - da pubblico (altri soggetti pubbl. della Regione) 99.272 281.416
1.700.229 1.600.957 1.418.813
BA0680 | B.2.A.4.4) - da privato (intraregionale) - 82.007 286.427|
4.519.483 4.601.490 |4.233.056
BA0690 | B.2.A.4.5) - da privato (extraregionale) - - - -
BA0900 | B.2.A.8) Acquisto prestazioni di psichiatria - - - |- 1.716.043
residenziale e semiresidenziale 1.716.043
BA0920 | B.2.A.8.2) - da pubblico (altri soggetti pubbl. della Regione) - - - |- 1.595.223
1.595.223
BA0940 | B.2.A.8.4) - da privato (intraregionale) - - - |- 120.820
120.820
BA1140 | B.2.A.12) Acquisto prestazioni Socio-Sanitarie a 861.001 97.010
rilevanza sanitaria 13.073.499 (12.212.498 | 12.976.489
BA1160 | B.2.A.12.2) - da pubblico (altri soggetti pubblici della Regione) 861.001 1.018.194
13.073.499 |12.212.498 |12.055.305
BA1180 | B.2.A.12.4) - da privato (intraregionale) - - - |- 921.184
921.184
BA1280 | B.2.A.14) Rimborsi, assegni e contributi sanitari - 715.473| 1.931.203
25.126.975 | 25.842.448 | 23.195.773
BA1310 | B.2.A.14.3) Contributi a societa partecipate e/o enti dipendenti - 5.589
della 16.231.911 |16.237.500 |16.149.970 81.941
Regione
BA1320 | B.2.A.14.4) Contributo Legge 210/92 197.291|- 120.722
4.679.569 4.482.278 |4.800.291
BA1330 | B.2.A.14.5) Altri rimborsi, assegni e contributi - 907.176 1.969.984
4.215.495 5.122.671 2.245.511
BA1490 | B.2.A.16) Altri servizi sanitari e sociosanitari a - 222 - 222 |- 222.007
rilevanza sanitaria 222.007
BA1510 | B.2.A.16.2) Altri servizi sanitari e sociosanitari a rilevanza - - - |- 222.007
sanitaria da pubblico - Altri soggetti pubblici della Regione 222.007
BA1520 | B.2.A.16.3) Altri servizi sanitari e sociosanitari a rilevanza - - - -
sanitaria da pubblico (Extraregione) -
BA1560 | B.2.B) Acquisti di servizi non sanitari 4.306.870| 4.336.534 4.316.865|- 29.663 |- 9.995
BA1570 | B.2.B.1) Servizi non sanitari - 29.663 |- 92,108
1.569.770 (1.599.434 |1.661.878
BA1620 | B.2.B.1.5) Servizi di assistenza informatica - 14.887| 6.199
345.757 360.644 339.558
BA1650 | B.2.B.1.8) Utenze telefoniche 12.496 -
1.087.285 1.074.790 1.087.285
BA1710 | B.2.B.1.12) Altri servizi non sanitari - 27.272- 98.307
136.728 164.000 235.034
BA1730 | B.2.B.1.12.B) Altri servizi non sanitari da altri soggetti pubblici 130.000 130.000 - |- 89.300
219.300
BA1740 | B.2.B.1.12.C) Altri servizi non sanitari da privato 6.728 34.000 - 27.272 |- 9.007
15.734
BA1750 | B.2.B.2) Consulenze, Collaborazioni, Interinale e altre - - - |- 101
prestazioni di lavoro non sanitarie 101
BA1780 | B.2.B.2.3) Consulenze, Collaborazioni, Interinale e altre - - - |- 101
prestazioni di lavoro non sanitarie da privato 101
BA1790 | B.2.B.2.3.A) Consulenze non sanitarie da privato - - 101 - - 101
BA1880 | B.2.B.3) Formazione (esternalizzata e non) - 82.214
2.737.100 |2.737.100 |2.654.886
BA1890 | B.2.B.3.1) Formazione (esternalizzata e non) da pubblico -
2.737.100 2.737.100 |2.654.886 82.214
BA1900 | B.2.B.3.2) Formazione (esternalizzata e non) da privato - - - -

Rispetto al consuntivo 2018, gli acquisti di servizi sanitari subiscono un incremento complessivo di 648,01
mila Euro, connessa principalmente ad un incremento dei trasferimenti per prestazioni socio-sanitarie. Le
altre variazioni all’'interno dell’aggregato sono riconducibili ad una pil corretta riclassificazione dei costi tra
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le singole voci di costo “acquisti di servizi per assistenza riabilitativa”, “acquisti di prestazioni di psichiatria”,
“acquisti di prestazioni socio-sanitarie a rilevanza sanitaria” e “rimborsi, assegni e contributi sanitari”.

Gli acquisti di servizi non sanitari rimangono sostanzialmente in linea con quelli del 2018, registrando una
riduzione degli altri servizi non sanitari ed un incremento dei costi per il finanziamento dei corsi professionali
e universitari e dei corsi di laurea delle professioni sanitarie non mediche.

Le voci Manutenzioni e riparazioni (B.3) e Godimento di beni terzi (B.4) sono entrambe legate alla gestione
dei sistemi informativi della sanita (spese di manutenzione e canoni hardware e software).

Scost. Scost. Cons.
. .. Cons. 2019 su Cons
Consuntivo | Previsione i
COD. CE VOCE MODELLO CE Consuntivo 2018 {2019 su 2018
2019 2019
Prev.
2019

BA1910 | B.3) Manutenzione e riparazione (ordinaria
esternalizzata) 2.358.089 |2.008.605 |1.486.354 349.484 871.735

BA1970 | B.3.F) Altre manutenzioni e riparazioni

2.358.089 |2.008.605 |1.486.354 349.484 |871.735
BA1990 | B.4) Godimento di beni di terzi -

160.376 539.360 126.010 378.984 |34.366
BA2010 | B.4.B) Canoni di noleggio - 34.366

160.376 539.360 126.010 378.984
BA2020 | B.4.B.1) Canoni di noleggio - area sanitaria -

160.376 539.360 126.010 378.984 34.366

BA2030 | B.4.B.2) Canoni di noleggio - area non sanitaria - - - -

BA2040 | B.4.C) Canoni di leasing - - - - -

BA2050 | B.4.C.1) Canoni di leasing - area sanitaria - - - - -

BA2060 | B.4.C.2) Canoni di leasing - area non sanitaria - - - - -

BA2070 | B.4.D) Locazioni e noleggi da Aziende sanitarie
pubbliche della Regione

Rispetto al consuntivo 2018, l'incremento & da attribuire allaumento di valore a capitale dei sistemi
informativi in gestione e, conseguentemente, agli aumenti degli oneri contrattuali per la loro manutenzione
ordinaria.

La voce Totale Ammortamenti (BA2560) € pari a 2.872,91 mila Euro e risulta completamente sterilizzata dalla
quota di contributi C/capitale imputata all’esercizio.

La voce Accantonamenti dell’esercizio (BA2690) pari a 2.964 mila Euro comprende:

- l'accantonamento per rischi pari a 356,42 mila Euro relativo i) alla quota del Fondo payback 2013-2017
incassata in eccesso rispetto al riparto (accantonamento pari a 261,26 mila Euro, effettuato in base alle
indicazioni del Tavolo di verifica degli Adempimenti) e ii) al recupero di un contributo di anni pregressi
non ancora incassato pari a 95,16 mila Euro registrato a sopravvenienza attiva;

- l'accantonamento per quote inutilizzate di contributi finalizzati e vincolati pari a 1.453,70 mila Euro di
cui:i) 67,17 mila Euro relativi al Fondo sanitario indistinto e 1.386,53 mila Euro relativi al finanziamento
2019 per la riduzione della quota fissa sulla ricetta, (accantonamento effettuato in base alle indicazioni
del Tavolo di verifica degli Adempimenti);

- l'accantonamento della quota del Fondo sanitario Indistinto pari a 1.154,19 mila Euro, corrispondente al
ricavo per differenziale del saldo di mobilita interregionale.
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Scost. Cons. | Scost. Cons.
Consuntivo| Previsione | Consuntivo|2019 su 2019 su
coD. cE VOCE MODELLO CE 2019 2019 2018 Prev. Cons
2019 2018
CA0010 |C.1) Interessi attivi 235 234 235 1
CA0020 |C.1.A) Interessi attivi su c/tesoreria unica 235 - 234 235 1
CA0110 |C.3) Interessi passivi - - - - -
CA0140 |C.3.C) Altri interessi passivi - - - - -
CZ9999 | Totale proventi e oneri finanziari (C) 235 234 235 1
EA0010 |E.1) Proventi straordinari 503.379 3.647.541 503.379 | -3.144.162
EA0140 |E.1.B.2.2.G) Altre sopravvenienze attive v/terzi 503.379 3.647.541 503.379( -3.144.162
EA0260 |E.2) Oneri straordinari 46.823 2.959.988 46.823 | -2.913.165
EA0450 |E.2.B.3.2.G) Altre sopravvenienze passive v/terzi 46.823 2.959.988 46.823| -2.913.165
EZ9999 |Totale proventi e oneri straordinari (E) 456.556 687.553 456.556 -230.997

Gli oneri e i proventi straordinari, per loro natura, sono difficilmente stimabili e confrontabili.

Le sopravvenienze attive registrate nel 2019 sono generate da recuperi o economie formatesi in sede di
liquidazione dell’anno su contributi finanziati dai Fondi sanitari indistinti degli anni precedenti per 503,37
mila Euro.

Le sopravvenienze passive 2019 sono generate dalla registrazione di debiti, in assenza dei corrispondenti
fondi da distribuire.
4.3 Relazione sui costi per livelli essenziali di assistenza

Si prende e si da atto, altresi, che i costi della GSA, pari a 56.004 mila Euro, vengono attribuiti ai livelli di
assistenza con i criteri della contabilita analitica in uso presso gli Enti del SSR.
Di seguito sono sintetizzati i costi per macro attivita a carico del Fondo Sanitario Indistinto, Fondo Aggiuntivo
LEA, bilancio regionale per le cui effettive attivita si rimanda ai contributi resi dai dirigenti responsabili dei
capitoli di spesa riportati al gia citato punto 6 della presente relazione.
Nel livello Assistenza Sanitaria Collettiva in ambiente di vita e di lavoro sono allocati direttamente:
. Il costo a carico del Fondo Sanitario Indistinto:

o il funzionamento dellARPAM per 13.225 mila Euro;

o il finanziamento dell’'Istituto Zooprofilattico per 465, mila Euro;

o I'attuazione del progetto sperimentale Pronto Soccorso animale per 125 mila Euro; o le

indennita di abbattimento e indennita di profilassi veterinaria per 150 mila Euro;

o o l'acquisto di beni per il risanamento e profilassi veterinaria per 15 mila Euro;

o l'osservatorio Olympus (sistema di osservazione e monitoraggio permanente della
legislazione e giurisprudenza in materia di sicurezza sul lavoro) per 20 mila Euro;
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o il funzionamento del Centro operativo regionale mesoteliomi per 30 mila Euro; o Ia
manutenzione della rete diabetologica per 43, 81 mila Euro.
* |l costo a carico del Fondo Aggiuntivo LEA per:
o il progetto monitoraggio delle diossine negli alimenti animali per 40 mila Euro;
o Il progetto di metodi alternativi all’utilizzo degli animali nella ricerca per 15,82 mila Euro;
o |l progetto ADVANTAGE per 25,56 mila Euro;

o |l progetto di prevenzione del randagismo per 10,58 mila Euro;

o Il progetto di gestione dei pazienti fragili per 5,56 mila Euro;
o |l progetto programma integrato oncologia per 45 mila Euro;
o | contributi ai danneggiati da trasfusione per 3.131,96 mila Euro.

* Il costo a carico del bilancio regionale per i contributi ai danneggiati da trasfusione per 1.547,61 mila
Euro per il quale si rimanda ai contributi resi dai dirigenti responsabili;

Ai costi diretti allocati al livello si aggiunge il ribaltamento di costi generali per 618,83 mila Euro.

Nel livello Assistenza Distrettuale sono stati allocati direttamente:

* il costo a carico del Fondo Sanitario Indistinto per:

o contributi e progetti della Salute Mentale, delle Dipendenze Patologiche e delle Disabilita
per 22.203,22 mila Euro;

o l'acquisto di ricettari medici per 299,53 mila Euro;

o Iattivita di verifica e revisione della qualita del settore dei laboratori analisi per 130 mila
Euro; o I'assistenza agli hanseniani per 0,750 mila Euro;

o I'assegnazione del contributo all’ARAN per 62 mila Euro;

o il pagamento delle commissioni e della segreteria degli esami del corso di formazione di
MMG per 26,81 mila Euro.

il costo a carico del bilancio regionale per:
o contributi per strumentazioni per i poliambulatori per 16 mila Euro;

o il rimborso delle protesi tricologiche per 89,99 mila Euro.

Ai costi direttamente allocati si aggiunge il ribaltamento di costi generali per 6.187,02 mila Euro.

Nel livello Assistenza Ospedaliera sono stati allocati direttamente:

* il costo a carico del Fondo Sanitario Indistinto per:

o laconvenzione con la Fondazione IRCSS Ospedale Maggiore di Milano per attivita nel settore
trapianti per 250 mila Euro;

o le manutenzioni del sw per drg per 135,68 mila Euro;

o gli accantonamenti per la differenza del saldo di mobilita interregionale per 1.510,62 mila
Euro.
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Ai costi direttamente allocati si aggiunge il ribaltamento di costi generali per 5.575,48 mila Euro.

| costi generali si riferiscono principalmente a quelli sostenuti per i) il finanziamento dell’ARS, ii) le
manutenzioni integrative del sistema informativo unico integrato, iii) il finanziamento dei corsi professionali
universitari e dei corsi di specializzazione e iv) gli ammortamenti dell’'investimento del fascicolo sanitario
elettronico.

4.4 Fatti di rilievo dopo la chiusura dell’esercizio

Non si sono verificati fatti di rilievo dopo la chiusura dell’esercizio.

4.5 Proposta di copertura perdita /destinazione utile

Il risultato d’esercizio della GSA é pari a 537,52 mila Euro e corrisponde a residui da stanziamento 2019 o di
anni precedenti, registrati ai sensi dell’art. 30 della L.R. 37/2014.

L'utile & accantonato a riserva ai sensi dell’art. 30 del D. Lgs. 118/2011 fino alla successiva finalizzazione al
Servizio sanitario regionale, nell’ambito programmazione sanitaria.

5. Investimenti

A seguito dei contributi pervenuti dai dirigenti responsabili dei capitoli di spesa afferenti la GSA e concernenti
gli investimenti in immobilizzazioni immateriali e materiali realizzati nel corso dell’lanno 2019 si riferiscono di
seguito quanto espressamente rappresentato da:

- Ing. Andrea Bartoli dirigente della P.F. Edilizia sanitaria ed ospedaliera appartenente al Servizio
Tutela, gestione ed assetto del territorio:

1) NUOVA STRUTTURA OSPEDALIERA MATERNO INFANTILE “G. SALESI” - ANCONA Importo
totale investimento finanziario = € 56.855.567,27

Stato Regione Totale
Art. 20 €22.318.150,76 | € 17.681.849,24 | € 40.000.000,00
L.67/1988
Art. 71L. |€11.798.897,08 € 5.056.670,19| € 16.855.567,27
448/1998

€34.117.047,84 | €22.738.519,43 | € 56.855.567,27

Numero posti letto: 119 Attivita svolte nel 2018/2019

Per la realizzazione della nuova struttura materno-infantile ad alta specializzazione “G. Salesi”, con decreto
n. 84/ESO del 24/08/2018 & stato approvato il progetto esecutivo e il Quadro tecnico economico per un
importo complessivo di € 56.855.567,27, di cui € 46.392.328,88 per lavori ed € 10.457.671.12 per somme a
disposizione dell’lamministrazione.

La procedura di gara é stata svolta dal Servizio Stazione Unica appaltante Marche (SUAM); I'aggiudicatario &
risultato il RTI composto da “Rizzani de Eccher S.p.A.” (societa mandataria), “Pessina Costruzioni S.p.A.” e
“SACAIM S.p.A.” (societa mandanti).

La stipula del contratto & avvenuta il 2 maggio 2019, a cui ha fatto seguito la consegna dei lavori in data 13
maggio 2019.
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Durata lavori prevista: 1020 giorni (25/02/2022)

In data 05/04/2019 é stato sottoscritto il contratto per la direzione dei lavori con il RTI con a capogruppo
“RPA” di Perugia

Descrizione dell’investimento

Il nuovo Salesi che sorgera nell’area dell’Ospedale regionale di Torrette di Ancona, adiacente al Pronto
soccorso sara, un ospedale a esclusiva caratterizzazione pediatrica, con 119 posti letto, una struttura
antisismica, bassi consumi energetici, una proiezione organizzativa a servizio della dorsale adriatica e
potenzialmente sovranazionale (macroregione adriatico-ionica).

L’edifico avra una superficie di 21 mila mq, con un fabbricato principale di circa 5.500 mq per piano, articolato
su quattro piani e un’altezza fuori terra di circa 20 metri.

Un doppio percorso che migliora I'offerta e garantisce al Pediatrico una propria autonomia all’interno di una
struttura dedicata, con un investimento complessivo attorno ai 70 milioni di euro.

Con il suo trasferimento verra completata la Cittadella sanitaria marchigiana di Torrette.

Il Piano sanitario regionale delle Marche promuove servizi ad alta integrazione tra ospedale e territorio, con
una specializzazione dei principali presidi ospedalieri.

La collocazione del percorso nascita al sesto piano del Plesso ospedaliero di Torrette e la ricollocazione della
pediatria hanno richiesto una revisione del progetto definitivo con scelte che caratterizzano la nuova
struttura in chiave di alta specializzazione esclusivamente pediatrica.

Il nuovo Salesi verra organizzato per aree a diversa intensita di cura, capace di dialogare con I'Ospedale
generale e con la rete territoriale pedia a esterna, assolvendo il ruolo di stazione terminale di Telemedicina.

La struttura antisismica sara isolata alla base, con una rilevante riduzione delle oscillazioni e una minore
percezione delle scosse, garantendo I'operativita dell’ospedale sia durante che dopo I'evento sismico. Le
soluzioni progettuali garantiranno bassi consumi, collocando I’edificio a un livello di classificazione energetica
di tipo B, assai prossima alla classe A.

2) NUOVA STRUTTURA OSPEDALIERA A SAN CLAUDIO DI CAMPIGLIONE - FERMO
Importo totale investimento finanziario = € 70.000.000,00 (Stato € 39.056.763,83 - Regione €30.943.236,17).
Importo totale lavori = € 56.755.503,73.

Posti letto finali, in seguito alla DGR Marche n. 2/2018: 362.
Ulteriori attivita svolte dalla consegna dei lavori

In data 29/04/2019 & stato sottoscritto I'atto di rimodulazione (Reg.Int.N.376/2019) dell’Accordo di
programma sottoscritto in data 15/01/2016 tra il Comune di Fermo, la Provincia di Fermo e |la Regione Marche
per la realizzazione della nuova struttura ospedaliera in loc. Campiglione di Fermo nel territorio del Comune
di Fermo ai sensi dell’art. 34 del D.Lgs. 18 agosto 2000, n. 267 (TUEL) e dell’art. 26 bis della Legge Regionale
Marche 5 agosto 1992 n.34 per l'approvazione di una variante parziale agli strumenti urbanistici vigenti del
Comune di Fermo.

Rimodulazione dell’accordo di programma, approvata con Decreto del Presidente della Regione Marche
n.110 del 13 maggio 2019 e ratificato al Consiglio Comunale di Fermo in data 10 giugno 2019. Consistenza
delle opere nuovo ospedale circa 68.000.

La rimodulazione di cui sopra si & resa necessaria alla luce degli aggiornamenti normativi, delle nuove esigenze
dell’A.V. n.4, delle prescrizioni da parte della SABAP Marche in seguito ai ritrovamenti archeologici e della
possibilita di futuri eventuali ampliamenti.
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In data 09/05/2019 é stato emesso dal RUP l'ordine di servizio n.2 per I'avvio dello STEP 3 del progetto
esecutivo per il quale sono previsti 49 giorni naturali e consecutivi (consegna entro il 27 giugno 2019).

In data 28/05/2019 é stato emesso dal RUP I'ordine di servizio n.1 per 'avvio della progettazione esecutiva
della viabilita di collegamento tra il nuovo ospedale e la S.P. n. 219 “Ete Morto” (Mezzina) e della viabilita di
competenza comunale interna per il quale sono previsti 38 gg naturali e consecutivi.

In data 23/09/2019, il Comune di Fermo ha rilasciato per le opere in oggetto, secondo I'aggiornamento
conseguente alla rimodulazione dell’Accordo di programma, il permesso di costruire definitivo.

E stato dato inizio ai lavori della viabilita di collegamento

Sono stati completati gli scavi di sbancamento (circa 160.000 mc) dell’area di sedime della nuova struttura
ospedaliera e i lavori complementari di consolidamento del terreno con I'esecuzione di circa 1.200 pali
riduttori di cedimento in calcestruzzo (per circa 11.200 metri totali).

3) NUOVO INRCA E OSPEDALE DI RETE ZONA SUD ANCONA
Importo totale investimento finanziario = € 79.500.000,00 (Stato € 39.056.763,84- Regione €40.443.236,16).
Importo totale lavori originario = € 52.800.000,00

Numero posti letto: 255 (conseguenti alle DGR 1780/2018 e DGR 1153/2017: 316)

Attivita svolte dalla consegna dei lavori Attivita

propedeutiche eseguite:

- indagine bellica;

- costruzione della paratia di monte mediante 194 pali in c.a. di grande diametro tirantati per il sostegno del
terreno e degli scavi;

- costruzione della paratia di valle mediante 125 pali in c.a. di grande diametro tirantati per il sostegno del
terreno e degli scavi;

- esecuzione di n. 279 elementi colonnari in calcestruzzo non armato per il consolidamento per terreno di
fondazione

- esecuzione di una paratia di micropali, posta a est del fabbricato; | lavori eseguiti:

- scavi di sbhancamento del sedime del fabbricato;

- preparazione del piano di posa della platea di fondazione mediante terre stabilizzate a calce;

- linee fognarie e di drenaggio sottoplatea;

- platea di fondazione (16.000 mq di fondazione);

- preparazione del piano di posa del parcheggio sud e del parcheggio est mediante terre stabilizzate a calce;
- esecuzione di vasche di accumulo poste al piano interrato dell’edificio;

- posa armature pilastri piano interrato e pareti esterne dell’edificio La data prevista per I'ultimazione dei

lavori & il 2/07/2021.

- ing. Giancarlo Conti dirigente della P.F. HTA e Tecnologie biomediche dell’ARS:

e si e proceduto con le attivita di consolidamento, sviluppo e manutenzione del nuovo sistema informativo
sanitario regionale con particolare riferimento alla infrastruttura hardware ed applicativa del Fascicolo
Sanitario Elettronico ed ai sistemi di Anagrafe Sanitaria Unica Regionale, Sistema Informativo Unico
Regionale di Radiologia (RIS UNICO), Middleware di integrazione Unico Regionale dei sistemi informativi di
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Laboratorio Analisi (SILARM), Sistema Informativo Unico Regionale del Territorio (SIRTE). Per tali sistemi
sono previsti, oltre agli eventuali adeguamenti normativi del mutante contesto nazionale, numerose
migliorie funzionali che estenderanno i rispettivi campi di applicazione ed utilizzo. Detti progetti verranno
compiutamente realizzati nel triennio 2019-2021 con un finanziamento a valere sul Fondo Sanitario
Regionale complessivo pari a Euro 8.894.979,66. A supporto della funzionalita di tali sistemi & inoltre stata
garantita la disponibilita di adeguate risorse infrastrutturali (data center e connettivita dati).

e si g, inoltre, data continuita ai principali sistemi informativi sanitari e sociosanitari gia in uso prevedendo
sviluppi e migliorie applicative sia con il mantenimento di contratti vigenti sia con I'affido di nuovi contratti.

6. Descrizione delle attivita svolte dalle P.F. responsabili relativamente alla spesa della GSA

Con riferimento alle quote del Fondo Sanitario Indistinto gestite direttamente dalla GSA, la successiva tabella
riporta i capitoli di spesa del bilancio regionale 2019, e i relativi impegni che hanno determinato la
registrazione dei contributi da Regione o Prov. Aut. per quota F.S. regionale e dei relativi costi (compresivi
degli accantonamenti).
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) . Consuntivo 2019
Capitolo Descrizione . .
(impegni)

2130110392 |CONTRIBUTO ALL'ARPAM NELLE SPESE DI GESTIONE - ART.21 LETT. A L.R.60/1997 - ANNO 2019 13.225.000,00
SPESE PER L'ASSISTENZA AGLI HANSENIANI E LORO FAMILIARI - L. 126/1980 E N. 463/1980 L. 31/1986 - L. 433/1993 - ANNO

2130110486 750,00
2019

2130110413 |SPESE PER | RICETTARI MEDICI - ANNO 2019 299.534,40

2130110414 |CONTRIBUTO ALL'AGENZIA SANITARIA REGIONALE NELLE SPESE DI GESTIONE - ANNO 2019 3.000.000,00

2130110415 |SPESE PER L'ASSEGNAZIONE ALL'ARAN DEL CONTRIBUTO PER L'ANNO 2019 62.001,40
SPESE PER LA QUOTA ASSOCIATIVA AL CENTRO INTERREGIONALE DI RIFERIMENTO PER LE ATTIVITA' DI

2130110416 | ppe| |EVO E TRAPIANTO DI ORGANI - NITP (ARTICOLO 11 LEGGE 91/99) - ANNO 2019 250.000,00
SPESE PER IL FINANZIAMENTO DELL'ISTITUTO ZOOPROFILATTICO SPERIMENTALE DELL'UMBRIA E DELLE MARCHE - ANNO

2130110418 465.000,00
2019

7130110410 |SPESE PER ILFINANZIAMENTO DEI CORSI PROFESSIONALI UNIVERSITARI, DE| CORSI DI SPECIALIZZAZIONE E ALTRI 2737.100,00
CONTRIBUTI - ANNO 2019 ST
SPESE PER IL FUNZIONAMENTO DEL CENTRO OPERATIVO REGIONALE MESOTELIOMI DELLA REGIONE MARCHE - ANNO 2019

2130110443 30.000,00

7130110444 | SPESE PER IL FUNZIONAMENTO DELL'OSSERVATORIO SULLA LEGISLAGIZIONE E SULLA GIURISPRUDENZA IN 70.000.00
MATERIA DI SICUREZZA SUL LAVORO "OLYMPUS" - ANNO 2019 000,

2130110445 |SPESE PER LA MANUTENZIONE E LO SVILUPPO DELLA RETE DI EMERGENZA SANITARIA 118 - ANNO 2019 200.000,00
SPESE PER L'ATTUAZIONE DEI PROGRAMMI DI RISANAMENTO E PROFILASSI VETERINARIA L.23/12/1978 N.

2130110420 15.000,00
833 - ART. 17 - L. 22/12/1984 N. 887 - ACQUISIZIONE BENI E SERVIZI - ANNO 2019

7130110489 |S"ESE PER LINDENNITA' DI ABBATTIMENTO E LE ATTIVITA' DI PROFILASSI VETERINARIA- TRASFERIMENTI CORRENTI AD ALTRI 75 000,00
SOGGETTI - ANNO 2019 000,

2130110633 |INTERVENTI A FAVORE DEI COMUNI PER LA PREVENZIONE DEL RANDAGISMO 119.292,00

2130110634 |INTERVENTI A FAVORE DI COMUNITA' MONTANE PER LA PREVENZIONE DEL RANDAGISMO 21.806,00

2130110635 |INTERVENTI A FAVORE DI UNIONI DI COMUNI PER LA PREVENZIONE DEL RANDAGISMO 8.902,00
TRASFERIMENTI AD ENTI DELL'AMMINISTRAZIONE CENTRALE PER PROGETTI SPERIMENTALE DI SERVIZIO DI

2130110434 |PRONTO SOCCORSO ANIMALI INCIDENTATI Al SENSI DELL'ART. 5 DELLA LR 10/1997 E DELL'ART. 189 DEL CODICE DELLA 125.000,00
STRADA - ANNO 2019
SPESE PER L'ATTTIVITA' DI VERIFICA E REVISIONE DELLA QUALITA' DEL SETTORE DEI LABORATORI ANALILSI ANNO 2019

2130110430 130.000,00

2130110640 |SPESE PER COMMISSIONI E COMITATI CORSI DI FORMAZIONE MEDICINA GENERALE - ANNO 2019 30.000,00

2130110641 |SPESE PER COMMISSIONI E COMITATI CORSI DI FORMAZIONE MEDICINA GENERALE - IRAP- ANNO 2019 2.000,00

2130110642 |SPESE PER ACQUISTI DI BENI E SERVIZI PER CORSI DI FORMAZIONE MEDICINA GENERALE - ANNO 2019 12.000,00
TRASFERIMENTI A COMUNI PER PROGETTI DI INTEGRAZIONE SOCIO SANITARIA - DIPENDENZE - QUOTA SANITA' - ANNO

2130110422 215.348,18
2019
TRASFERIMENTI A COMUNI PER PROGETTI DI INTEGRAZIONE SOCIO SANITARIA- DISABILITA' - QUOTA SANITA' - ANNO 2019

2130110423 10.165.272,27
TRASFERIMENTI A UNIONI DI COMUNI PER PROGETTI INTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA - DISABILITA' - QUOTA SANITA' -

2130110424 3.161.455,94
ANNO 2019
TRASFERIMENTI AD ALTRE IMPRESE PER PROGETTI INTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA - DIPENDENZE - QUOTA SANITA' 1

2130110425 1.282.240,97
ANNO 2019

7130110426 | TRASFERIMENTI A ISTITUZIONI SOCIALE PRIVATE PER PROGETTI DI INTEGRAZIONE SOCIO SANITARIA - DIPENDENZE - 256,033 14
QUOTA SANITA' - ANNO 2019 033
TRASFERIMENTI AD ALTRE IMPRESE PER PROGETTI INTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA - DISABILITA' - QUOTA SANITA' - ANNO

2130110427 2.251.096,93
2019

J130110425 | TRASFERIMENTI A ISTITUZIONI SOCIALI PRIVATE PER PROGETTI INTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA - DISABILITA' - QUOTA[ .
SANITA" - ANNO 2019 282075,
TRASFERIMENTI AD AZIENDE PUBBLICHE PER PROGETTI DI INTEGRAZIONE SOCIO SANITARIA - DISABILITA' - QUOTA SANITA'

2130110429 1.008.315,35
- ANNO 2019
TRASFERIMENTI A FAMIGLIE PER PROGETTI DI INTEGRAZIONE SOCIO SANITARIA- PROGETTI PER VITA INDIPENDENTE - ANNO|

2130110567 1.210.000,00
2019
TRASFERIMENTI A UNIONI DI COMUNI PER PROGETTI DI INTEGRAZIONE SOCIO SANITARIA - DIPENDENZE - QUOTA SANITA'

2130110639 23.378,13
- ANNO 2019
INTERVENTI IN FAVORE DI SOGGETTI AFFETTI DA DISTURBI DELLO SPETTRO AUTISTICO - TRASFERIMENTI A COMUNI

2130110644 220.224,97
INTERVENTI IN FAVORE DI SOGGETTI AFFETTI DA DISTURBI DELLO SPETTRO AUTISTICO - TRASFERIMENTI A UNIONI DI

2130110648 | o 19.714,47
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INTERVENTI IN FAVORE DI SOGGETTI AFFETTI DA DISTURBI DELLO SPETTRO AUTISTICO - TRASFERIMENTI A

2130110649 ASP 8.060,56
SPESE PER SERVIZI DI MANUTENZIONE SISTEMISTICA DEI SISTEMI INFORMATICI DELLA SANITA'- ANNO
2130110493 841.661,90
2019
2130110446 |SPESE PER ASSISTENZA INFORMATICA E MANUTENZIONE SISTEMI INFORMATIVI SANITA' - ANNO 2019 966.943,14
2130110448 |SPESE PER SERVIZI DI ASSISTENZA ED HELP DESK PER | SISTEMI INFORMATIVI DELLA SANITA'- ANNO 2019 372.072,23
2130110449 |ACQUISIZIONE LICENZE D'USO SISTEMI INFORMATIVI SANITA' - ANNO 2019 160.376,20
2130110394 |SPESE PER CONNETTIVITA' SISTEMI INFORMATIVI SANITA' - ANNO 2019 1.074.789,50
2130110497 |SPESE PER CONSULENZA E PRESTAZIONI PROFESSIONALI ICT SANITA' - ANNO 2019 360.644,01
2130110651 |Trasferimenti correnti ad altri enti centrali produttori di servizi economici 6.911,30
SPESE PER LA REALIZZAZIONE DEL NUOVO OSPEDALE MARCHE NORD - incarichi professionali per la realizzazione di
2130120048 |, . . 99.390,72
investimenti
SPESE DI SVILUPPO SOFTWARE E MANUTENZIONE EVOLUTIVA DEI SISTEMI INFORMATIVI DELLA SANITA' - ANNO 2019
2130120027 740.405,87
TOTALE 47.604.797,08

A seguire i contributi sull’attivita svolta dai dirigenti titolari dei capitoli afferenti alla gestione sanitaria
accentrata - GSA.

Si precisa che i contributi pervenuti sono stati protocollati dal Servizio Sanita e, pertanto, sono conservati agli
atti.

FILIPPO MASERA, DIRIGENTE DELLA P.F. MOBILITA SANITARIA ED AREA
EXTRAOSPEDALIERA DEL SERVIZIO SANITA

SPESE PER L'ASSISTENZA AGLI HANSENIANI E LORO FAMILIARI - L. 126/1980 E N. 463/1980 L.
31/1986 - L. 433/1993 - ANNO 2019 750,00

2130110486

Con proprio decreto “n. 48 dell’11/12/2019 é stato impegnato, in attuazione della L. n. 126 del 31/3/1980 e
L. n. 433 del 27/10/1993, a favore del Comune di Montegranaro, il sussidio di € 750,00 a valere sul FSN
indistinto annualita 2019.”

RODOLFO PASQUINI, DIRETTORE DELL’ARS - MARCHE

SPESE PER L'ATTTIVITA' DI VERIFICA E REVISIONE DELLA QUALITA' DEL SETTORE DEI LABORATORI
ANALILSI - ANNO 2019 130.000,00

2130110430

L'importo & stato impegnato con decreto n. 112/ARS del 28/11/2019; si precisa che deve ancora pervenire
da parte della Regione Toscana il dettaglio dei costi effettivamente sostenuti per le attivita previste dalla
Convezione (Accordo di collaborazione tra la Regione Marche e la Regione Toscana in materia di
implementazione della qualita dei servizi di Medicina di Laboratorio per gli anni 2018 e 2019) e da rimborsare
con le risorse del capitolo suddetto. Si precisa, inoltre, che prima di procedere al rimborso, la Cabina di Regia
interregionale dovra attestare con una relazione la conformita di quanto dichiarato dalla Regione Toscana.

MAURIZIO FERRETTI, DIRIGENTE DELLA P.F. SISTEMA INTEGRATO DELLE
EMERGENZE DELL’ARS - MARCHE

SPESE PER LA MANUTENZIONE E LO SVILUPPO DELLA RETE DI EMERGENZA SANITARIA 118 -
ANNO 2019 200.000,00

2130110445

La P.F. Sistema Integrato delle Emergenze con nota in data 9.07.2019, ..., ha autorizzato il Servizio Protezione
Civile ad impegnare la somma di 200.000,00 € sul capitolo in questione per la manutenzione della rete radio
di emergenza “118”. Il servizio Protezione Civile con decreto n. 163/2019 ha provveduto ad impegnare la
somma di che trattasi per I'espletamento del servizio di manutenzione in argomento.
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FABIO FILIPPETTI, DIRIGENTE DELLA P.F. PREVENZIONE E PROMOZIONE DELLA
SALUTE NEI LUOGHI DI VITA E DI LAVORO DELL’ARS - MARCHE

2130110443 | SPESE PER IL FUNZIONAMENTO DEL CENTRO OPERATIVO REGIONALE MESOTELIOMI 30.000,00
DELLA REGIONE MARCHE - ANNO 2019

Il Centro Operativo Regionale Registro Mesoteliomi Marche e attivo dal settembre 1999. presso I'Universita
degli Studi di Camerino, su autorizzazione dell'Assessore alla Sanita della Regione Marche che invitava i
Direttori Generali delle Aziende USL e delle Aziende Ospedaliere, a mettere a disposizione del Registro la
documentazione necessaria per:

a) identificare i soggetti con diagnosi di Mesotelioma;

b) accertare, con i criteri previsti dalle Linee Guida ISPESL (Istituto Superiore per la Prevenzione e la
Sicurezza sul Lavoro), il livello di certezza delle diagnosi di Mesotelioma;

C) stabilire, con apposita indagine anamnestica tramite questionario, I'esposizione pregressa ad
amianto.
Con Deliberazione della G.R. n. 166 del 11/02/03, la Regione Marche ha approvato l'istituzione del “Registro
regionale dei casi di Mesotelioma asbesto-correlato nelle Marche individuandone il punto di referenza e
raccordo istituzionale nel "Centro Operativo Regionale " (COR) con sede presso il Dipartimento di Scienze
Igienistiche e Sanitarie-Ambientali dell'Universita degli Studi di Camerino.
Per la raccolta dei dati e la verifica delle diagnosi di Mesotelioma, il Registro periodicamente riceve:

Ill

* Le segnalazioni o i referti dei nuovi casi di Mesotelioma (CERTO O SOSPETTO) dai Servizi di
Pneumologia, Chirurgia generale, Chirurgia toracica, Oncologia medica, Prevenzione e Sicurezza degli
Ambienti di Lavoro e Igiene e Sanita Pubblica;

* | referti cito-istologici forniti dai Servizi di Anatomia patologica regionali;

* LeSDO condiagnosiditumore interessante la pleura, il peritoneo ed il pericardio dei ricoveri regionali
ed extraregionali.

Il completamento dei dati e delle informazioni cliniche & successivamente effettuato mediante la richiesta
delle cartelle cliniche dei singoli pazienti presso i reparti ospedalieri di ricovero regionali. Dal 2000 il Registro
ha avviato una stretta collaborazione con i Servizi di Prevenzione e Sicurezza negli Ambienti di Lavoro delle
Aree vaste ASUR, procedendo ad una idonea formazione del loro personale per svolgere, nell’'ambito delle
rispettive zone, I'attivita di rilevazione dell’esposizione pregressa ad amianto mediante Questionario
strutturato ReNaM. Il COR trasmette tempestivamente agli operatori dei Servizi P.S.A.L le segnalazioni dei
casi di Mesotelioma in base alla zona territoriale di residenza dei pazienti, controlla e coordina le attivita di
rilevazione dell’esposizione pregressa ad amianto, riceve ed analizza i questionari. Sulla base della
documentazione complessiva raccolta, per ciascun caso di Mesotelioma, secondo le Linee Guida dell’ ISPESL,
definisce i livelli di certezza della diagnosi, effettua I'attribuzione dei livelli di esposizione ad amianto,
avvalendosi della collaborazione di un medico del lavoro, esperto in Igiene industriale, inserisce i dati in
Archivio e li trasmette periodicamente al ReNaM (Registro Nazionale dei Mesoteliomi) presso I'INAIL come
previsto dal D.P.C.M. n. 308 del 10 dicembre 2002.
Dal 1996 al 31/12/2019 nell’intera regione, sono stati registrati 711 casi di Mesotelioma di cui 549 maschi
(77%) e 162 femmine (23%). Di questi il 92% & CERTO (658 casi), il 4% € PROBABILE (27 casi) e il 4% POSSIBILE
(26 casi). Nell’archivio sono inoltre presenti 12 casi non inclusi nella casistica: 6 mesoteliomi benigni, 4 non
mesoteliomi e 3 casi ancora in corso di definizione.
Sul totale dei 711 Mesoteliomi Maligni Certi, Probabili o Possibili, il 93% sono pleurici (659 casi), il 7%
peritoneali (48 casi), il restante é relativo alle altre due sedi (2 casi pericardio e 2 casi tunica vaginale del
testicolo).
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Il COR regionale ha collaborato all’indagine epidemiologica relativa all’Area ex AERCA, nell’ambito del Piano
di sorveglianza epidemiologica e sanitaria previsto dalla DGR 340/2017. Lo stanziamento in questione va
confermato annualmente.

SPESE PER IL FUNZIONAMENTO DELL'OSSERVATORIO SULLA LEGISLAZIONE E
2130110444 | SULLA GIURISPRUDENZA IN MATERIA DI SICUREZZA SUL LAVORO 20.000,00
"OLYMPUS" - ANNO 2019
Con D.G.R. n. 1591 del 12.12.2005 é stato approvato I'atto di Intesa tra Regione Marche, INAIL/Direzione
Regionale per le Marche e Universita degli Studi di Urbino per la costituzione presso I’Ateneo urbinate
dell’Osservatorio “Olympus” per il monitoraggio permanente della legislazione e giurisprudenza sulla
sicurezza del lavoro e detta intesa & stata siglata in data 16/01/2006. La convenzione aveva lo scopo di
sviluppare una mirata strategia di coordinamento e di sinergia in materia di sicurezza sul lavoro.
L’Osservatorio da allora svolge i seguenti compiti:

*  Monitora I'evoluzione della produzione legislativa e dell’elaborazione giurisprudenziale nazionale,
comunitaria e regionale, di merito e di legittimita, in tema di sicurezza nei luoghi di lavoro;

*  Offre un apposito sito internet per la libera consultazione di banche dati e archivi, bibliografie,
costantemente aggiornato (olympus.uniurb.it);

. Divulga periodicamente il Bollettino news e la rivista on line “l Working Papers di Olympus” finalizzata
alla pubblicazione di saggi sulle tematiche giuridiche della sicurezza sul lavoro, anche attraverso una
sezione dedicata ai “Modelli organizzativi di gestione della sicurezza sul lavoro”; Offre sostegno alPazione
dei soggetti istituzionalmente e territorialmente preposti all’applicazione della normativa in tema di
sicurezza del lavoro ed al controllo sulla sua osservanza (Servizi PSAL dell’ASUR Marche, ITL, INPS, VVFF,
INAIL...);

*  Promuove progetti diricerca, organizza corsi di formazione, attiva borse di studio in favore di studenti
e ricercatori che intendano condurre analisi ed approfondimenti utili in materia;

*  Svolge attivita di consulenza, monitoraggio e ricerca specifici su richiesta di enti pubblici e soggetti

privati nei settori di competenza.
Tali strumenti sono utili a tutte le figure che si occupano di tutela della salute e sicurezza dei lavoratori,
Enti/associazioni/Organizzazioni, figure della prevenzione aziendale (datori di lavoro, rappresentanti dei
lavoratori per la sicurezza, responsabili e addetti dei servizi di prevenzione e protezione aziendali, medici
competenti), lavoratori, consulenti.
Si sottolinea, infine, che dal 2013 I'Osservatorio “Olympus” rappresenta il sito istituzionale per le attivita e
le comunicazioni del Comitato Regionale di Coordinamento (riunione del Comitato Regionale di
Coordinamento del 15.03.2013) come da indicazioni della Conferenza Unificata tra il Governo e le Regioni
(Rep. 153 del 20.12.2012) che, nel documento “Indirizzi per la realizzazione degli interventi in materia di
prevenzione a tutela della salute e della sicurezza nei luoghi di lavoro per I'anno 2012”, ha previsto lo
sviluppo a livello dei singoli territori regionali, d’intesa con le altre amministrazioni di “...propri siti e di uno
specifico canale informativo dedicato ai Comitati di Coordinamento Regionali”.
La proroga della convenzione & stata approvata con DGR 677/2019 (Approvazione atto di intesa tra regione
Marche — INAIL — Universita degli Studi Carlo Bo per lo svolgimento delle attivita in materia di salute e
sicurezza sul lavoro dell’Osservatorio Olympus).
Nell’lanno 2019 sono state aggiornate nel sito web le fonti normative e le sentenze giurisprudenziali, oltre che
i documenti di contrattazione collettiva e la documentazione istituzionale e sindacale.
Esperti dell’Osservatorio hanno svolto attivita formativa rivolta ad operatori ASUR e I'Osservatorio, in diverse
circostanze, e stato interpellato per pareri in ambito normativo. Lo stanziamento in questione va
confermato annualmente.
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PAOLO PIERUCCI, DIRIGENTE DELLA P.F. PREVENZIONE VETERINARIA E
SICUREZZA ALIMENTARE DELL’ARS - MARCHE

2130110418

SPESE PER IL FINANZIAMENTO DELL'ISTITUTO ZOOPROFILATTICO SPERIMENTALE
DELL'UMBRIA E DELLE MARCHE - ANNO 2019

465.000,00

La L.R. 40/2013 ha approvato l'intesa tra la Regione Umbria e la Regione Marche: nella stessa viene, tra
I'altro, disposto che I'lZS svolge funzioni e compiti ad esso assegnati dalla normativa europea, statale, e
regionale e assicura I'attuazione dei piani, dei programmi e degli interventi stabiliti dalle Regioni Umbria e
Marche nei rispettivi territori sulla base degli indirizzi formulati dalle Regioni medesime.
Cosi come per gli anni precedenti con DD.PF. n. 150/VSA/2019 & stata impegnata la somma in questione a
titolo di contributo a favore dell’lZS per gli obiettivi sanitari anno 2019, individuati nel decreto stesso: tale
importo é liquidato annualmente su verifica delle attivita svolte effettuata all'interno della Conferenza dei
Servizi tra la Regione Marche, la Regione Umbria e I'lZS. Lo stanziamento in questione, pari ad Euro
465.000,00, va confermato annualmente.

2130110420

SPESE PER L'ATTUAZIONE DEI PROGRAMMI DI RISANAMENTO E PROFILASSI
VETERINARIA L.23/12/1978 N. 833 - ART. 17 - L. 22/12/1984 N. 887 - ACQUISIZIONE
BENI E SERVIZI - ANNO 2019

15.000,00

La Regione Marche acquista annualmente dall’lstituto Zooprofilattico Sperimentale dell’lUmbria e delle
Marche i vaccini per effettuare il programma di sorveglianza della tubercolosi, in quanto detto Istituto &
autorizzato dal Ministero della Salute alla loro produzione.

Per I'anno 2019 e stata utilizzata la somma di euro 5.907,25 per il pagamento di fatture. Lo
stanziamento in questione, pari ad Euro 15.000,00, va confermato annualmente.

2130110489

SPESE PER L'INDENNITA DI ABBATTIMENTO E LE ATTIVITA DI PROFILASSI
VETERINARIA- TRASFERIMENTI CORRENTI AD ALTRI SOGGETTI - ANNO 2019

25.000,00

Tale somma viene impiegata per indennizzare i titolari di allevamenti a seguito di abbattimento dovuto a
malattie infettive degli animali e viene liquidata su ordinanza sindacale con la collaborazione dei Servizi
Veterinari competenti per territorio.
Tale stanziamento é stato considerato residuo da stanziamento ed utilizzato interamente nell’esercizio 2020.
E uno stanziamento che deve essere previsto per ogni anno.

2130110633 | INTERVENTI A FAVORE DEI COMUNI PER LA PREVENZIONE DEL RANDAGISMO 119.292,00

2130110634 | INTERVENTI A FAVORE DI COMUNITA MONTANE PER LA PREVENZIONE DEL 21.806,00
RANDAGISMO

2130110635 | INTERVENTI A FAVORE DI UNIONI DI COMUNI PER LA PREVENZIONE DEL 8.902,00
RANDAGISMO

La Regione Marche con la L.R. 20/01/1997, n.10 ha recepito la Legge quadro 281/91 con l'obiettivo di
tutelare le condizioni di vita degli animali da affezione, promuovere la protezione degli stessi e il controllo
del randagismo al fine di realizzare su tutto il territorio regionale un corretto apporto uomo - animale.

In particolare, I'art. 16 della legge di cui sopra stabilisce che “la Regione concede contributi ai Comuni, singoli
o associati e alle Comunita Montane per la realizzazione degli interventi di loro competenza previsti dalla
medesima legge”.
Per gli anni 2015 e 2016 sono stati pubblicati gli avvisi di concessione contributi, di cui sopra e detti

contributi

sono stati erogati anche

nell’anno

20109.
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TRASFERIMENTI AD ENTI DELL'AMMINISTRAZIONE CENTRALE PER PROGETTI
2130110434 | SPERIMENTALE DI SERVIZIO DI PRONTO SOCCORSO ANIMALI INCIDENTATI Al SENSI 125.000,00
DELL'ART. 5 DELLA LR 10/1997 E DELL'ART. 189 DEL CODICE DELLA STRADA ANNO 2019

Con I'Atto d’intesa tra Regione Marche e Universita di Camerino - Scuola di Bioscienze di Medicina
Veterinaria/Ospedale Veterinario Universitario Didattico, si & ritenuto necessario assegnare un contributo
alla Universita stessa ai fini di supportare le attivita sanitarie di pronto soccorso agli animali d’affezione
incidentati: tale atto & stato approvato con la DGR 516/2017 e successivamente rinnovato con la DGR
156/2019.

L'Universita di Camerino garantisce un servizio di pronto soccorso sugli animali d’affezione incidentati
rispondente agli standard delle buone pratiche cliniche che non sempre pud essere fornito dall’ASUR, in
guanto la stessa dovrebbe dotarsi di strutture e strumenti adeguati. Tale adeguamento comporterebbe per
I’ASUR un impegno importante sia in risorse economiche che umane.

GIOVANNI LAGALLA, DIRIGENTE DELLA P.F. ASSISTENZA OSPEDALIERA,
EMERGENZA-URGENZA E RICERCA DELL’ARS - MARCHE

SPESE PER LA QUOTA ASSOCIATIVA AL CENTRO INTERREGIONALE DI RIFERIMENTO PER LE
ATTIVITA' DI PRELIEVO E TRAPIANTO DI ORGANI - NITP (ARTICOLO 11 LEGGE 91/99) - ANNO 2019 | 250.000,00
Le risorse del capitolo sono state impegnate a favore della FONDAZIONE IRCSS CA' GRANDA OSP.MAGGIORE,
in attuazione della DGR 389/2019 (Attuazione art. 10 Legge 91/99 - Approvazione convenzione tra la Regione
Marche e la fondazione IRCSS CA' Granda Ospedale Maggiore Policlinico di Milano per le attivita di
individuazione dei soggetti idonei a ricevere il trapianto di organi e I'esecuzione delle relative prestazioni di
laboratorio - Annualita 2019 — 2020); con medesimo decreto, & stata disposta la liquidazione di € 126.700,50,
relativa al primo semestre 2019.

Con decreto 8/RAO del 25.05.2020 é stata disposta la liquidazione di € 121.650,77 relativa ai servizi prestati

nel secondo semestre 2019, accertando un’economia di spesa pari ad € 1.648,73 e assumendo la

prenotazione di spesa corrispondente all’economia accertata, dandosi atto che la stessa costituisce, alla

chiusura dell’esercizio, residuo da stanziamento ai sensi dell’art. 30, della L.R. 37/2014.

2130110416

LUIGI PATREGNANI, DIRIGENTE DELLA P.F. ASSISTENZA FARMACEUTICA
DELL’ARS - MARCHE

| 2130110413 | SPESE PER | RICETTARI MEDICI _ ANNO 2019 | 29953440 |
Con DGR n. 1729 del 17/12/2018 & stato approvato lo schema di contratto per I'anno 2019 tra la Regione
Marche e I'Istituto Poligrafico e Zecca dello Stato per la fornitura di ricettari medici standardizzati a lettura
automatica agli Enti del Servizio Sanitario Regionale per un impegno di spesa di € 299.534,40 (IVA inclusa).
L'impegno di spesa per I'importo suddetto & stato assunto con Decreto n. 2/ASF del 01/02/2019.

ANGELA ZANELLO, DIRIGENTE DELLA P.F. RISORSE UMANE E FORMAZIONE DEL

SERVIZIO SANITA
2130110415 SPESE PER L’ASSEGNAZIONE ALL’ARAN DEL CONTRIBUTO PER L'ANNO 2019 62.001,40

Secondo quanto previsto dall’art. 46, comma 8, del d.lgs. n. 165/2001 e dal decreto interministeriale 18
ottobre 1999, annualmente le amministrazioni pubbliche sono tenute a versare all’Agenzia per la
rappresentanza negoziale delle pubbliche amministrazioni un contributo per I'attivita svolta.

Le risorse sono state utilizzate per il versamento del contributo per il comparto Sanita relativo all’anno 2019.

25



: REGIONE MARCHE
ﬁ& GIUNTA REGIONALE
Servizio Sanita

2130110419 SPESE PER IL FINANZIAMENTO DI CORSI PROFESSIONALI UNIVERSITARI, DEI 2.737.100,00
CORSI DI SPECIALIZZAZIONE E ALTRI CONTRIBUTI - ANNO 2019

Secondo quanto stabilito dall’art. 6 del d.Igs. n. 502/1992 e dal d.Igs. n. 517/1999, il capitolo ha finanziato il
contributo annuale previsto dal protocollo d’intesa tra Regione e Universita Politecnica delle Marche ai fini
della formazione delle professioni sanitarie. Per quanto riguarda la formazione specialistica dei medici presso
le scuole di specializzazione, che viene ogni anno rapportata alla determinazione del fabbisogno formativo e
all’landamento del bilancio regionale, nel 2019 sono stati attivati sette contratti aggiuntivi di medici specialisti
con riferimento all’anno accademico 2018-2019, che si aggiungono alle annualita pregresse.

2130110640 SPESE PER COMMISSIONI E COMITATI CORSI DI FORMAZIONE SPECIFICA IN 30.000,00
MEDICINA GENERALE - ANNO 2019 (CFR. 2130110404)

2130110641 SPESE PER COMMISSIONI E COMITATI CORSI DI FORMAZIONE SPECIFICA 2.000,00
MEDICINA GENERALE - IRAP - ANNO 2019 (CFR. 2130110404)

2130110642 SPESE PER ACQUISTI DI BENI E SERVIZI PER CORSI DI FORMAZIONE SPECIFICA IN 12.000,00
MEDICINA GENERALE - ANNO 2019 (CFR 2130110404)

Secondo quanto previsto dal d.lgs. n. 368/1999, la Regione Marche provvede annualmente a bandire il
concorso per 'ammissione al corso triennale di formazione specifica in medicina generale e a espletare i
relativi esami finali a conclusione del percorso formativo.

Le risorse previste sui capitoli della GSA sopraindicati sono state utilizzate per I'acquisizione di quanto
necessario per lo svolgimento della prova concorsuale (aula attrezzata e correzione elaborati) e per il
pagamento dei compensi spettanti ai componenti delle commissioni.

GIANCARLO CONTI, DIRIGENTE DELLA P.F. HTA E TECNOLOGIE BIOMEDICHE
DELL’ARS - MARCHE
Di seguito vengono riportati, per ciascun capitolo di spesa, i principali utilizzi dei fondi

SPESE DI SVILUPPO SOFTWARE E MANUTENZIONE EVOLUTIVA DEI SISTEMI INFORMATIVI DELLA
SANITA' - ANNO 2019 740.405,87

i Sistema informativo accreditamento eventi e provider ECM

2130120027

i Sistema informativo amministrativo e personale SIA AREAS

*  Sistema 3M CGS e 3M PARM APR-DRG e DQE", per gestione e validazione dei flussi SDO
* Sistema Informativo Sanitario e Sociosanitario — Fascicolo Sanitario Elettronico

*  Sistema Smart Digital Clinic" - Rete diabetologica regionale

*  Sistema informativo Dipendenze Patologiche

SPESE PER SERVIZI DI MANUTENZIONE SISTEMISTICA DElI  SISTEMI
2130110493 | INFORMATICI DELLA SANITA'- ANNO 2019 841.661,90

i Sistema informativo accreditamento eventi e provider ECM
i Sistema Informativo Sanitario e Sociosanitario — Fascicolo Sanitario Elettronico
*  Sistema Smart Digital Clinic" - Rete diabetologica regionale

i Sistema informativo amministrativo e personale SIA AREAS

2130110446 | SPESE PER ASSISTENZA INFORMATICA E MANUTENZIONE SISTEMI 966.943,14
INFORMATIVI SANITA'— ANNO 2019
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*  Sistema informativo accreditamento eventi e provider ECM

. Sistema Informativo Sanitario e Sociosanitario — Fascicolo Sanitario Elettronico

i Sistema informativo amministrativo e personale SIA AREAS

*  Sistema Smart Digital Clinic" - Rete diabetologica regionale

*  Sistema informativo Dipendenze Patologiche

. Sistemi DBMS Oracle

*  Sistema GAF Gestione Accoglienza Flussi

*  Compendio Farmaceutico Ospedaliero CFO

2130110448 | SPESE PER SERVIZI DI ASSISTENZA ED HELP DESK PER | SISTEMI 372.072,23
INFORMATIVI DELLA SANITA'- ANNO 2019
. Sistema Informativo Sanitario e Sociosanitario — Fascicolo Sanitario Elettronico
2130110449 ACQUISIZIONE LICENZE D'USO SISTEMI INFORMATIVI SANITA' - ANNO 160.376,20
2019
*  Sistema 3M CGS e 3M PARM APR-DRG e DQE", per gestione e validazione dei flussi SDO
. Sistema Informativo Sanitario e Sociosanitario — Fascicolo Sanitario Elettronico
2130110394 SPESE PER CONNETTIVITA' SISTEMI INFORMATIVI SANITA' - ANNO 1.074.789,50
2019
. Sistema Informativo Sanitario e Sociosanitario — Fascicolo Sanitario Elettronico
2130110497 SPESE PER CONSULENZA E PRESTAZIONI PROFESSIONALI ICT SANITA' - 360.644,01
ANNO 2019
. Sistema Informativo Sanitario e Sociosanitario — Fascicolo Sanitario Elettronico
2130110651 | TRASFERIMENTI CORRENTI AD ALTRI ENTI CENTRALI PRODUTTORI DI 6.911,30

SERVIZI ECONOMICI

*  Adesione ad Accordo Quadro Consip — SGI Servizi Gestionali Integrati

NARDO GOFFI, DIRIGENTE DEL SERVIZIO TUTELA, GESTIONE E ASSETTO DEL
TERRITORIO

2130110392

CONTRIBUTO ALL’ARPAM PER LE SPESE DI GESTIONE - ART. 21,
COMMA 1, LETT. A), L.R. 60/1997 - ANNO 2019

13.225.000,00

Si tratta del contributo annualmente assegnato all’ARPAM per lo svolgimento della sua attivita istituzionale.
La legge regionale 60/97 ha istituito '’ARPAM e all’art. 21, comma 1, lettera a), ha stabilito che le entrate
dell’ARPAM siano costituite, tra I'altro, da una quota del fondo sanitario regionale assegnata dalla Giunta
regionale, necessaria a garantirne lo svolgimento delle attivita istituzionali, la gestione del personale e delle
strutture trasferite dal servizio sanitario nazionale.
Lo stanziamento sul capitolo regionale e coerente con quanto gia previsto dall’ARPAM nel proprio bilancio di
previsione (approvato con determina del Direttore generale n. 119 del 15 ottobre 2018) esaminato dal
Comitato di supporto all’esercizio delle funzioni di indirizzo e di vigilanza sul’ARPAM nelle sedute del 31
ottobre e del 23 novembre 2018.
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GIOVANNI SANTARELLI, DIRIGENTE DEL SERVIZIO POLITICHE SOCIALI E SPORT

2130110422 | TRASFERIMENTI A COMUNI PER PROGETTI DI INTEGRAZIONE SOCIO 215.348,18

SANITARIA - DIPENDENZE - QUOTA SANITA' - ANNO 2019

DGR 33/2018 “Attuazione DGR 747/2004 - Definizione degli indirizzi e dei criteri di ripartizione delle risorse

economiche destinate alle azioni di prevenzione, e cura delle dipendenze patologiche”.

L'obiettivo della predetta DGR & quello di definire gli indirizzi di programmazione ed i criteri di ripartizione di

una quota delle risorse economiche destinate al contrasto delle dipendenze patologiche in attuazione della

DGR 747/2004.

Il fondo & stato cosi utilizzato:

- €48.790,34 per la realizzazione dei Programmi Territoriali delle Aree Vaste ASUR per la prevenzione
delle dipendenze patologiche, realizzati dai Comuni capofila delle 5 Aree Vaste;

- €166.557,84 per attivita di prevenzione e riduzione del danno attraverso le Unita di strada di Pesaro,
Fano, Urbino, Ancona e San Benedetto del Tronto e per Centro Diurno di Fermo.

2130110639 | TRASFERIMENTI A UNIONI DI COMUNI PER PROGETTI DI INTEGRAZIONE 23.378,13
SOCIO SANITARIA - DIPENDENZE - QUOTA SANITA' - ANNO 2019

DGR 33/2018 “Attuazione DGR 747/2004 - Definizione degli indirizzi e dei criteri di ripartizione delle risorse
economiche destinate alle azioni di prevenzione, e cura delle dipendenze patologiche”.
L'obiettivo della predetta DGR & quello di definire gli indirizzi di programmazione ed i criteri di ripartizione di
una quota delle risorse economiche destinate al contrasto delle dipendenze patologiche in attuazione della
DGR 747/2004.
Il fondo & stato utilizzato:

- €23.378,13 per la realizzazione dei Programmi Territoriali delle Aree Vaste ASUR per la prevenzione

delle dipendenze patologiche, realizzati dalle Unioni di Comuni delle 5 Aree Vaste.

TRASFERIMENTI AD ENTI ACCREDITATI (COOP SOCIALI) PER PROGETTI
2130110425 | INTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA - DIPENDENZE - QUOTA SANITA' — 1.282.240,97
ANNO 2019
Tre linee di intervento di contrasto alle dipendenze che hanno riguardato il trasferimento dei fondi ad “altre
imprese”:

- DGR 33/2018 (contrasto alle dipendenze): € 345.255,34 per la realizzazione dei Programmi territoriali
delle Aree Vaste ASUR per la prevenzione, cura e riabilitazione in materia di dipendenze patologiche,
realizzati degli enti accreditati.

- DGR 1516/2018 (interventi ergoterapici e di inclusione sociale): € 402.336,93 per tirocini d’inclusione
sociale finalizzati alla manutenzione dei siti archeologici e museali (Accordo con Sovrintendenza beni
archeologici Marche) e manutenzione dei fossi agricoli per la prevenzione del rischio idrogeologico
(Accordo con Consorzio di Bonifica delle Marche), realizzati dagli enti accreditati.

- DGR 1517/2019 (interventi ergoterapici e di inclusione sociale): € 58.176,78 per tirocini d’inclusione
sociale finalizzati alla manutenzione dei siti archeologici e museali (Accordo con Sovrintendenza beni
archeologici Marche) e manutenzione dei fossi agricoli per la prevenzione del rischio idrogeologico
(Accordo con Consorzio di Bonifica delle Marche), realizzati dagli enti accreditati.

- DGR 1625/2018 (progetti innovativi): € 476.471,92 per il cofinanziamento di progetti di riconversione
delle strutture residenziali e semiresidenziali pubbliche e degli enti accreditati, adeguando I'offerta
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ai nuovi bisogni di cura ed alle condizioni anagrafiche della persona (cronicita, geriatrizzazione, ...); di
miglioramento della qualita dei servizi residenziali e semiresidenziali pubblici e degli enti accreditati,
innovando i processi mediante maggiore flessibilita dei percorsi terapeutico-riabilitativi, o attraverso
I'uso di tecnologie innovative; progetti relativi a nuove modalita ed a nuovi contesti terapeutici,
riabilitativi e di aggancio (domicilio, strada, luoghi aggregativi, alloggi sociali...)

TRASFERIMENTI AD ENTI ACCREDITATI (ASSOCIAZIONI) PER PROGETTI DI

2130110426 | INTEGRAZIONE SOCIO SANITARIA - DIPENDENZE - QUOTA SANITA' - 256.033,14

ANNO 2019

Quattro linee di intervento di contrasto alle dipendenze che hanno riguardato il trasferimento dei fondi ad
“istituzioni sociali private”:

DGR 33/2018 (contrasto alle dipendenze): € 111.928,48 per la realizzazione dei Programmi territoriali
delle Aree Vaste ASUR per la cura e riabilitazione in materia di dipendenze patologiche, realizzati
degli enti accreditati.

DGR 1516/2018 (interventi ergoterapici e d’inclusione sociale): € 97.663,07 per tirocini d’inclusione
sociale per manutenzione dei siti archeologici e museali (Accordo con Sovrintendenza beni
archeologici Marche) e manutenzione dei fossi agricoli per la prevenzione del rischio idrogeologico
(Consorzio di Bonifica delle Marche), realizzati dagli enti accreditati.

DGR 1517/2019 (interventi ergoterapici e di inclusione sociale): € 13.991,59 per tirocini d’inclusione
sociale finalizzati alla manutenzione dei siti archeologici e museali (Accordo con Sovrintendenza beni
archeologici Marche) e manutenzione dei fossi agricoli per la prevenzione del rischio idrogeologico
(Accordo con Consorzio di Bonifica delle Marche), realizzati dagli enti accreditati.

DGR 1625/2018 (progetti innovativi): € 27.450,00 per il cofinanziamento di progetti di riconversione
delle strutture residenziali e semiresidenziali pubbliche e degli enti accreditati, adeguando I'offerta
ai nuovi bisogni di cura ed alle condizioni anagrafiche della persona (cronicita, geriatrizzazione, ...); di
miglioramento della qualita dei servizi residenziali e semiresidenziali pubblici e degli enti accreditati,
innovando i processi mediante maggiore flessibilita dei percorsi terapeutico-riabilitativi, o attraverso
I'uso di tecnologie innovative; progetti relativi a nuove modalita ed a nuovi contesti terapeutici,
riabilitativi e di aggancio (domicilio, strada, luoghi aggregativi, alloggi sociali...)

DGR 1477/2018 (protocollo ARCAT): € 5.000,00 per protocollo di collaborazione tra Regione Marche
— Servizio Politiche Sociali e Sport e ARCAT — Associazione Regionale Club Alcologici
Territoriali.

2130110423 | TRASFERIMENTI A COMUNI PER PROGETTI DI INTEGRAZIONE SOCIO | 10.165.272,27

SANITARIA — DISABILITA -QUOTA SANITA' - ANNO 2019

Lo stanziamento del capitolo attiene:

a) per € 7.528.749,33 agli interventi rivolti a persone con disabilita prese in carico da équipe
multidisciplinari socio/sanitarie operanti in ambito ASUR su segnalazione dei servizi sociali degli
Ambiti Territoriali Sociali, che non si trovano in regime ospedaliero di assistenza. Si tratta nello
specifico di interventi di servizi a carattere ergoterapico tramite Tirocini di inclusione sociale
disciplinati dalla DGR n. 593/2018;

b) per € 384.403,39 al finanziamento del progetto “L’Autismo nella Regione Marche: verso un
progetto di vita”. L’intervento consiste nel finanziamento di massimo 10 ore settimanali
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aggiuntive di assistenza fornite dall’operatore appositamente formato a favore delle persone
affette da disturbi dello spettro autistico ospiti dei Centri diurni (CSER);

per € 876.633,13 al progetto “Servizi di sollievo”. La Giunta regionale, fin dal 2001 ha dato avvio
all’attivazione di "Servizi di Sollievo" rivolti alle famiglie di persone con difficolta di salute
mentale. Il Servizio di Sollievo & un Servizio Territoriale Sociale che coinvolge i Servizi Sociali del
Comune, i Medici di base, D.S.M., la famiglia, le Associazioni di volontariato e del privato sociale
per la realizzazione di un percorso progettuale che porti al miglioramento complessivo delle
autonomie familiari e del soggetto;

per € 1.375.486,42 per le strutture residenziali per disabili gravi rimasti privi del sostegno
familiare - Co.S.E.R.. Per tali strutture & previsto uno stanziamento annuo complessivo di circa 6
milioni che trova copertura anche negli altri capitoli sanitari a seconda della ragione sociale degli
enti gestori.

Nelle Marche vi sono attualmente funzionanti n. 29 strutture (tra cui una Co.S.E.R. multipla) nate
per la maggior parte con il finanziamento statale di cui all’art. 41 ter della L. 162/98 e all'art. 81
della L. 388/2000 e attualmente gestite con un co-finanziamento regionale per la componente
sanitaria. A seguito della approvazione dei manuali per I'autorizzazione e I'accreditamento delle
strutture sociosanitarie e sociali attuativi della l.r. 21/2016 e del regolamento regionale 1/2018
che ridefinisce le tipologie di strutture e dei servizi sanitari, sociosanitari e sociali (da Co.S.E.R. a
RD3) il fondo sara destinato all’A.S.U.R. per la gestione diretta della compartecipazione sanitaria.

2130110424 | TRASFERIMENTI A UNIONI DI COMUNI PER PROGETTI DI INTEGRAZIONE 3.161.455,94

SOCIO SANITARIA — DISABILITA QUOTA SANITA' - ANNO 2019

Lo stanziamento del capitolo attiene:

a)

per € 2.602.983,99 agli interventi rivolti a persone con disabilita presi in carico da équipe
multidisciplinari socio/sanitarie operanti in ambito ASUR su segnalazione dei servizi sociali degli
Ambiti Territoriali Sociali, che non si trovano in regime ospedaliero di assistenza. Si tratta nello
specifico di interventi di servizi a carattere ergoterapico tramite Tirocini di inclusione sociale
disciplinati dalla DGR n. 593/2018;

per €9.634,80 al finanziamento del progetto “L’Autismo nella Regione Marche: verso un progetto
di vita”. L'intervento consiste nel finanziamento di massimo 10 ore settimanali aggiuntive di
assistenza fornite dall’operatore appositamente formato a favore delle persone affette da
disturbi dello spettro autistico ospiti dei Centri diurni (CSER);

per € 306.101,52 al progetto “Servizi di sollievo”. La Giunta regionale, fin dal 2001 ha dato avvio
all’attivazione di "Servizi di Sollievo" rivolti alle famiglie di persone con difficolta di salute
mentale. Il Servizio di Sollievo & un Servizio Territoriale Sociale che coinvolge i Servizi Sociali del
Comune, i Medici di base, D.S.M., la famiglia, le Associazioni di volontariato e del privato sociale
per la realizzazione di un percorso progettuale che porti al miglioramento complessivo delle
autonomie familiari e del soggetto

per € 242.735,63 per le strutture residenziali per disabili gravi rimasti privi del sostegno familiare
- Co.S.E.R.. Per tali strutture e previsto uno stanziamento annuo complessivo di circa 6 milioni
che trova copertura anche negli altri capitoli sanitari a seconda della ragione sociale degli enti
gestori.
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TRASFERIMENTI AD AZIENDE PUBBLICHE PER PROGETTI DI

2130110429 | INTEGRAZIONE SOCIO SANITARIA — DISABILITA -QUOTA SANITA' - ANNO 1.008.315,35

2019

Lo stanziamento del capitolo attiene:

a)

c)

per € 878.266,68 agli interventi rivolti a persone con disabilita presi in carico da équipe
multidisciplinari socio/sanitarie operanti in ambito ASUR su segnalazione dei servizi sociali degli
Ambiti Territoriali Sociali, che non si trovano in regime ospedaliero di assistenza. Si tratta nello
specifico di interventi di servizi a carattere ergoterapico tramite Tirocini di inclusione sociale
disciplinati dalla DGR n. 593/2018;

per € 22.584,04 al finanziamento del progetto “L’Autismo nella Regione Marche: verso un
progetto di vita”. L’intervento consiste nel finanziamento di massimo 10 ore settimanali
aggiuntive di assistenza fornite dall’operatore appositamente formato a favore delle persone
affette da disturbi dello spettro autistico ospiti dei Centri diurni (CSER);

per € 107.464,63 per le strutture residenziali per disabili gravi rimasti privi del sostegno familiare
- Co.S.E.R.. Per tali strutture e previsto uno stanziamento annuo complessivo di circa 6 milioni
che trova copertura anche negli altri capitoli sanitari a seconda della ragione sociale degli enti
gestori.

2130110427 | TRASFERIMENTI AD ALTRE IMPRESE PER PROGETTI DI INTEGRAZIONE | 2.251.096,93

SOCIO SANITARIA — DISABILITA -QUOTA SANITA' - ANNO 2019

Lo stanziamento del capitolo attiene:

a)

per € 108.870,09 al finanziamento del progetto “L’Autismo nella Regione Marche: verso un
progetto di vita”. L’intervento consiste nel finanziamento di massimo 10 ore settimanali
aggiuntive di assistenza fornite dall’operatore appositamente formato a favore delle persone
affette da disturbi dello spettro autistico ospiti dei Centri diurni (CSER);

per € 2.142.226,84 per le strutture residenziali per disabili gravi rimasti privi del sostegno
familiare - Co.S.E.R.. Per tali strutture e previsto uno stanziamento annuo complessivo di circa 6
milioni che trova copertura anche negli altri capitoli sanitari a seconda della ragione sociale degli
enti gestori.

TRASFERIMENTI A ISTITUZIONI SOCIALI PRIVATE PER PROGETTI DI

2130110428 | INTEGRAZIONE SOCIO SANITARIA — DISABILITA -QUOTA SANITA' - ANNO | 2.382.075,50

2019

Lo stanziamento del capitolo attiene:

a)

per € 30.277,07 al finanziamento del progetto “L’Autismo nella Regione Marche: verso un
progetto di vita”. L’intervento consiste nel finanziamento di massimo 10 ore settimanali
aggiuntive di assistenza fornite dall’operatore appositamente formato a favore delle persone
affette da disturbi dello spettro autistico ospiti dei Centri diurni (CSER);

per € 2.351.798,43 per le strutture residenziali per disabili gravi rimasti privi del sostegno
familiare - Co.S.E.R.. Per tali strutture e previsto uno stanziamento annuo complessivo di circa 6
milioni che trova copertura anche negli altri capitoli sanitari a seconda della ragione sociale degli
enti gestori.

2130110567 | TRASFERIMENTI A FAMIGLIE PER PROGETTI DI INTEGRAZIONE SOCIO | 1.210.000,00

SANITARIA — DISABILITA -QUOTA SANITA' - ANNO 2019
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Lo stanziamento del capitolo attiene al progetto “Vita Indipendente” rivolto a persone con disabilita prese in
carico da équipe multidisciplinari socio/sanitarie operanti in ambito ASUR (UMEA/DSM) su segnalazione dei
servizi sociali degli Ambiti Territoriali Sociali, che non si trovano in regime ospedaliero di assistenza. Si tratta
di un intervento che mira a garantire I'autonomia della persona con disabilita evitando in tal modo forme
improprie di ricovero in struttura attraverso un adeguato sostegno di carattere sanitario allo svolgimento
autonomo delle attivita quotidiane di cura alla persona, di mobilita, di integrazione alla vita sociale.

2130110644 | INTERVENTI IN FAVORE DI SOGGETTI AFFETTI DA DISTURBI DELLO | 220.224,97
SPETTRO AUTISTICO - TRASFERIMENTI A COMUNI - ANNO 2019

2130110648 | INTERVENTI IN FAVORE DI SOGGETTI AFFETTI DA DISTURBI DELLO 19.714,47
SPETTRO AUTISTICO - TRASFERIMENTI A UNIONI DI COMUNI - ANNO 2019

2130110649 | INTERVENTI IN FAVORE DI SOGGETTI AFFETTI DA DISTURBI DELLO | 8.060,56
SPETTRO AUTISTICO - TRASFERIMENTI A ASP - ANNO 2019

Lo stanziamento complessivo riferito ai suddetti capitoli pari a complessivi € 248.000,00, attiene al contributo
concesso, per il tramite degli Ambiti Territoriali Sociali, alle famiglie con persone affette da disturbi dello
spettro autistico per le spese sostenute per gli operatori specializzati che effettuano interventi
educativi/riabilitativi basati sui metodi riconosciuti dall’lstituto Superiore della Sanita, secondo quanto
indicato all’art. 11 della Legge Regionale 9 ottobre 2014, n. 25 “Disposizioni in materia di disturbi dello spettro
autistico. Nello specifico, in applicazione delle Linee Guida emanata dall’lSS, sono ammesse a contributo le
spese per:

¢ Intervento educativo a orientamento cognitivo-comportamentale;

e Supervisioni per gli interventi a orientamento cognitivo-comportamentale;

¢ Interventi comportamentali e psicologici strutturati, in eta adolescenziale e adulta;

¢ Terapia logopedica; ® Terapia psicomotoria.
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