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IL COMMISSARIOADACTA
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;PREMESSO CHE:- l’art. 19, comma 2, lettera b), punto i) del D. Lgs. 118/2011 dispone che le Regioni, qualora esercitino lascelta di gestire direttamente presso la regione una quota del finanziamento del proprio servizio sanitario,d'ora in poi denominata gestione sanitaria accentrata presso la regione (GSA), sono tenute a rispettare ledisposizioni del titolo II del medesimo decreto che costituiscono principi fondamentali del coordinamentodella finanza pubblica e sono dirette a disciplinare le modalità di redazione e di consolidamento dei bilancida parte degli Enti del SSR, nonché a dettare i principi contabili cui devono attenersi gli stessi per l’attuazionedelle disposizioni contenute;- l'art. 22, comma 2 del D. Lgs. 118/2011, individua un Responsabile della Gestione Sanitaria Accentrata(GSA) presso la Regione, deputato all'implementazione ed alla tenuta di una contabilità di tipo economicopatrimoniale atta a rilevare in maniera sistematica e continuativa i rapporti economici, patrimoniali efinanziari intercorrenti tra la singola Regione, lo Stato, le altre Regioni, le Aziende Sanitarie, gli Enti pubblicied i terzi vari, inerenti le operazioni finanziate con risorse destinate ai rispettivi servizi sanitari regionali;- l'art. 22, comma 3, del D. Lgs. 118/2011, stabilisce che il Responsabile della Gestione Sanitaria Accentrata(GSA) presso la Regione, è tenuto alla redazione del bilancio sanitario consolidato mediante ilconsolidamento dei conti della gestione accentrata stessa e dei conti degli enti di cui all'articolo 19, comma2, lettera c), secondo le modalità definite nell'articolo 32. In sede di consolidamento, il Responsabile dellagestione sanitaria accentrata presso la regione garantisce la coerenza del bilancio sanitario consolidato con lerisultanze dei modelli ministeriali CE e SP di cui al decreto ministeriale 13 novembre 2007 e s.m.i. e relativeall'ente ivi identificato con il codice "999". In sede di consolidamento, il responsabile della gestione sanitariaaccentrata presso la regione ed il responsabile della predisposizione del bilancio regionale, assicuranol'integrale raccordo e riconciliazione tra le poste iscritte e contabilizzate in termini di contabilità economico-patrimoniale e quelle iscritte in termini di contabilità finanziaria. Tale riconciliazione è obbligatoriamenteriportata nella nota integrativa di cui all'articolo 32;- ai sensi dell’art. 32, comma 6 del medesimo decreto, il bilancio di esercizio consolidato si compone ed ècorredato dagli stessi documenti che compongono e corredano il bilancio di esercizio dei singoli enti di cuiall’art. 26:▪ Conto Economico;▪ Stato Patrimoniale;▪ Rendiconto Finanziario;



▪ Nota Integrativa;▪ Relazione sulla gestione;- ai sensi dell’art. 32, comma 7, del D.Lgs 118/2011, la giunta regionale approva il bilancio di esercizioconsolidato nel termine del 30 giugno dell’anno successivo a quello di riferimento;VISTO il DM del 24 maggio 2019 pubblicato sul supplemento ordinario n. 23 della Gazzetta Ufficiale n. 147 del25/06/2019 recante “Adozione dei nuovi modelli di rilevazione economica Conto Economico (CE), Stato Patrimoniale(SP), dei costi di Livelli essenziali di Assistenza, (LA) e Conto del Presidio (CP), degli enti del Servizio sanitarionazionale”;VISTO l’art. 30 del D. Lgs 118/2011 in base al quale il risultato positivo di esercizio è portato a ripiano delle eventualiperdite degli esercizi precedenti. L'eventuale eccedenza è accantonata a riserva ovvero, limitatamente agli enti di cuialle lettere b) punto i), e c) del comma 2 dell'articolo 19, è reso disponibile per il ripiano delle perdite del serviziosanitario regionale.CONSIDERATO CHE- con DCA n. 132 del 17 ottobre 2022, DCA n. 136 del 18 ottobre 2022, DCA n. 105 del 3 aprile 2023, DCAn. 184 del 09 dicembre 2022, DCA n. 192 del 23 dicembre 2022, sono stati fissati per ciascuna ASP i limitimassimi di spesa per il triennio 2022-2024 per le prestazioni erogate dalle strutture private accreditate perattività di ricovero ospedaliero, specialistiche ambulatoriali, sanitarie e socio-sanitarie, con riferimentoesclusivamente alle attività svolte a favore di residenti in Calabria, ed al netto della mobilità extraregionale;- con DCA n. 156 del 14 novembre 2022 è stato definito il livello massimo di finanziamento alle AziendeSanitarie Provinciali per l'acquisto di prestazioni di assistenza termale con oneri a carico del SSR – triennio2022-2024;- con DCA n. 181 del 27 marzo 2025 e s.m.i. è stato definito il “Riparto del Fondo Sanitario Regionale adestinazione indistinta e vincolata anno 2024, ai sensi -sexies lett. d), del D.lgs. 502/92 e successivemodificazioni ed integrazioni- assegnazione a titolo definitivo 2024”;- con DCA n. 204 del 7 agosto 2024, rettificato dal DCA n. 267 del 18 settembre 2024, è stata definita l’areadi consolidamento del Servizio Sanitario Regionale;- con DCA n. 214 del 17/04/2025 è stato stipulato l’Accordo di collaborazione tra la Regione Calabria, IRCSS– INRCA e Regione Marche ai sensi dell’art. 13 comma 3 del D.Lgs 23 dicembre 2022, n. 200; detto accordostabilisce che i Bilanci di Previsione e i Bilanci Consuntivi anche in forma sezionale della sede INRCA diCosenza verranno consolidati dalla Regione Calabria dall’esercizio 2024;- con DCA n. 216 del 26/04/2025 avente ad oggetto “DCA n. 204 del 07.08.2024 rettificato dal DCA n.267del 18.09.2024 e DCA n. 181 del 27.03.2025 rettificato dal DCA n. 201 del 09.04.2025. INTEGRAZIONIE MODIFICHE” è stata disposta l’inclusione dell’INRCA di Cosenza nell’area di consolidamento delServizio Sanitario Regionale;DATO ATTO CHE i Bilanci di esercizio anno 2024 delle Aziende dell’area di consolidamento sono statiapprovati dai seguenti provvedimenti:- DCA n. 234 del 27/05/2025 avente ad oggetto “Azienda Sanitaria Provinciale di Catanzaro – Deliberazionedel Commissario Straordinario n. 455 del 26/04/2025 avente ad oggetto “Adozione Bilancio d’Esercizio2024– ex. Art. 25 L.R. n. 43/96;- DCA n. 235 del 28/05/2025 avente ad oggetto Azienda per il Governo della Sanità della Regione Calabria-Azienda Zero-deliberazione del Direttore Generale n. 46 del 24/04/2025, avente ad oggetto “Revocadeliberazione n. 43 del 23.04.2025 e contestuale riadozione del bilancio consuntivo 2024” “;- DCA n. 238 del 29/05/2025 avente ad oggetto “Azienda Ospedaliero Universitaria “Renato Dulbecco” diCatanzaro– Deliberazione del Commissario Straordinario n. 471/2025 del 30/04/2025 avente ad oggetto“Adozione Bilancio d’Esercizio 2024”;- DCA n. 239 del 03/06/2025 avente ad oggetto “Azienda Ospedaliera di Reggio Calabria–Deliberazione delCommissario Straordinario n. 421 del 29/04/2025 avente ad oggetto “Bilancio d’Esercizio 2024 ex art. 25L.R. 43/1996”;- DCA n. 248 del 13/06/2025 avente ad oggetto “Azienda Ospedaliera di Cosenza –Deliberazione del DirettoreGenerale n. 89 del 30/04/2025 avente ad oggetto “Adozione Bilancio d’Esercizio anno 2024”;- DCA n. 249 del 13/06/2025 avente ad oggetto “Azienda Sanitaria Provinciale di Crotone–Deliberazione delCommissario Straordinario n. 192 del 29/04/2025 avente ad oggetto “Adozione Bilancio di Esercizio 2024”;- DCA n. 254 del 24/06/2025 avente ad oggetto “Azienda Sanitaria Provinciale di Reggio Calabria –Deliberazione del Direttore Generale n. 440 del 28/04/2025 avente ad oggetto “Adozione Bilancio diEsercizio anno 2024”;- Nota Prot. 460936 del 24/06/2025 avente ad oggetto “INRCA POR Cosenza – Determina del DirettoreGenerale n. 143 del 30 aprile 2025 avente ad oggetto “Bilancio sezionale POR di Cosenza anno 2024 delbilancio consuntivo dell’istituto”;- DCA n. 255 del 25/06/2025 avente ad oggetto “Azienda Sanitaria Provinciale di Cosenza –



Deliberazione del Direttore Generale n. 1073 del 30/04/2025 avente ad oggetto “Bilancio di Esercizio 2024– Adozione”;- DCA n. 257 del 25/06/2025 avente ad oggetto “Azienda Sanitaria Provinciale di Vibo Valentia –Deliberazione della Commissione Straordinaria n. 163 del 30/04/2025 avente ad oggetto “Adozione Bilancio2024”;- DCA n. 264 del 30/06/2025 avente ad oggetto “Approvazione Bilancio di esercizio della GSA anno 2024”.VISTO il D.D.G. n. 5988 del 23 aprile 2025, con il quale è stato nominato Responsabile della Gestione SanitariaAccentrata presso la Regione Calabria il Dirigente di Settore p.t. del “Bilancio SSR – Monitoraggio del Monitoraggiodell’andamento economico delle aziende sanitarie – Controllo di gestione e Patrimonio” del Dipartimento Salute eWelfare;DATO ATTO CHE le attività di consolidamento sono state svolte anche con il supporto di KPMG Advisory S.p.A.;VISTI gli allegati al bilancio consolidato quali:- Stato Patrimoniale consolidato- Conto Economico consolidato- Rendiconto finanziario- Nota integrativa contenente i modelli CE e SP 999;- Relazione della gestione contenente il modello di rilevazione LA 999;VISTO il DCA 203 del 16/04/2025 avente ad oggetto “Atto di indirizzo al Dipartimento Salute e Welfare ai finidell’individuazione del Responsabile regionale per lo svolgimento delle attività di certificazione, con riferimento allaGestione Sanitaria Accentrata ai sensi dell’art. 22, comma 3, lettera d) del D.Lgs 23 giugno 2011, n. 118”;DATO ATTO che è stato sottoposto al parere del terzo certificatore anche le risultanze del bilancio consolidatoadottato con Decreto Dirigenziale n. 9468 del 30/06/2025 in considerazione del fatto che il bilancio consolidato includenell’area di consolidamento anche le risultanze contabili della GSA;VISTO il parere del terzo certificatore denominato “Relazione sulle procedure richieste dal Responsabile regionaledella Gestione Sanitaria Accentrata (GSA) sul Bilancio Consolidato al 31 dicembre 2024 del SSR”, in atti;PRESO ATTO della positiva verifica effettuata dai sub commissari sulle risultanze dell’attività istruttoriaeffettuata dal Dipartimento Salute e Welfare sul presente provvedimento;SU PROPOSTA del Dirigente Generale del Dipartimento Salute e Welfare e del gruppo di lavoro per l’attivitàistruttoria sui bilanci di esercizio anno 2024 delle Aziende del Servizio Sanitario Regionale, individuato con nota n.328535 del 13/05/2025, che a seguito dell’intervenuto esame di tutta la richiamata documentazione e di tutti gli attiprodotti, attestano la corretta rappresentazione del presente provvedimento, nonché la sua attinenza alla vigentedisciplina della materia;VISTO il supporto consulenziale reso dal Coordinatore dell’Avvocatura regionale, a mente del comma5-bis, art. 10della legge regionale 13 maggio 1996 n. 7;Tutto quanto premesso, sulla base delle attestazioni sopra riportate, da valere come parte integrante, sostanziale emotivazionale del presente decreto, il Commissario ad acta, Dott. Roberto Occhiuto;DECRETADI PRENDERE ATTO del parere del terzo certificatore denominato “Relazione sulle procedure richieste dalResponsabile regionale della Gestione Sanitaria Accentrata (GSA) sul Bilancio Consolidato al 31 dicembre 2024del SSR”;DI APPROVARE le risultanze contabili del bilancio d’esercizio consolidato 2024, adottato con decreto n. 9468 del30/06/2025;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 regionale Salute e Welfare per la pubblicazione delpresente atto sul Bollettino Ufficiale Regione Calabria ai sensi della Legge Regionale 6 aprile 2011, n. 11 nonché sulsito istituzionale 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.
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