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REGIONE CALABRIA
GIUNTA REGIONALE

DIPARTIMENTO SALUTE E WELFARE
SETTORE 06 - BILANCIO SSR — MONITORAGGIO DELL’ANDAMENTO ECONOMICO
DELLE AZIENDE SANITARIE — CONTROLLO DI GESTIONE E PATRIMONIO

Assunto il 29/03/2024

Numero Registro Dipartimento 633

DECRETO DIRIGENZIALE
“Registro dei decreti dei Dirigenti della Regione Calabria”

N°. 4552 DEL 04/04/2024

Settore Gestione Entrate Settore Ragioneria Generale — Gestione Spese

VISTO di regolarita contabile, in conformita all'allegato 4/2 del| VISTO di regolarita contabile attestante la copertura finanziaria,

D.Igs. n. 118/2011 in conformita all'allegato 4/2 del D.Igs. n. 118/2011
Sottoscritto dal Dirigente del Settore Sottoscritto dal Dirigente del Settore
Dott.STEFANIZZI MICHELE Dott. GIORDANO UMBERTO ALESSIO
(con firma digitale) (con firma digitale)

Oggetto: ATTIVITA' DI RICOGNIZIONE RESIDUI ATTIVI E PASSIVI AFFERENTI IL
PERIMETRO SANITARIO E ALTRE OPERAZIONI DI CHIUSURA RENDICONTO FINANZIARIO
2023

Dichiarazione di conformita della copia informatica

Il presente documento, ai sensi dell’art. 23-bis del CAD e successive modificazioni & copia conforme
informatica del provvedimento originale in formato elettronico, firmato digitalmente, conservato in banca dati
della Regione Calabria.



VISTI

IL DIRIGENTE DI SETTORE

la Legge 7 agosto 1990 n. 241 e ss.mm.ii., recante norme sul procedimento amministrativo;
I1 D. Lgs. n. 502 del 1992 “Riordino della disciplina in materia sanitaria, a norma dell’art.1
della L. 23 ottobre 1992 n. 421;

la Legge regionale 13 maggio 1996, n. 7, recante “Norme sull’ordinamento della struttura
organizzativa della Giunta Regionale e sulla dirigenza regionale”;

I1 D. Lgs. n. 229 del 19 giugno 1999 “Norme per la razionalizzazione del Servizio Sanitario
Nazionale, a norma dell’art. 1 della legge 30 novembre 1998, n. 419°’;

il D.P.G.R. n.354 del 24 giugno 1999 concernente la separazione dell’attivita amministrativa
di indirizzo e di controllo da quella gestionale, modificato con D.P.G.R. 206 del 15 dicembre
2000;

la D.G.R. n. 665 del 14 dicembre 2022, avente ad oggetto: “Misure per garantire la
funzionalita della struttura organizzativa della Giunta Regionale - Approvazione
Regolamento di riorganizzazione delle strutture della Giunta Regionale. Abrogazione
regolamento regionale 20 aprile 2022, n.3 e ss.mm.ii”;

il Regolamento Regionale n. 12/2022 recante “Regolamento di organizzazione delle strutture
della Giunta Regionale” approvato con DGR n.665 del 14 dicembre 2022;

laL.R. 1° dicembre 2022, n. 42, recante “Riordino del sistema dei controlli interni € istituzione
dell’Organismo regionale per i controlli di legalita”;

laD.G.R. n. 3 del 12 gennaio 2023, recante “Regolamento delle procedure di controllo interno
in attuazione dell’articolo 4, comma 7 e dell’articolo 9 della legge regionale 1 dicembre 2022,
n. 42 (Riordino del sistema di controlli interni e istituzione dell’Organismo regionale per i
controlli di legalita)”;

la D.G.R. n. 578 del 26 ottobre 2023, recante “Approvazione piano dei controlli di regolarita
amministrativa in fase successiva - anno 2024” e la conseguente circolare n. 567361 del
19/12/2023 del Segretariato Generale;

la DG.R. n. 717 del 15 dicembre 2023 recante "Misure per garantire la funzionalita
amministrativa della Giunta Regionale - approvazioni modifiche al regolamento regionale n.
12/20227;

il regolamento regionale n. 15/2023 recante “Approvazione modifiche del regolamento
regionale n. 12/2022”;

il Decreto del Presidente della Regione n. 9 del 29/03/2022 con cui ¢ stato conferito I’incarico
di Dirigente del Settore - “Bilancio SSR — Monitoraggio dell’andamento economico delle
aziende sanitarie - Controllo di gestione e Patrimonio” del Dipartimento Salute e Welfare,
Servizi Socio Sanitari” della Giunta della Regione Calabria al Dott. Angelo Vittorio Sestito;
la Deliberazione di Giunta Regionale n. 717 del 15/12/2023 e il DPGR n.101 del 15.12.2023
con il quale ¢ stato conferito al Dott. Tommaso Calabro 1’incarico di Dirigente Generale ad
interim del Dipartimento Salute e Welfare;

il D.D.G. n. 19931 del 21/12/2023 recante “Attuazione della D.G.R. del 20 aprile 2022, n.
159: provvedimento di micro - organizzazione relativo ai Settori del Dipartimento Salute e
Welfare ed il successivo D.D.G. n. 19966 del 21/12/2023, con il quale si ¢ proceduto alla
correzione dell’errore materiale di cui al D.D.G. n. 19931/2023, limitatamente all’oggetto e
al dispositivo, della D.G.R del 15 dicembre 2023, n. 717, invece della D.G.R. del 20 aprile
2022, n.159 erroneamente indicata;

la nota prot. n. 234350 del 29/03/2024 di nomina del funzionario Aida Chiodi quale
responsabile del procedimento;

VISTI ALTRESI:

I1D.Igs.n 118/2011 contenente disposizioni in materia di armonizzazione dei sistemi contabili
e degli schemi di bilancio delle Regioni, degli Enti Locali e dei loro Organismi;

la Legge Regionale del 23 dicembre 2022 n.50 avente ad oggetto “Legge di stabilita regionale
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¢ la Legge Regionale del 23 dicembre 2022 n. 51 avente ad oggetto “Bilancio di previsione
finanziario della Regione Calabria per gli anni 2023 — 2025”;

¢ la Deliberazione di Giunta Regionale n. 713 del 28/12/2022 “Documento tecnico di
accompagnamento al bilancio di previsione finanziario della Regione Calabria per gli anni
2023—2025 (artt. 11 e 39, c. 10, D.Igs. 23/06/2011, n. 118)”;

¢ la Deliberazione di Giunta Regionale n. 714 del 28 dicembre 2022 “Bilancio finanziario
gestionale della Regione Calabria per gli anni 2023 — 2025 (art. 39, c. 10, D.Igs. 23/06/2011,
n. 118)”;

PREMESSO CHE il Titolo II del Decreto legislativo 118/2011 integrato dal Decreto legislativo 126/2014:

- all’art.20, commi 2 e 3 dispone che “Per garantire effettivita al finanziamento dei livelli di assistenza
sanitaria, le regioni:

- comma 2 a) accertano ed impegnano nel corso dell'esercizio l'intero importo corrispondente al finanziamento
sanitario corrente, ivi compresa la quota premiale condizionata alla verifica degli adempimenti regionali, le
quote di finanziamento sanitario vincolate o finalizzate. Ove si verifichi la perdita definitiva di quote di
finanziamento condizionate alla verifica di adempimenti regionali, ai sensi della legislazione vigente, detto
evento ¢ registrato come cancellazione dei residui attivi nell'esercizio nel quale la perdita si determina
definitivamente;

- comma 2 b) accertano ed impegnano nel corso dell'esercizio I'intero importo corrispondente al finanziamento
regionale del disavanzo sanitario pregresso.

2-bis. I gettiti derivanti dalle manovre fiscali regionali ¢ destinati al finanziamento del Servizio sanitario
regionale sono iscritti nel bilancio regionale nell’esercizio di competenza dei tributi.

- Comma 3. Per la parte in conto capitale riferita all'edilizia sanitaria di cui all'articolo 20 della legge 11 marzo
1988, n. 67, e successive modificazioni, le regioni accertano e impegnano nel corso dell'esercizio I'importo
corrispondente a quello indicato nel decreto di ammissione al finanziamento. In caso di revoca dell'ammissione
a finanziamento ai sensi dell'articolo 1, comma 310, della legge 23 dicembre 2005, n. 266, le regioni registrano
detto evento nell'esercizio nel quale la revoca ¢ disposta.

- all'art. 22, comma 2 del D. Lgs. 118/2011 viene individuato un responsabile della Gestione Sanitaria
Accentrata presso la Regione, deputato all'implementazione ed alla tenuta di una contabilita di tipo
economico patrimoniale atta a rilevare in maniera sistematica e continuativa i rapporti economici,
patrimoniali e finanziari intercorrenti tra la singola Regione, lo Stato, le altre Regioni, le Aziende
Sanitarie, gli Enti pubblici ed i terzi vari, inerenti le operazioni finanziate con risorse destinate ai
rispettivi servizi sanitari regionali;

PREMESSO, altresi, che:

- ai sensi dell’articolo 3, comma 4, del decreto legislativo 23 giugno 2011, n. 118 e s.m.e.i, “ Le regioni
escludono dal riaccertamento ordinario dei residui quelli derivanti dal perimetro sanitario cui si applica il titolo
1r;

- in base al principio generale n. 9 di cui all’allegato 1 previsto dall’art. 3, comma 1, del D.lgs. 118/2011
(principio della prudenza), tutte le amministrazioni pubbliche effettuano annualmente, e in ogni caso
prima della predisposizione del rendiconto con effetti sul medesimo, una ricognizione dei residui
attivi e passivi diretta a verificare la fondatezza giuridica dei crediti accertati e dell’esigibilita del
credito, 1’affidabilita della scadenza dell’obbligazione prevista in occasione dell’accertamento o
dell’impegno, il permanere delle posizioni debitorie effettive degli impegni assunti, la corretta
classificazione e imputazione dei crediti e dei debiti in bilancio;

TENUTO CONTO che:
¢ la deliberazione 17 febbraio 2015, n. 4 con cui la Corte dei Conti “rileva che per I'ambito
sanitario ¢ prevista una deroga al regime della "competenza finanziaria potenziata", con
I'obbligo per le Regioni di accertare ed impegnare immediatamente tutte le risorse destinate
ai servizi sanitari regionali, nell'intento di evitare - come verificatosi in alcuni casi - distrazioni
di risorse ad altre finalita.

e D'altro canto, si consente alle Regioni di non trasferire nella loro interezza gli importi
impegnati (ragionevolmente per venire incontro alle esigenze di cassa), con la conseguenza



che si possono generare residui la cui gestione deve essere attentamente monitorata, a
salvaguardia dell'equilibrio complessivo dei bilanci degli enti del servizio sanitario”.

alla luce di quanto su indicato e’ del tutto evidente che il principio della competenza
finanziaria potenziata non si applica per 1’accertamento delle entrate e I’'impegno delle spese
riguardanti il perimetro sanitario. Le entrate e le spese del perimetro sanitario sono accertate
e impegnate sulla base di quanto previsto dal titolo secondo del decreto legislativo 23 giugno
2011, n. 118;

CONSIDERATO CHE:

con D.D.G. n. 9604 del 3/7/2013, cosi come modificato ed integrato dal successivo DDG n.
9808 del 7/8/2014, ¢ stato definito il c.d. perimetro sanita;

con il D.D.G. n. 2840 del 31/3/2015 ¢ stata effettuata la ricognizione di tutti capitoli di entrata
correlati;

nei successivi esercizi finanziari e nell’anno 2023, sono stati assunti gli accertamenti e gli
impegni sui capitoli di entrata e di spesa rientranti nel perimetro sanitario, adottando i relativi
provvedimenti nel rispetto del disposto normativo di cui all’art.20, commi 2 e 3 del D.Lgs.
118/2011 — Titolo II e ss.mm. e ii.;

in riferimento alle Intese ministeriali sul finanziamento 2022 relative alla “Quota indistinta”
— Intesa rep. atti n. 278 del 21 dicembre 2022, e Intesa n. 279 del 21 dicembre 2022 ¢ stata
chiesta la corretta iscrizione nel bilancio regionale di previsione del FSR a destinazione
indistinta per I’esercizio 2022, a completamento della suddetta operazione contabile sono
stati adottati dal Dipartimento Salute e Welfare i decreti di ricognizione per i capitoli rientranti
nel perimetro sanita (parte entrata e parte spesa) con I’indicazione di tutti gli impegni ed i
relativi accertamenti.

CONSIDERATO, ALTRESI’, CHE in attuazione di quanto previsto dall’art. 20 del D. Lgs 118/2011 ¢ stata
garantita:

v

la riconciliazione tra i dati di riparto nazionale FSN a destinazione indistinta 2022 e gli accertamenti
ed impegni assunti sul bilancio regionale 2022;

il finanziamento ordinario corrente (quota indistinta) accertato ed impegnato sul bilancio regionale
2022, perimetro sanitario, risulta:

essere coerente con le fonti di finanziamento definite nell’atto formale di determinazione del
fabbisogno sanitario regionale standard e delle relative fonti di finanziamento (Riparto 2022) sia in
termini di contabilita finanziaria CO.FI.

che in termini di contabilita economico — patrimoniale CO.GE. (Voce AA0030), con quanto riportato
nel Modello CE Consuntivo 2022.

VERIFICATA la corretta iscrizione dei saldi di mobilita extraregionale ed internazionale nei rispettivi capitoli
del bilancio regionale (CO.FL.) e nelle apposite voci del modello CE Consuntivo 2022 (CO.GE.), di cui si
riepilogano le relative iscrizioni in contabilita finanziaria:

- U6101011001 - Mobilita passiva extraregionale programmata relativa al riparto per il SSN — pari a - €
12.361.674,00

-U6101011101 - Fondo sanitario regionale di parte corrente - mobilita passiva internazionale programmata
in ambito di riparto per il servizio sanitario nazionale — pari a - € 3.638.433,00

- E2404003001 - Entrate da altre regioni per mobilita attiva extraregionale programmata relativa al riparto
per il servizio sanitario nazionale pari a zero;

- E9201020301 - Entrate da mobilita attiva internazionale programmata relativa al riparto per il servizio
sanitario nazionale — pari a + € 2.046.616,00



RIPARTO FSN - 2022 - Intesa CSR n. 278 del 21 dicembre 2022

TABELLA DI ISCRIZIONE MOBILITA' ATTIVA EXTRAREGIONALE ED
INTERNAZIONALE

E2404003001 MOBILITA' ATTIVA EXTRAREGIONALE

ENTRATE DA MOBILITA' ATTIVA
INTERNAZIONALE PROGRAMMATA
: 2.046.616,00
RELATIVA AL RIPARTO PER IL SERVIZIO
SANITARIO NAZIONALE

TABELLA DI ISCRIZIONE MOBILITA' PASSIVA EXTRAREGIONALE ED
INTERNAZIONALE

E9201020301

2 Mobilita passiva extraremonale programmata
Us101011001 celafivi ol tipasto pea'l SN - 12.361.674,00
MOBILITA' PASSIVA INTERNAZIONALE
PROGRAMMATA IN AMEBITO DI
RIPARTO PER IL SERVIZIO SANITARIO

NAZIONALE

SALDO MOBILITA' EXTRAREGIONALE ED
INTERNAZIONALE INDISTINTO 2022

U6101011101 - 3.638.433,00

- 13.953.491,00

DATO ATTO che,il Verbale della riunione congiunta del Tavolo tecnico per la verifica degli adempimenti
regionali con il comitato permanente per la verifica dei LEA del 18 settembre 2023 ha valutato che:

= le iscrizioni inerenti il Fondo sanitario indistinto riportate nel Modello CE Consuntivo anno 2022
sono coerenti con ’Intesa Stato/Regioni n. 278/CSR de n. 279/CSR del 21 dicembre 2022 sul riparto del FSN
2022 e, nonché con gli altri stanziamenti previsti e trovano coerenza con quanto riportato nel bilancio
finanziario regionale relativo all’esercizio 2022 ai sensi dell’art. 20 del D. Lgs 118/2011; Di seguito si
rappresentano i valori relativi alla mobilita sanitaria attiva e passiva extraregionale ed internazionale.

Saldo di mobilita sanitaria extraregionale

11 Tavolo tecnico di verifica degli adempimenti regionali prende atto che:

= I’Intesa Stato-Regioni n. 278/CSR del 21 dicembre 2022 - sul Riparto del FSN 2022, ha
correttamente dato applicazione a quanto disposto dalla lettera e) dell’articolo 16-septies del decreto—legge n.
146/2022. Pertanto, per 1’anno 2022 la Regione Calabria riporta i soli valori di mobilita relativi agli scambi
con I’Ospedale Pediatrico Bambino Gesu e con 1’Associazione dei Cavalieri Italiani del Sovrano Militare
Ordine di Malta;

. conseguentemente 1’iscrizione inerente la mobilita passiva sanitaria extra regionale pari a €
12.361.673,89 , riportata nel Modello CE Consuntivo 2022, risulta essere coerente con le iscrizioni, ovvero
con gli impegni operati sul bilancio finanziario regionale 2022, nonché con la matrice approvata dalla
Conferenza delle Regioni e delle Province autonome ed inserita nell’Intesa Stato/Regioni del riparto 2022 (di
cui mobilita passiva extraregionale corrispondente ai residui passivi oggetto di analisi e di eliminazione con
questo provvedimento);

= la tabella riepilogativa degli accertamenti assunti nel bilancio regionale 2022 riporta la voce
inerente la mobilita attiva sanitaria extraregionale che non ¢ valorizzata, in coerenza con il Riparto 2022,
e che riporta un valore pari a zero.

Saldo di mobilita sanitaria internazionale

Il saldo di mobilita internazionale risulta essere pari a € - 1.591.817,00 e coincide con il valore esposto nel
Riparto 2022 e con quanto iscritto nel bilancio regionale (accertamenti ed impegni).

. le iscrizioni inerenti il saldo di mobilita sanitaria internazionale (attiva e passiva) pari a € -
1.591.817,00 riportate nel Modello CE Consuntivo 2022 coincide con il valore esposto nel Riparto FSN 2022
e con le iscrizioni operate sul bilancio finanziario regionale 2022 e sono coerenti con la matrice approvata
dalla Conferenza delle Regioni e delle Province autonome ed inserita nell’Intesa del riparto 2022, in particolare
= la tabella degli impegni assunti nel bilancio regionale 2022 riporta i valori inerenti la mobilita
passiva internazionale pari a € 3.638.433,00 - capitolo di spesa U6101011101



che la tabella degli accertamenti assunti nel bilancio regionale 2022 riporta i valori inerenti la mobilita passiva
internazionale pari a € 2.046.616,00 - capitolo di entrata E9201020301

CONSIDERATA la necessita, ai sensi di quanto disposto dall’art. 20 del D. Lgs 118/2011 e in coerenza con
I’Intesa n. 278/CSR del 21 dicembre 2022, e I’Intesa n. 279/CSR del 21 dicembre 2022 di :

= Aver garantito anche nell’esercizio finanziario 2022, la corretta ed integrale contabilizzazione
del Fondo sanitario indistinto (al lordo del saldo della mobilita extraregionale ed internazionale);
. Aver iscritto, quindi, la mobilita attiva e passiva extraregionale ed internazionale, inerente il

finanziamento del FSR a destinazione indistinta 2022 pur tenendo conto che la stessa non deve dare luogo a
movimentazioni finanziarie in termini di cassa;
CONSIDERATO ALTRESI’ CHE ¢ stata avviata la predetta attivita di riaccertamento, nella quale secondo
quanto previsto dal sopra citato art. 3 comma 4 del D. Lgs 118/2011, non vanno ricompresi i residui attivi e
passivi del perimetro sanitario, per la ricognizione dei quali viene effettuata specifica comunicazione e adottato
relativo provvedimento dal Dipartimento competente.
CONSIDERATO CHE conseguentemente, si rende obbligatorio, in sede di chiusura del rendiconto finanziario
2023, cosi come operato negli esercizi precedenti, eliminare i residui attivi e passivi provenienti dall’anno
2022 e inerenti alla mobilita extraregionale ed internazionale sino ad integrale compensazione.
VALUTATO CHE:
= tale operazione garantisce la corretta eliminazione degli oneri e degli introiti “figurativi” registrati
negli esercizi precedenti inerenti la mobilita attiva e passiva extraregionale ed internazionale, al
fine di non dare luogo a movimentazioni di cassa e consentire la verifica della perfetta coincidenza tra
il finanziamento trasferito dallo Stato e quello ricevuto dalla Regione;
= tale modalita di registrazione, risulta necessaria, anche al fine di non ampliare le movimentazioni di
cassa del conto annuale delle Pubbliche amministrazioni a livello nazionale.
TENUTO CONTO, che da quanto su rappresentato, dopo aver effettuato un’analisi ricognitiva nell’ambito dei
capitoli di competenza del Dipartimento Salute e Welfare, si indicano i residui passivi ed attivi, riguardanti la
chiusura del saldo di mobilita extraregionale ed internazionale dell’anno 2022, che si intendono eliminare per
complessivi Euro 16.000.107,00 per come indicato nella Tabella A allegata al presente provvedimento.
TENUTO CONTO, ALTRESI’, CHE si rende necessario effettuare la regolarizzazione delle partite
di giro inerenti ’esercizio 2023, per come indicato nell’allegato Tabella B, colonna denominata
“Chiusura delle partite di giro” al 31/12/2023, compiegata al presente provvedimento.
RITENUTO che da quanto su rappresentato, e a seguito della succitata analisi ricognitiva nell’ambito
dei capitoli di competenza del Dipartimento Salute e Welfare, ricorrono i presupposti per procedere
anche alle operazioni contabili di regolarizzazione dell’anticipazioni di tesoreria per I’esercizio 2023,
per il complessivo valore di Euro 414.317.064,80, per come analiticamente rappresentato nella
Tabella B allegata al presente provvedimento.
CONSIDERATO CHE il competente Dicastero, nell’anno 2022, ha trasferito sul conto della Regione
— conto GSA - I’'importo complessivo di € 40.920.778,82 a titolo di eccedenza di risorse relativi all’
Irap - anno 2021 (tabella seguente)

SANITA" (270! 23/03/2022 8.916.251,38: R.CALABRIA IRAF ALTRI SOGGETTI
REGIONE CALABRIA IRAP AMM.
SANITA" 271 23/03/2022 32.004.527,44: PUBBLICHE
40.920.778,82

CONSIDERATO, ALTRESI’, CHE:

¢ nell’esercizio finanziario 2022, in assenza di specifiche indicazioni da parte del competente
Ministero, le risorse su indicate, pari complessivamente a euro 40.920.778,82, sono state
accertate e riscosse sul capitolo di entrata di nuova istituzione E9102010201 “Riscossione di
somme a titolo di IRAP 2021 la cui corretta imputazione sui pertinenti capitoli di bilancio ¢
subordinata alle determinazioni di competenza statale”;

e con nota ministeriale MEF-RGS — prot. 253812 del 06/11/2023 — U, il Ministero
dell’Economia e Finanze ha chiarito che “la quota incassata sul conto della Gestione Sanitaria
Accentrata nell’esercizio finanziario 2022, di euro 40.920.778,82, codificata come
“Eccedenza Irap anno 2021 concorre alla quantificazione delle risorse per I’anno 20217 ;



TENUTO CONTO delle registrazioni contabili gia effettuate nell’anno 2022 edella succitata
comunicazione, al fine di garantire la corrispondenza tra i crediti vantati nei confronti dello Stato a titolo di
IRAP 2021 e i residui attivi presenti sul bilancio regionale, si rende necessario ridurre 1’accertamento n.
6899/2021 - capitolo di entrata EO110111101 “Imposta regionale sulle attivita produttive (IRAP) esercitate
nel territorio della regione destinata al finanziamento del Servizio Sanitario Regionale*;

ATTESTATA da parte del responsabile di procedimento, sulla scorta dell’istruttoria effettuata, la regolarita
amministrativa nonché la legittimita e correttezza del presente atto;

DECRETA

Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui si intendono integralmente riportate:

e DI AUTORIZZARE il Dipartimento Economia e Finanze a procedere alle operazioni contabili
per come di seguito rappresentato:

alla eliminazione dei residui attivi e passivi afferenti alla mobilita attiva e passiva extraregionale ed

internazionale a totale compensazione, per complessivi euro 16.000.107,00 per come indicato nella Tabella

A, che costituisce parte integrante e sostanziale del presente provvedimento;

alla regolarizzazione delle partite di giro afferenti le anticipazioni di tesoreria per I’esercizio 2023, per euro

414.317.064,80, per come indicato nella Tabella B, che costituisce parte integrante e sostanziale del presente

provvedimento;

alla riduzione dell’accertamento n. 6899/2021 sul capitolo EO110111101 per euro 40.920.778,82;

e DI PROVVEDERE alla pubblicazione integrale del provvedimento sul BURC a cura del Dipartimento
proponente ai sensi della legge regionale 6 aprile 2011, n. 11, a richiesta del Dirigente Generale del
Dipartimento Salute ¢ Welfare e nel rispetto del Regolamento UE 2016/679;

* DI DISPORRE che il presente decreto sia pubblicato sul sito istituzionale della Regione Calabria, a cura
del Dirigente Generale del Dipartimento Salute e Welfare, ai sensi del Decreto legislativo 14 marzo 2013,
n. 33 e nel rispetto del Regolamento UE 2016/679.

Avverso il presente provvedimento ¢ ammesso ricorso al Tribunale Amministrativo Regionale da proporsi

entro il termine di 60 giorni, ovvero ricorso straordinario al Presidente della Repubblica, da proporsi entro 120

giorni.

Sottoscritta dal Responsabile del Procedimento

Aida Chiodi
(con firma digitale)

Sottoscritta dal Dirigente

ANGELO VITTORIO SESTITO
(con firma digitale)
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DECRETO DELLA REGIONE

DIPARTIMENTO SALUTE E WELFARE

SETTORE 06 - BILANCIO SSR — MONITORAGGIO DELL’ANDAMENTO ECONOMICO
DELLE AZIENDE SANITARIE — CONTROLLO DI GESTIONE E PATRIMONIO

Numero Registro Dipartimento 633 del 29/03/2024

OGGETTO ATTIVITA' DI RICOGNIZIONE RESIDUI ATTIVI E PASSIVI AFFERENTI IL
PERIMETRO SANITARIO E ALTRE OPERAZIONI DI CHIUSURA RENDICONTO
FINANZIARIO 2023

SI ESPRIME

VISTO di regolarita contabile, in ordine all'entrata, in conformita all’allegato 4/2 del D.lgs. n.
118/2011

Catanzaro (02/04/2024 Sottoscritto dal Dirigente del Settore
Michele Stefanizzi

(con firma digitale)
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REGIONE CALABRIA
REGIONE CALABRIA
GIUNTA REGIONALE

DIPARTIMENTO ECONOMIA E FINANZE
SETTORE Ragioneria Generale - Gestione Spesa

DECRETO DELLA REGIONE

Numero Registro Dipartimento 633 del 29/03/2024

DIPARTIMENTO SALUTE E WELFARE

SETTORE 06 - BILANCIO SSR — MONITORAGGIO DELL’ANDAMENTO ECONOMICO
DELLE AZIENDE SANITARIE — CONTROLLO DI GESTIONE E PATRIMONIO

OGGETTO ATTIVITA' DI RICOGNIZIONE RESIDUI ATTIVI E PASSIVI AFFERENTI IL
PERIMETRO SANITARIO E ALTRE OPERAZIONI DI CHIUSURA RENDICONTO
FINANZIARIO 2023

SI ESPRIME

VISTO di regolarita contabile, in ordine alla spesa, attestante la copertura finanziaria, in conformita
all'allegato 4/2 del D.Igs. n. 118/2011

Catanzaro (02/04/2024 Sottoscritto dal Dirigente del Settore
Umberto Alessio Giordano

(con firma digitale)



TABELLA A

OPERAZIONI EFFETTUATE IN SEDE DI CHIUSURA RENDICONTO FINANZIARIO 2023

ELIMINAZIONE RESIDUI MOBILITA' ATTIVA E PASSIVA EXTRAREGIONALE ED INTERNAZIONALE FSR INDISTINTO 2022

ANNO_ACCERTAMENT

NUMERO_ACC

TIPO_ACCERTAMENTO

DESCRIZIONE_ACCERTAMENTO

CODICE_CAPITOLO

DESCRIZIONE_CAPITOLO

RESIDUO_AL_31/12/2023

RESIDUO_AL_31/12/2023 DA

o ERTAMENTO ELIMINARE
ACCERTAMENTO DELLA QU;)ETI:\V?Z?OESTINAZIONE INDISTINTA DEL COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALLIMPOSTA
Impegno/Accertamento D ;
2022 3945 peg SANITARIO REGIONALE A FAVORE DELLE AZIENDE SANITARIE ED E0120210801 SUL VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL
competenza OSPEDALIERE DEL FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO SANITARIO
SSR, E INRCA (CS). MESE DI AGOSTO 2022. REGIONALE (ART2 DEL D.L.VO 18.2.2000, N.56). 11.747.576,42 11.747.576,42
COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALL'IMPOSTA
Impegno/Accertamento Erogazione servizi elaborativi dei dati del Registro Imprese -affidamento SUL VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL
2022 4296 E0120210801
competenza InfoCamere ScpA- CIG Z0D3798C3C - Accertamento della spesa FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO SANITARIO
REGIONALE (ART.2 DEL D.L.VO 18.2.2000, N.56). 3.904.00 3.904.00
204, 204,
ACCERTAMENTO DELLA QUOTA A DESTINAZIONE INDISTINTA DEL
SERVIZIO COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALL'IMPOSTA
2022 4308 Impegno/Accertamento SANITARIO REGIONALE A FAVORE DELLE AZIENDE SANITARIE ED E0120210801 SUL VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL
competenza OSPEDALIERE DEL FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO SANITARIO
SSR, E INRCA (CS). MESE DI SETTEMBRE 2022. REGIONALE (ART.2 DEL D.L.VO 18.2.2000, N.56).
913.088,92 913.088,92
ACCERTAMENTO DELLA QU;)ETI:\V?Z?OESTINAZIONE INDISTINTA DEL COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALLIMPOSTA
Impegno/Accertamento D :
2022 4956 pee SANITARIO REGIONALE A FAVORE DELLE AZIENDE SANITARIE ED E0120210801 SUL VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL
competenza OSPEDALIERE DEL FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO SANITARIO
SSR, E INRCA (CS). MESE DI OTTOBRE 2022. REGIONALE (ART2 DEL D.L.VO 18.2.2000, N.56). 913.088,92 913.088,92
COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALL'IMPOSTA
PRODUZIONE DI FARMACI PLASMADERIVATI. IMPEGNO SOMME
Impegno/Accertamento . SUL VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL
2022 5147 t PER E0120210801 FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO SANITARIO
competenza FATTURE DITTA KEDRION SPA - INTEGRAZIONE ANNO 2022.
REGIONALE (ART.2 DEL D.L.VO 18.2.2000, N.56). 200.000.00 200.000.00
.000,/ .000,
COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALL'IMPOSTA
2022 5176 Impegno/Accertamento Riggio E. Vs Regione Calabria esecuzione sentenza Tribunale di Catanzaro n. E0120210801 SUL VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL
competenza 71/2022 sorte capitale accertamento FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO SANITARIO
REGIONALE (ART.2 DEL D.L.VO 18.2.2000, N.56). 11.751.65 11.751.65
-1, RIS
COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALL'IMPOSTA
2022 5196 Impegno/Accertamento Evento scientifico per la formazione di operatori sanitari in materia di medicina E0120210801 SUL VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL
competenza di genere. Affidamento Corso di formazione. FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO SANITARIO
REGIONALE (ART.2 DEL D.L.VO 18.2.2000, N.56). $.000.00 8.000.00
.000,/ .000,
COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALL'IMPOSTA
2022 5226 Impegno/Accertamento Todiras Nicoleta Raluca vs Regione Calabria e ASP di Reggio Calabria - E0120210801 SUL VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL
competenza ottemperanza sentenza del Tribunale di Locri n. 878/2020. FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO SANITARIO
REGIONALE (ART.2 DEL D.L.VO 18.2.2000, N.56). 24.999 85 24.999.85
999, 299,
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TABELLA A

OPERAZIONI EFFETTUATE IN SEDE DI CHIUSURA RENDICONTO FINANZIARIO 2023

ELIMINAZIONE RESIDUI MOBILITA' ATTIVA E PASSIVA EXTRAREGIONALE ED INTERNAZIONALE FSR INDISTINTO 2022

ANNO_ACCERTAMENT

NUMERO_ACC

TIPO_ACCERTAMENTO

DESCRIZIONE_ACCERTAMENTO

CODICE_CAPITOLO

DESCRIZIONE_CAPITOLO

RESIDUO_AL_31/12/2023

RESIDUO_AL_31/12/2023 DA

o ERTAMENTO ELIMINARE
Pubblicazione avviso di avvio della Circolarizzazione del debito sanitario ex art. COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALL'IMPOSTA
2022 5007 Impegno/Accertamento 16 septies del D.L. n 146 del 21/10/2021, convertito con L. n. 215 del E0120210801 SUL VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL
competenza 17/12/2021 affidamento servizio alla Gazzetta Ufficiale - CIG ZCC3842B92 - FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO SANITARIO
Accertamento ed Impegno di spesz REGIONALE (ART.2 DEL D.L.VO 18.2.2000, N.56).
ccertamento ed Impegno di spesa ( ). 502,28 502,28
Pubblicazione avviso di avvio della Circolarizzazione del debito sanitario ex art. COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALL'IMPOSTA
2022 5347 Impegno/Accertamento 16 septies del D.L. n 146 del 21/10/2021, convertito con L. n. 215 del E0120210801 SUL VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL
competenza 17/12/2021 affidamento servizio alla Societa Pubblicita Editoriale e Digitale FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO SANITARIO
S.R.L. - CIG Z223842ADA - Accertamento ed Impegno di spes: REGIONALE (ART.2 DEL D.L.VO 18.2.2000, N.56).
ccertamento ed Impegno di spesa ( ). 3.416,00 3.416,00
Pubblicazione avviso di avvio della Circolarizzazione del debito sanitario ex art. COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALL'IMPOSTA
2022 5348 Impegno/Accertamento 16 septies del D.L. n 146 del 21/10/2021, convertito con L. n. 215 del E0120210801 SUL VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL
competenza 17/12/2021 affidamento servizio alla CAIRORCS MEDIA S.P.A. - CIG FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO SANITARIO
ZF73842B65 - Accertamento ed Impegno di spesa REGIONALE (ART.2 DEL D.L.VO 18.2.2000, N.56).
ccertamento ed Impegno di spesa ( ). 5. 124’00 5_124’00
ACCERTAMENTO ED IMPEGNO DELLA QUOTA A DESTINAZIONE COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALL'IMPOSTA
2022 5539 Impegno/Accertamento INDISTINTA DEL SERVIZIO SANITARIO REGIONALE A FAVORE E0120210801 SUL VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL
competenza DELLE AZIENDE SANITARIE ED OSPEDALIERE DEL SSR, E INRCA FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO SANITARIO
CS). MESE DI NOVEMBRE 2022. REGIONALE (ART.2 DEL D.L.VO 18.2.2000, N.56).
€S ( ) 122.038,96 122.038,96
13.953.491,00 13.953.491,00
Impegno/Accenamento ENTRATE DA MOBILITA' ATTIVA INTERNAZIONALE ENTRATE DA MOBILITA' ATTIVA INTERNAZIONALE
2022 6517 . PROGRAMMATA RELATIVA AL RIPARTO PER IL SERVIZIO E9201020301 PROGRAMMATA RELATIVA AL RIPARTO PER IL
competenza 3 5} 3
p SANITARIO NAZIONALE SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE 2.046.616,00 2.046.616,00
TOTALE MOBILITA' ATTIVA - A 16.000.107,00

ANNO_IMPEGNO DI

NUMERO_IMPE

TIPO_IMPEGNO

DESCRIZIONE_IMPEGNO

CODICE_CAPITOLO

DESCRIZIONE_CAPITOLO

RESIDUO_AL_31/12/2023

RESIDUO_AL_31/12/2023 DA

SPESA GNO DI SPESA ELIMINARE
/A FONDO SANITARIO REGIONALE DI PARTE CORRENTE - MOBILITA' FONDO SANITARIO REGIONALE DI PARTE CORRENTE
Impegno/Accertamento - MOBILITA' PASSIVA INTERNAZIONALE
2022 9706 PASSIVA INTERNAZIONALE PROGRAMMATA IN AMBITO DI U6101011101 PROGRAMMATA IN AMBITO DI RIPARTO PER IL
competenza RIPARTO PER IL SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE !
SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE 3.638.433.00 3.638.433.00
.638.433, .638.433,
Impegno/Accertamento FONDO SANITARIO REGIONALE DI PARTE CORRENTE - MOBILITA' FONDO SANITARIO REGIONALE DI PARTE CORRENTE
2022 9708 PASSIVA PROGRAMMATA IN AMBITO DI RIPARTO PER IL SERVIZIO U6101011001 - MOBILITA' PASSIVA PROGRAMMATA IN AMBITO DI
competenza SANITARIO NAZIONALE RIPARTO PER IL SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE

12.361.674,00

12.361.674,00

TOTALE

MOBILITA' PASSIVA - B

16.000.107,00

TOTALEC =A -B

totale residui attivi - residui
passivi al 31/12/2023 -
COMPETENZA 2022
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TABELLA B

OPERAZIONI EFFETTUATE IN SEDE DI CHIUSURA RENDICONTO FINANZIARIO 2023

REGOLARIZZAZIONE RESIDUI ATTIVI E PASSIVI ANTICIPAZIONE DI TESORERIA - CHIUSURA PARTITE DI GIRO ANNO 2023

ANNO_ACC [ NUMERO_A
ERTAMENT [ CCERTAME CODICE_CAPITOLO DESCRIZIONE_CAPITOLO PROVVEDIMENTO_DESCRIZIONE CHIUSURA PARTITE DI GIRO al 31/12/2023
[0) NTO
COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALL'IMPOSTA SUL COMPARTECIPAZIONE REGIONALE
2003 7515 E0120210801 VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL FINANZIAMENTO ALL'IMPOSTA SUL VALORE AGGIUNTO
DEL SERVIZIO SANITARIO REGIONALE (ART.2 DEL | DESTINATA AL FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO
D.L.VO 18.2.2000, N.56). SANITARIO REGIONALE (ART.2 DEL D.L.VO
18.2.2000, N.56). ACCERTAMENTO SOMME. 40.940.550,64
COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALL'IMPOSTA SUL COMPARTECIPAZIONE REGIONALE
2023 7514 E0120210801 VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL FINANZIAMENTO ALL'IMPOSTA SUL VALORE AGGIUNTO
DEL SERVIZIO SANITARIO REGIONALE (ART.2 DEL | DESTINATA AL FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO
D.L.VO 18.2.2000, N.56). SANITARIO REGIONALE (ART.2 DEL D.L.VO
18.2.2000, N.56). ACCERTAMENTO SOMME. 118.807.189,38
COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALLIMPOSTA SUL COMPARTECIPAZIONE REGIONALE
2023 7513 E0120210801 VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL FINANZIAMENTO ALL'IMPOSTA SUL VALORE AGGIUNTO
DEL SERVIZIO SANITARIO REGIONALE (ART.2 DEL | DESTINATA AL FINANZIAMENTO DEL SERVIZIO
D.L.VO 18.2.2000, N.56). SANITARIO REGIONALE (ART.2 DEL D.L.VO
18.2.2000, N.56). ACCERTAMENTO SOMME. 7.969.840,45
COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALLIMPOSTA SUL | 135 \ | DEL 02/01/2023 recante Approvazione
2023 6506 E0120210801 VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL FINANZIAMENTO | o110 di Intesa tra Regione Calabria e Universita
DEL SERVIZIO SANITARIO REGIONALE (ART.2 DEL . s e
della Calabria per la formazione linguistica di personale
D.L.VO 18.2.2000, N.56). medico - Accertamento somme. 20.000,00
COMPARTECIPAZIONE REGIONALE ALL'IMPOSTA SUL ACCERTAMENTO DELLA QUOTA A
VALORE AGGIUNTO DESTINATA AL FINANZIAMENTO | DE> IINAZIONE INDISTINTA DEL SERVIZIO
2023 6480 E0120210801 DEL SERVIZIO SANITARIO REGIONALE (ART 2 DEL SANITARIO REGIONALE A FAVORE DELLE
DLLVO 18.2.2000.N 56 (ART. AZIENDE SANITARIE ED OSPEDALIERE DEL SSR,
- 2:2000, N.56). E INRCA (CS) - MESE DI DICEMBRE 2023.
246.579.484,33
TOTALE A 414.317.064,80
ANN((;)IG:)MPE Nﬁ:ggg 61 CAPITOLO DESCRIZIONE_CAPITOLO PROVVEDIMENTO_DESCRIZIONE CHIUSURA PARTITE DI GIRO al 31/12/2023
2023 9307 10910310401 RIMBORSO ALLO STATO DELLE SOMME ANTICIPATE DECRETO PER REGOLARIZZAZIONE

PER IL FINANZIAMENTO DELLA SANITA'.

PROVVISORI ENTRATA

414.317.064,80

TOTALE B

414.317.064,80

TOTALE C =A -B

totale residui attivi - residui passivi al
31/12/2023 - COMPETENZA 2023




