
REGIONE CALABRIA
Oggetto: DCA n. 105 del 03/04/2023 avente ad oggetto “DCA n. 133 del 17/10/2022 “Definizionelivelli massimi di finanziamento alle Aziende Sanitarie Provinciali per l’acquisto di prestazionierogate dalla rete di assistenza ospedaliera privata con oneri a carico del SSR – Triennio 2022-2024” – Ulteriori determinazioni economico-finanziarie.

Codice Proposta: 59829
N°. 247 DEL 11/09/2024

Dichiarazione di conformità della copia informatica
Il presente documento, ai sensi dell’art. 23-bis del CAD e successive modificazioni è copia conformeinformatica del provvedimento originale in formato elettronico, firmato digitalmente, conservato in banca datidella Regione Calabria.

Il Dirigente responsabile, previo controllo degli atti richiamati,attestano la regolarità amministrativa nonché la legittimità deldecreto e la sua conformità alle disposizioni di legge e diregolamento comunitarie, nazionali e regionali.
Sottoscritto dal Direttore di DipartimentoDott CALABRÒ TOMMASO(con firma digitale)



IL COMMISSARIO AD ACTA
VISTO l’articolo 120, comma 2, della Costituzione;VISTO l’articolo 8, comma 1, della legge 5 giugno 2003, n.131;VISTO l’Accordo sul Piano di rientro della Regione Calabria, perfezionato tra il Ministro della salute, quellodell'Economia e delle Finanze e il Presidente p.t. della Regione Calabria, in data 17 dicembre 2009 e poi recepito conDGR n. 97 del 12 febbraio 2010;VISTO l’articolo 4, commi 1 e 2, del D.L. 1° ottobre 2007, n. 159, convertito con modificazioni dalla legge 29novembre 2007, n. 222;VISTA la legge 23 dicembre 2009, n. 191 e, in particolare, l'articolo 2, commi 80, 88 e 88 bis;VISTA la delibera del Consiglio dei Ministri del 4 novembre 2021, con la quale il Dott. Roberto Occhiuto è statonominato quale Commissario ad acta per l’attuazione del Piano di rientro dai disavanzi del SSR calabrese, secondo iProgrammi operativi di cui all’articolo 2, comma 88, della legge 23 dicembre 2009, n. 191 e ss.mm.ii., confermandoi contenuti del mandato commissariale affidato con deliberazione del 27 novembre 2020;VISTA la delibera del Consiglio dei Ministri adottata nella seduta del 23 dicembre 2021 con la quale si è integrato ilmandato commissariale attribuito, con la deliberazione del 4 novembre 2021, che confermava il mandatocommissariale del 27 novembre 2020;VISTA la delibera del Consiglio dei Ministri adottata nella seduta del 15 giugno 2022, con la quale il dott. ErnestoEsposito è stato nominato sub-commissario unico per l’attuazione del Piano di rientro dai disavanzi del Serviziosanitario della Regione Calabria, con il compito di affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione deiprovvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico commissariale, ai sensi della deliberazione del Consiglio deiMinistri del 4 novembre 2021.VISTA la delibera del Consiglio dei Ministri adottata nella seduta del 18 settembre 2023, con la quale l’ing. IoleFantozzi è stata nominata ulteriore sub-commissario per l’attuazione del Piano di rientro dai disavanzi del Serviziosanitario della Regione Calabria, con il compito di affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione deiprovvedimenti da assumere in esecuzione dell’incarico commissariale ai sensi della deliberazione del Consiglio deiMinistri del 4 novembre 2021, suddividendo i compiti con quelli attribuiti al Sub – commissario dott. Ernesto Espositogià in precedenza nominato;VISTO il Decreto Legge 10 novembre 2020 n. 150, pubblicato in pari data sulla G.U. n. 280, recante “Misure urgentiper il rilancio del servizio sanitario della regione Calabria e per il rinnovo degli organi elettivi”, convertito conmodificazioni nella legge 30 dicembre 2020, n. 181;PREMESSO- che con DCA n. 133 del 17/10/2022, avente ad oggetto “Definizione livelli massimi di finanziamento alleAziende Sanitarie Provinciali per l’acquisto di prestazioni erogate dalla rete di assistenza ospedaliera privataaccreditata con oneri a carico del SSR – triennio 2022-2024”, venivano approvati i livelli massimi difinanziamento per l’acquisto di prestazioni erogate dalla rete di assistenza ospedaliera privata accreditata cononeri a carico del SSR, con riferimento al triennio 2022-2024;- che con DCA n. 137 del 18/10/2022 veniva modificato il DCA n. 133/2022 nella parte in cui, per mero erroremateriale veniva riportata la data del 31.08.2022 quale termine ultimo per la sottoscrizione dei contratti cheregolamentano i rapporti giuridici ed economici tra ASP e Struttura erogatrice per il triennio 2022 – 2024,prevedendo – invece – con il DCA di modifica, la data finale del 04/11/2022;- che con DCA n. 185 del 09/12/2022, avente ad oggetto “DCA n. 133 del 17/10/2022 “Definizione livellimassimi di finanziamento alle Aziende Sanitarie Provinciali per l’acquisto di prestazioni erogate dalla rete diassistenza ospedaliera privata accreditata con oneri a carico del SSR – triennio 2022-2024” e smi –SOSTITUZIONE TABELLA B”, si procedeva alla sostituzione dell’Allegata Tabella B a seguito di una nuovaripartizione del livello massimo di finanziamento per il Triennio 2022-2024 per l’acquisto di prestazioniospedaliera da privato accreditato e, altresì, fissava la data del 16.11.2022 quale nuovo termine ultimo per lasottoscrizione dei contratti che regolamentano i rapporti giuridici ed economici tra ASP e Struttura erogatriceper il triennio 2022 – 2024;- che con DCA n. 105 del 03/04/2023, avente ad oggetto “DCA n. 185 del 09/12/2022 “DCA n. 133 del17/10/2022 “Definizione livelli massimi di finanziamento alle Aziende Sanitarie Provinciali per l’acquisto diprestazioni erogate dalla rete di assistenza ospedaliera privata accreditata con oneri a carico del SSR – triennio2022- 2024” e s.m.i. – SOSTITUZIONE TABELLA B”, si procedeva ad una nuova ulteriore sostituzionedell’Allegata Tabella B a seguito di una nuova ripartizione del livello massimo di finanziamento per il Triennio2022-2024 all’esito di un procedimento giudiziale innanzi il Giudice amministrativo, nonché alla conferma,per la struttura privata accreditata “Villa Sant’Anna S.p.A.” di Catanzaro della somma annua di € 13.569.138,a valere sul Triennio 2022-2024;



TENUTO CONTO- che l’articolo 45, comma1-ter, del decreto legge n. 124 del 26 ottobre 2019 che stabilisce “a decorreredall'anno 2020, il limite di spesa indicato all'articolo 15, comma 14, primo periodo, del decreto-legge 6 luglio2012, n. 95, convertito, con modificazioni, dalla legge 7 agosto 2012, n. 135, è rideterminato nel valore dellaspesa consuntivata nell'anno 2011, fermo restando il rispetto dell'equilibrio economico e finanziario delServizio sanitario regionale”;- che l’articolo 15, comma 14, primo periodo del decreto-legge 6 luglio 2012, n. 95, convertito, conmodificazioni, dalla legge 7 agosto 2012, n. 135 prevede che “ai contratti e agli accordi vigenti nell'esercizio2012, ai sensi dell'articolo 8-quinquies del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, per l'acquisto diprestazioni sanitarie da soggetti privati accreditati per l'assistenza specialistica ambulatoriale e perl'assistenza ospedaliera, si applica una riduzione dell'importo e dei corrispondenti volumi d'acquisto in misuradeterminata dalla regione o dalla provincia autonoma, tale da ridurre la spesa complessiva annua, rispettoalla spesa consuntivata per l'anno 2011, dello 0,5 per cento per l'anno 2012, dell'1 per cento per l'anno 2013e del 2 per cento a decorrere dall'anno 2014”;- che l’articolo 1, comma 233 della Legge 30 dicembre 2023, n. 213, avente ad oggetto “bilancio di previsionedello Stato per l'anno finanziario 2024 e bilancio pluriennale per il triennio 2024-2026”, prevede che “al finedi concorrere all'ordinata erogazione delle prestazioni assistenziali ricomprese nei livelli essenziali diassistenza, il limite di spesa indicato all'articolo 15, comma 14, primo periodo, del decreto-legge 6 luglio2012, n. 95, convertito, con modificazioni, dalla legge 7 agosto 2012, n. 135, è rideterminato nel valore dellaspesa consuntivata nell'anno 2011 incrementata di 1 punto percentuale per l'anno 2024, di 3 punti percentualiper l'anno 2025 e di 4 punti percentuali a decorrere dall'anno 2026, fermo restando il rispetto dell'equilibrioeconomico e finanziario del servizio sanitario regionale”;CONSIDERATO che, il richiamato DCA n. 133/2022, prevedeva, fermo restando il budget assegnato ad ogni singolastruttura, la possibilità di modificare, eventualmente, in considerazione della triennalità del contratto, il piano diacquisto delle prestazioni, a seguito di mutate condizioni epidemiologiche e/o della necessità di recupero della mobilitàpassiva;CONSIDERATO pertanto, che, anche allo scopo di rispettare i vincoli derivanti dalle Leggi come sopra richiamate,si rende opportuno procedere a definire e fornire, con il presente atto, ulteriori determinazioni economico-finanziarie,con riferimento alla ridefinizione, per la sola annualità 2024, del livello massimo di finanziamento alle ASP perl’acquisto di prestazioni erogate dalla rete di assistenza ospedaliera privata accreditata con oneri a carico del ServizioSanitario Regionale, fermo restando il livello massimo previsto, pari ad € 184.010.396,00 al lordo di quanto previstoai punti precedenti in materia di spending review;RITENUTO per quanto sopra, di dover confermare quanto stabilito, soprattutto, dai richiamati DCA nn. 133 del17/10/2022 e 105 del 03/04/2023, circa i livelli massimi di finanziamento alle Aziende Sanitarie Provinciali (adeccezione dell’ASP di Catanzaro limitatamente alla Casa di Cura Villa S. Anna S.P.A.) per l’acquisto di prestazionierogate dalla rete di assistenza ospedaliera privata accreditata con oneri a carico del SSR – triennio 2022- 2024”, fermorestando il rispetto dell'equilibrio economico e finanziario del Servizio Sanitario Regionale;RITENUTO, altresì, di dover applicare quanto previsto dalla richiamata normativa in materia di riduzione dell'importoe dei corrispondenti volumi d'acquisto delle prestazioni ospedaliere nel caso di mancato raggiungimento dell’equilibrioeconomico del SSR ante coperture fiscali;CONSIDERATO che, da una prima – e parziale – valutazione dell’andamento dei valori economici per l’anno 2024,potrebbe verificarsi il mancato raggiungimento dell’equilibrio economico e finanziario del Servizio SanitarioRegionale prima della copertura di cui alle manovre fiscali e che, pertanto, trovano applicazione le determinazioni dilegge sopra richiamate;PRESO ATTO che in caso di mancato equilibrio economico del SSR prima delle coperture fiscali è necessario dareseguito a quanto previsto l’articolo 45, comma1-ter, del decreto legge n. 124 del 26 ottobre 2019 mantenendo fermoquanto disposto all’articolo 15, comma 14, primo periodo del decreto-legge 6 luglio 2012, n. 95, convertito, conmodificazioni, dalla legge 7 agosto 2012, n. 135 e quanto altresì stabilito dall’articolo 1, comma 233 della Legge 30dicembre 2023, n. 213.CONSIDERATO altresì che, anche al fine di assicurare l’erogazione delle prestazioni sanitarie e garantire, pertanto,il raggiungimento dei Livelli Essenziali di Assistenza per la corrente annualità, l’eventuale applicazione dei criteri diriduzione dei volumi di acquisto delle prestazioni ospedaliere dal privato accreditato, per come prescritto dalla leggee sopra richiamato, verrà attuata con l’adozione di successivi atti in cui saranno definiti i criteri e le modalità di recuperoche sarà applicato dalla prima annualità disponibile rispetto alla verifica e determinazione dell’equilibrio di bilancioper l’annualità 2024;TENUTO CONTO- che con la sentenza n. 30/2023 emessa dal Tribunale di Catanzaro in data 16/12/2023 la struttura sanitariaprivata denominata Casa di Cura “Villa S. Anna Spa”, con sede legale e operativa nel Comune di Catanzaro,in Viale Pio X, n. 111, P.IVA 00800680795 è stata sottoposta a liquidazione giudiziale con contestuale nomina



di un Curatore;- che con il DCA n. 149 del 19/06/2024, avente ad oggetto “Struttura sanitaria privata denominata Casa diCura “Villa S. Anna Spa” con sede legale e operativa nel Comune di Catanzaro in Viale Pio X, n. 111, P.IVA00800680795. Presa d’atto dell’intervenuta decadenza dell’accreditamento per Cardiochirurgia (cod.07) pern. 20 p.l. ordinari, Cardiologia con Emodinamica (cod. 08) per n. 25 p.l. ordinari, UTIC (cod. 050) per n. 4p.l, Terapia Intensiva (cod 049) per n. 10 p.l. ordinari, 2 p.l. indistinti in DH/DS, Chirurgia Vascolare (cod014) per n. 20 p.l. ordinari, Chirurgia ambulatoriale per le discipline di cui sopra, Riabilitazione (cod. 056)per n. 6 p.l. ordinari + n. 1 DH”, veniva preso atto dell’intervenuta decadenza dell’accreditamento per losvolgimento delle attività di cui sopra per la carenza di un presupposto necessario rappresentato dall’istanzacompleta della documentazione di cui agli artt. 8 e 9 del regolamento di attuazione della l.r. n. 24/2008approvato con DCA n. 81/2016;- che con il DCA n. 133 del 17/10/2022 e ss.ii.mm., nell’ambito della definizione dei livelli massimi difinanziamento per l’acquisto di prestazioni ospedaliere dal privato accreditato, con oneri a carico del ServizioSanitario Regionale, veniva prevista previsto l’acquisto di prestazioni ospedaliere dall’erogatore privatoaccreditato Casa di Cura “Villa S. Anna Spa”, con sede legale e operativa nel Comune di Catanzaro, in VialePio X, n. 111, P.IVA 00800680795 per la somma massima di € 13.569.138;- che, per l’anno 2024 non risultano volumi di produzione della struttura Casa di Cura “Villa S. Anna Spa” diCatanzaro e che, pertanto, anche all’esito della presa d’atto dell’intervenuta decadenza dell’accreditamento,non può essere mantenuta la previsione di spesa di € 13.569.138;CONSIDERATO che è intenzione di procedere alla costituzione di un fondo ad hoc ai fini del possibile riutilizzodell’importo in precedenza previsto come budget di struttura per l’acquisto di prestazioni sanitarie ospedaliere dallastruttura sanitaria Casa di Cura “Villa S. Anna Spa” di Catanzaro, nonché delle eventuali risorse recuperate dal mancatoraggiungimento del budget assegnato alle altre strutture ospedaliere accreditate che la Regione intenderà riassegnare;CONSIDERATO che, tra gli obiettivi prioritari previsti dal mandato commissariale vi è anche quello di porre in esseretutte le azioni necessarie al fine di ridurre la mobilità passiva, come anche previsto nel Programma Operativo 2022-2025;RITENUTO pertanto di destinare l’importo di cui sopra, attualmente pari ad euro 13.569.138 ed eventuali ulterioririsorse come sopra precisate, all’acquisto di prestazioni ospedaliere ad alta complessità impattanti sulla mobilitàpassiva, rilevate dalla Conferenza Stato Regioni per l’anno 2023, e, allo scopo di garantire comunque l’erogazione diprestazioni sanitarie ricomprese nei Livelli Essenziali di Assistenza e, al contempo, porre in atto misure idonee in gradodi abbattere il volume negativo generato dalla stessa mobilità passiva, di individuare i DRG a maggiore impattoeconomico in aggiunta ai DRG ad alta complessità nell’ambito della mobilità passiva, con riferimento all’anno 2023,per come definiti e riportati nell’allegata Tabella 1, parte integrante e sostanziale del presente provvedimento;
RITENUTO di dover precisare che le singole Strutture sanitarie private accreditate verranno remunerate, attraversosottoscrizione di addendum ai singoli contratti in essere, sulla base di quanto effettivamente prodotto di cui ai DRGindividuati nella Tabella 1 allegata complessivamente nei limiti del budget attualmente pari ad € 13.569.138 edeventuali ulteriori risorse recuperate per le ragioni di cui sopra. Nel caso di prestazioni eccedenti detto valore, laremunerazione alle singole strutture avverrà in maniera proporzionale al valore totale delle prestazioni erogate dallesingole strutture, in eccedenza al budget assegnato e contrattualizzato di cui alla Tabella 1 e fino a concorrenzadell’importo complessivo di € 13.569.138 ed eventuali ulteriori risorse come sopra precisate;
PRESO ATTO che in data 3 settembre 2024 i rappresentanti delle associazioni ACOP Calabria – Unimpresa Sanità- Unindustria Calabria – AIOP Calabria e AOR hanno sottoscritto con la Regione Calabria un accordo nel qualevengono accettate le modalità di utilizzo e remunerazione delle risorse recuperate come sopra rappresentato;
RITENUTO di procedere, per quanto sopra argomentato, alla definizione di ulteriori determinazioni economico-finanziarie, con riferimento alla ridefinizione per la sola annualità 2024 del livello massimo di finanziamento alle ASPper l’acquisto di prestazioni erogate dalla rete di assistenza ospedaliera privata accreditata con oneri a carico delServizio Sanitario Regionale, fermo restando il livello massimo previsto, pari ad € 184.010.396 nella cui somma saràricompreso un fondo ad hoc ai fini del riutilizzo della somma in precedenza prevista/assegnata per la Casa di Cura“Villa S. Anna Spa” di Catanzaro nonché delle eventuali risorse recuperate dal mancato raggiungimento del budgetassegnato alle altre strutture ospedaliere accreditate che la Regione intenderà riassegnare, sempre nei limiti dellasomma di € 184.010.396, allo scopo di garantire comunque l’erogazione di prestazioni sanitarie ricomprese nei LivelliEssenziali di Assistenza e, al contempo, porre in atto misure idonee in grado di abbattere il volume negativo generatodalla stessa mobilità passiva e come sopra rappresentato;
RITENUTO pertanto necessario, procedere, per quanto sopra, alla sostituzione della TABELLA B di cui al DCA n.105 del 03/04/2023, con la “TABELLA B” di cui al presente atto, che ne forma parte integrante e sostanziale dellostesso;
RITENUTO, altresì, di demandare al Dipartimento Salute e Welfare l’adozione degli eventuali e consequenziali



provvedimenti di impegno della spesa a valere sulle risorse del fondo sanitario regionale e sui pertinenti capitoli dispesa per come sopra argomentato;
VISTO il supporto consulenziale reso dal Coordinatore dell’Avvocatura regionale, a mente del comma 5- bis, art. 10della legge regionale 13 maggio 1996 n. 7.
Tutto ciò premesso da valere come parte integrante, sostanziale e motivazionale del presente decreto, il Commissarioad acta, dott. Roberto Occhiuto,

D E C R E T A
DI RITENERE quanto riportato tra i considerata parte integrante, sostanziale e motivazionale del presenteprovvedimento;DI APPROVARE le ulteriori indicazioni economico-finanziarie per come indicate in parte motiva;DI PRENDERE ATTO della somma di € 13.569.138 quale budget massimo assegnato per l’acquisto di prestazionisanitarie ospedaliere dalla struttura sanitaria denominata Casa di Cura “Villa S. Anna Spa” di Catanzaro - annualità2024, a seguito di liquidazione giudiziale e della presa d’atto dell’intervenuta decadenza dell’accreditamento per leattività sanitarie ospedaliere come enucleate in parte motiva;DI ISTITUIRE, pertanto, un fondo ad hoc ai fini del riutilizzo del budget massimo e quindi di quanto in precedenzaprevisto per l’acquisto di prestazioni sanitarie ospedaliere dalla struttura sanitaria Casa di Cura “Villa S. Anna Spa”nonché delle eventuali ulteriori risorse recuperate dal mancato raggiungimento del budget assegnato alle altre struttureospedaliere accreditate che la Regione intenderà riassegnare;DI STABILIRE che l’importo di cui sopra, attualmente pari ad euro 13.569.138 ed eventuali ulteriori risorse comesopra precisate, sarà destinato all’acquisto di prestazioni ospedaliere ad alta complessità impattanti sulla mobilitàpassiva, rilevate dalla Conferenza Stato Regioni per l’anno 2023, e, allo scopo di garantire comunque l’erogazione diprestazioni sanitarie ricomprese nei Livelli Essenziali di Assistenza e, al contempo, porre in atto misure idonee in gradodi abbattere il volume negativo generato dalla stessa mobilità passiva, sono individuati i DRG a maggiore impattoeconomico in aggiunta ai DRG ad alta complessità nell’ambito della mobilità passiva, con riferimento all’anno 2023,per come definiti e riportati nell’allegata Tabella 1;DI APPROVARE la predetta Tabella 1 allegata e parte integrante e sostanziale del presente provvedimento;DI APPROVARE la TABELLA B, allegata al presente Decreto, che ne costituisce parte integrante e sostanziale, insostituzione della TABELLA B del DCA n. 105 del 03/04/2023, confermando quanto decretato nel medesimo DCAnonché nei precedenti atti (DCA 133/2022, 137/2022, 185/2022);
DI STABILIRE che le singole Strutture sanitarie private accreditate verranno remunerate, attraverso sottoscrizionedi addendum ai singoli contratti in essere, sulla base di quanto effettivamente prodotto di cui ai DRG individuati nellaTabella 1 allegata, complessivamente nei limiti del budget attualmente pari ad € 13.569.138 ed eventuali risorserecuperate dal mancato raggiungimento del budget assegnato alle altre strutture ospedaliere accreditate che la Regioneintenderà riassegnare. Nel caso di prestazioni eccedenti detto valore, la remunerazione alle singole strutture avverrà inmaniera proporzionale al valore totale delle prestazioni erogate dalle singole strutture in eccedenza al budget assegnatoe contrattualizzato di cui alla Tabella 1 e fino a concorrenza dell’importo complessivo di tutte le strutture interessatedel budget predetto, attualmente pari ad € 13.569.138 ed eventuali risorse recuperate dal mancato raggiungimento delbudget assegnato alle altre strutture ospedaliere accreditate, come anche da accordo sottoscritto dalle associazioniACOP Calabria – Unimpresa Sanità - Unindustria Calabria – AIOP Calabria e AOR con la Regione Calabria, nel qualevengono accettate le modalità di utilizzo e remunerazione delle risorse come sopra rappresentato;
DI STABILIRE che, anche al fine di assicurare l’erogazione delle prestazioni sanitarie e garantire, pertanto, ilraggiungimento dei Livelli Essenziali di Assistenza per la corrente annualità, l’eventuale applicazione dei criteri diriduzione dei volumi di acquisto di cui all’articolo 45, comma1-ter, del decreto legge n. 124 del 26 ottobre 2019,articolo 15, comma 14, primo periodo del decreto-legge 6 luglio 2012, n. 95, convertito, con modificazioni, dalla legge7 agosto 2012, n. 135, articolo 1, comma 233 della Legge 30 dicembre 2023, n. 213, delle prestazioni ospedaliere dalprivato accreditato, per come prescritto dalla legge e sopra richiamato, verrà attuata con l’adozione di successivi attiin cui saranno definiti i criteri e le modalità di recupero, e applicato dalla prima annualità disponibile rispetto allaverifica e determinazione dell’equilibrio di bilancio per l’annualità 2024;DI DEMANDARE al Dipartimento Salute e Welfare l’adozione degli eventuali e consequenziali provvedimenti diimpegno della spesa a valere sulle risorse del fondo sanitario regionale e sui pertinenti capitoli di spesa;DI NOTIFICARE, a cura del Dipartimento Salute e Welfare, il presente provvedimento mediante Posta ElettronicaCertificata (PEC) alle Aziende Sanitarie Provinciali per gli adempimenti conseguenti e la notifica ai soggetti interessati;DI INVIARE il presente decreto, ai Ministeri della Salute e dell' Economia e Finanze, attraverso l'apposito sistemadocumentale "Piani di Rientro";DI DARE MANDATO al Dirigente Generale del Dipartimento Salute e Welfare per la pubblicazione del presente



atto sul Bollettino Ufficiale Regione Calabria, ai sensi della legge Regionale 6 aprile 2011, n. 11 nonché sul sitoistituzionale della Regione Calabria, ai sensi del Decreto Legislativo 14 marzo 2013, n. 33.

AVVERSO il presente provvedimento è possibile presentare ricorso nelle sedi giudiziarie competenti entro il termineprevisto dalla legislazione vigente e decorrente dalla data di pubblicazione sul BURC.



Il Sub CommissarioFANTOZZI IOLE(con firma digitale)(atto firmato digitalmente ai sensi dell'art. 24 del D.lgs 82/2005 es.m.i.)

Il Sub CommissarioESPOSITO ERNESTO(con firma digitale)(atto firmato digitalmente ai sensi dell'art. 24 del D.lgs 82/2005 e s.m.i.)

Il CommissarioROBERTO OCCHIUTO(con firma digitale)(atto firmato digitalmente ai sensi dell'art. 24 del D.lgs 82/2005 e s.m.i.)



DIPARTIMENTO SALUTE E WELFARESETTORE 05 - ASSISTENZA OSPEDALIERA E SISTEMI ALTERNATIVI AL RICOVERO
Il responsabile del procedimentoLILIANA RIZZO

(con firma digitale)(atto firmato digitalmente ai sensi dell'art. 24 del D.lgs 82/2005 e s.m.i.)

Dirigente CongiuntoSESTITO ANGELO VITTORIO(con firma digitale)(atto firmato digitalmente ai sensi dell'art. 24 del D.lgs 82/2005 e s

Il Dirigente GeneraleCALABRÒ TOMMASO(con firma digitale)(atto firmato digitalmente ai sensi dell'art. 24 del D.lgs 82/2005 es.m.i.)



TIPOLOGIA DRG ACCREDITATO DRG PRESENTI MOBILITA 75 56 
ALTA MIGRAZIONE 9 - malattie e traumatismi del midollo spinale *
ALTA MIGRAZIONE 89 - polmonite semplice e pleurite, età > 17 anni con cc

ALTA MIGRAZIONE 87 - edema polmonare e insufficienza respiratoria *
ALTA MIGRAZIONE 82 - neoplasie dell'apparato respiratorio

ALTA MIGRAZIONE 8 - interventi su nervi periferici e cranici e altri interventi su sistema nervoso senza cc

ALTA MIGRAZIONE 79 - infezioni e infiammazioni respiratorie, età > 17 anni con cc

ALTA MIGRAZIONE 77 - altri interventi sull'apparato respiratorio senza cc

ALTA COMPLESSITA 76 - altri interventi sull'apparato respiratorio con cc

ALTA COMPLESSITA 75 - interventi maggiori sul torace

ALTA COMPLESSITA 7 - interventi su nervi periferici e cranici e altri interventi su sistema nervoso con cc

ALTA MIGRAZIONE 63 - altri interventi su orecchio, naso, bocca e gola

ALTA COMPLESSITA 578 - malattie infettive e parassitarie con intervento chirurgico

ALTA MIGRAZIONE 576 - setticemia senza ventilazione meccanica >= 96 ore, età > 17 anni *
ALTA COMPLESSITA 573 - interventi maggiori sulla vescica

ALTA COMPLESSITA 570 - interventi maggiori su intestino crasso e tenue con cc senza diagnosi gastrointestinale maggiore

ALTA COMPLESSITA 569 - interventi maggiori su intestino crasso e tenue con cc con diagnosi gastrointestinale maggiore

ALTA MIGRAZIONE 568 - interventi su esofago, stomaco e duodeno, età > 17 anni con cc senza diagnosi gastrointestinale maggiore

ALTA COMPLESSITA 565 - diagnosi relative all'apparato respiratorio con respirazione assistita >= 96 ore *
ALTA MIGRAZIONE 558 - interventi sul sistema cardiovascolare per via percutanea con stent medicato senza diagnosi cardiovascolare maggiore

ALTA MIGRAZIONE 557 - interventi sul sistema cardiovascolare per via percutanea con stent medicato con diagnosi cardiovascolare maggiore

ALTA MIGRAZIONE 555 - interventi sul sistema cardiovascolare per via percutanea con diagnosi cardiovascolare maggiore

ALTA MIGRAZIONE 554 - altri interventi vascolari con cc senza diagnosi cardiovascolare maggiore

ALTA MIGRAZIONE 552 - altro impianto di pacemaker cardiaco permanente senza diagnosi cardiovascolare maggiore

ALTA COMPLESSITA 551 - impianto di pacemaker cardiaco permanente con diagnosi cardiovascolare maggiore o di defibrillatore automatico (aicd) o di generatore di impulsi

ALTA COMPLESSITA 550 - bypass coronarico senza cateterismo cardiaco senza diagnosi cardiovascolare maggiore

ALTA MIGRAZIONE 55 - miscellanea di interventi su orecchio, naso, bocca e gola

ALTA COMPLESSITA 548 - bypass coronarico con cateterismo cardiaco senza diagnosi cardiovascolare maggiore

ALTA COMPLESSITA 546 - artrodesi verterbale eccetto cervicale con deviazione della colonna vertebrale o neoplasia maligna

ALTA COMPLESSITA 545 - revisione di sostituzione dell'anca o del ginocchio

ALTA COMPLESSITA 544 - sostituzione di articolazioni maggiori o reimpianto degli arti inferiori

ALTA MIGRAZIONE 538 - escissione locale e rimozione di mezzi di fissazione interna eccetto anca e femore senza cc

ALTA COMPLESSITA 536 - impianto di defibrillatore cardiaco con cateterismo cardiaco senza infarto miocardico acuto, insufficienza cardiaca o shock

ALTA COMPLESSITA 535 - impianto di defibrillatore cardiaco con cateterismo cardiaco con infarto miocardico acuto, insufficienza cardiaca o shock

ALTA COMPLESSITA 532 - interventi sul midollo spinale senza cc

ALTA MIGRAZIONE 53 - interventi su seni e mastoide, età > 17 anni

ALTA COMPLESSITA 520 - artrodesi vertebrale cervicale senza cc

ALTA MIGRAZIONE 518 - interventi sul sistema cardiovascolare per via percutanea senza inserzione di stent nell’arteria coronarica senza ima

ALTA COMPLESSITA 515 - impianto di defibrillatore cardiaco senza cateterismo cardiaco

ALTA COMPLESSITA 509 - ustioni estese a tutto spessore senza innesto di cute o lesione da inalazione senza cc o trauma significativo

ALTA MIGRAZIONE 503 - interventi sul ginocchio senza diagnosi principale di infezione

ALTA MIGRAZIONE 500 - interventi su dorso e collo eccetto per artrodesi vertebrale senza cc

ALTA COMPLESSITA 498 - artrodesi vertebrale eccetto cervicale senza cc

ALTA COMPLESSITA 497 - artrodesi verterbale eccetto cervicale con cc
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ALTA COMPLESSITA 496 - artrodesi vertebrale con approccio anteriore/posteriore combinato

ALTA MIGRAZIONE 494 - colecistectomia laparoscopica senza esplorazione del dotto biliare comune senza cc

ALTA COMPLESSITA 491 - interventi su articolazioni maggiori e reimpianti di arti superiori

ALTA COMPLESSITA 49 - interventi maggiori sul capo e sul collo

ALTA MIGRAZIONE 482 - tracheostomia per diagnosi relative a faccia, bocca e collo

ALTA MIGRAZIONE 479 - altri interventi sul sistema cardiovascolare senza cc

ALTA COMPLESSITA 473 - leucemia acuta senza interventi chirurgici maggiori, età > 17 anni

ALTA COMPLESSITA 471 - interventi maggiori bilaterali o multipli sulle articolazioni degli arti inferiori

ALTA MIGRAZIONE 461 - intervento con diagnosi di altro contatto con i servizi sanitari

ALTA COMPLESSITA 442 - altri interventi chirurgici per traumatismo con cc

ALTA MIGRAZIONE 430 - psicosi *
ALTA MIGRAZIONE 42 - interventi sulle strutture intraoculari eccetto retina, iride e cristallino

ALTA MIGRAZIONE 410 - chemioterapia non associata a diagnosi secondaria di leucemia acuta

ALTA MIGRAZIONE 408 - alterazioni mieloproliferative o neoplasie poco differenziate con altri interventi

ALTA COMPLESSITA 406 - alterazioni mieloproliferative o neoplasie poco differenziate con interventi maggiori con cc

ALTA COMPLESSITA 403 - linfoma e leucemia non acuta con cc

ALTA MIGRAZIONE 373 - parto vaginale senza diagnosi complicanti

ALTA MIGRAZIONE 365 - altri interventi sull'apparato riproduttivo femminile

ALTA MIGRAZIONE 359 - interventi su utero e annessi non per neoplasie maligne senza cc

ALTA COMPLESSITA 357 - interventi su utero e annessi per neoplasie maligne dell'ovaio o degli annessi

ALTA COMPLESSITA 353 - eviscerazione pelvica, isterectomia radicale e vulvectomia radicale

ALTA MIGRAZIONE 35 - altre malattie del sistema nervoso senza cc *
ALTA MIGRAZIONE 34 - altre malattie del sistema nervoso con cc *
ALTA COMPLESSITA 337 - prostatectomia transuretrale senza cc

ALTA MIGRAZIONE 335 - interventi maggiori sulla pelvi maschile senza cc

ALTA MIGRAZIONE 316 - insufficienza renale

ALTA MIGRAZIONE 315 - altri interventi sul rene e sulle vie urinarie

ALTA MIGRAZIONE 311 - interventi per via transuretrale senza cc

ALTA MIGRAZIONE 305 - interventi su rene e uretere, non per neoplasia senza cc

ALTA COMPLESSITA 304 - interventi su rene e uretere, non per neoplasia con cc

ALTA COMPLESSITA 303 - interventi su rene e uretere per neoplasia

ALTA MIGRAZIONE 290 - interventi sulla tiroide

ALTA MIGRAZIONE 288 - interventi per obesità

ALTA COMPLESSITA 286 - interventi sul surrene e sulla ipofisi

ALTA MIGRAZIONE 266 - trapianti di pelle e/o sbrigliamenti eccetto per ulcere della pelle/cellulite senza cc

ALTA MIGRAZIONE 260 - mastectomia subtotale per neoplasie maligne senza cc

ALTA MIGRAZIONE 258 - mastectomia totale per neoplasie maligne senza cc

ALTA MIGRAZIONE 256 - altre diagnosi del sistema muscolo-scheletrico e del tessuto connettivo *
DRG CORRELATO AI DRG DI ALTA COMPLESSITA' 544 e 545 249 - assistenza riabilitativa per malattie del sistema muscolo-scheletrico e del tessuto connettivo

ALTA MIGRAZIONE 240 - malattie del tessuto connettivo con cc

ALTA MIGRAZIONE 234 - altri interventi su sistema muscolo-scheletrico e tessuto connettivo senza cc

ALTA MIGRAZIONE 225 - interventi sul piede

ALTA MIGRAZIONE 224 - interventi su spalla, gomito o avambraccio eccetto interventi maggiori su articolazioni senza cc
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ALTA MIGRAZIONE 219 - interventi su arto inferiore e omero eccetto anca, piede e femore, età > 17 anni senza cc

ALTA MIGRAZIONE 217 - sbrigliamento ferita e trapianto cutaneo eccetto mano, per malattie del sistema muscolo-scheletrico e tessuto connettivo

ALTA MIGRAZIONE 211 - interventi su anca e femore, eccetto articolazioni maggiori, età > 17 anni senza cc

ALTA MIGRAZIONE 210 - interventi su anca e femore, eccetto articolazioni maggiori, età > 17 anni con cc

ALTA MIGRAZIONE 207 - malattie delle vie biliari con cc

ALTA MIGRAZIONE 203 - neoplasie maligne dell'apparato epatobiliare o del pancreas

ALTA MIGRAZIONE 202 - cirrosi e epatite alcolica

ALTA COMPLESSITA 193 - interventi sulle vie biliari eccetto colecistectomia isolata con o senza esplorazione del dotto biliare comune con cc

ALTA COMPLESSITA 192 - interventi su pancreas, fegato e di shunt senza cc

ALTA COMPLESSITA 191 - interventi su pancreas, fegato e di shunt con cc

ALTA MIGRAZIONE 172 - neoplasie maligne dell'apparato digerente con cc

ALTA MIGRAZIONE 155 - interventi su esofago, stomaco e duodeno, età > 17 anni senza cc

ALTA COMPLESSITA 149 - interventi maggiori su intestino crasso e tenue senza cc

ALTA COMPLESSITA 147 - resezione rettale senza cc

ALTA COMPLESSITA 146 - resezione rettale con cc

ALTA MIGRAZIONE 145 - altre diagnosi relative all'apparato circolatorio senza cc *
ALTA MIGRAZIONE 144 - altre diagnosi relative all'apparato circolatorio con cc *
ALTA MIGRAZIONE 14 - emorragia intracranica o infarto cerebrale

ALTA MIGRAZIONE 127 - insufficienza cardiaca e shock *
ALTA MIGRAZIONE 125 - malattie cardiovascolari eccetto infarto miocardico acuto, con cateterismo cardiaco e diagnosi non complicata

ALTA MIGRAZIONE 124 - malattie cardiovascolari eccetto infarto miocardico acuto, con cateterismo cardiaco e diagnosi complicata

ALTA MIGRAZIONE 120 - altri interventi sull'apparato circolatorio

ALTA MIGRAZIONE 12 - malattie degenerative del sistema nervoso *
ALTA MIGRAZIONE 117 - revisione del pacemaker cardiaco, eccetto sostituzione

ALTA MIGRAZIONE 113 - amputazione per disturbi circolatori eccetto amputazione arto superiore e dita piede

ALTA COMPLESSITA 111 - interventi maggiori sul sistema cardiovascolare senza cc

ALTA COMPLESSITA 110 - interventi maggiori sul sistema cardiovascolare con cc

ALTA COMPLESSITA 108 - altri interventi cardiotoracici



TABELLA B

ASP STRUTTURA

 BUDGET DCA 105 - 2023 

LIMITE MASSIMO 2024 

ACUTI E POST ACUTI 

ASP COSENZA casa di cura cascini srl (180027-18002700) 7.389.045,00 €                    

ASP COSENZA casa di cura m.misasi gr. s. bartolo (180081-18008100) 3.437.987,00 €                    

ASP COSENZA casa di cura san francesco (180086-18008600) 4.359.626,00 €                    

ASP COSENZA casa di cura scarnati (180029-18002900) 4.842.978,00 €                    

ASP COSENZA casa di cura tricarico rosano srl (180025-18002500) 14.377.483,00 €                  

ASP COSENZA casa di cura villa del sole (180019-18001900) 5.314.801,00 €                    

ASP COSENZA igreco osp. riuniti ex madonna della catena (180002-18000200) 8.837.716,00 €                    

ASP COSENZA igreco ospedali riuniti ex la madonnina (180001-18000100) 5.691.460,00 €                    

ASP COSENZA igreco ospedali riuniti ex sacro cuore (180003-18000300) 4.184.662,00 €                    

ASP COSENZA medical hotel climat. spespietr.'arena' (180084-18008400) 2.180.624,00 €                    

ASP CROTONE casa di cura madonna dello scoglio srl (180103-18010300) 2.549.418,00 €                    

ASP CROTONE casa di cura s. rita dott. caparra (180045-18004500) 2.472.358,00 €                    

ASP CROTONE istituto sant'anna di ezio pugliese srl (180004-18000400) 14.274.416,00 €                  

ASP CROTONE calabrodental srl (180101-18010100) 2.404.884,00 €                    

ASP CROTONE marrelli hospital (180107-18010700) 5.748.336,00 €                    

ASP CROTONE romolo hospital ( ex villa eva ) (180085-18008500) 8.242.505,00 €                    

ASP CROTONE sadel di salvatore baffa spa ( ex olivet (180102-18010200) 1.203.240,00 €                    

ASP CATANZARO casa di cura sant`anna hospital (180053-18005300) -  €                                    

ASP CATANZARO casa di cura villa del sole (180043-18004300) 11.772.497,00 €                  

ASP CATANZARO casa di cura villa michelino srl (180051-18005100) 5.078.044,00 €                    

ASP CATANZARO casa di cura villa serena (180050-18005000) 8.425.136,00 €                    

ASP CATANZARO villa rachele s.r.l. (180150-18015000) 736.000,00 €                       

ASP VIBO VALENTIA villa dei gerani (180047-18004700) 4.594.130,00 €                    

ASP REGGIO CALABRIA casa di cura 'villa aurora' (180073-18007300) 5.617.005,00 €                    

ASP REGGIO CALABRIA casa di cura 'villa caminiti' (180075-18007500) 5.953.647,00 €                    

ASP REGGIO CALABRIA casa di cura 'villa elisa' s.p.a. (180077-18007700) 3.356.704,00 €                    

ASP REGGIO CALABRIA casa di cura 'villa s. anna' (180076-18007600) 1.551.658,00 €                    

ASP REGGIO CALABRIA istituto ortopedico mezzogiorno d`italia (180071-18007100) 12.484.744,00 €                  

ASP REGGIO CALABRIA policlinico 'madonna della consolazione' (180074-18007400) 13.360.154,00 €                  

170.441.258,00 €                

13.569.138,00 €

184.010.396,00 €                

Istituzione Fondo ad hoc  (ex Budget DCA n. 105/2023 - limite massimo in precedenza assegnato 

alla "Casa di cura sant`anna hospital")  


