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del

- Deliberazione N. : “Proposta per la copertura della perdita di esercizio
anno 2009”

PROPOSTA ISTRUTTORIA
DEL DIRIGENTE RESPONSABILE F. F.
S.0.C. RISORSE ECONOMICO-FINANZIARIE

Richiamata la deliberazione del Commissario n. 552 del 31.10.2011 avente per oggetto “Adozione
bilancio consuntivo anno 2009”;

Richiamata la deliberazione del Commissario n. 715 del 28.12.2011 avente per oggetto
“Chiarimenti su deliberazione n. 552 del 31.10.2011 avente per oggetto: adozione bilancio
consuntivo 2009”;

Visto il provvedimento n. 29-3401 adottato dalla Giunta Regionale in data 13.02.2011 di
approvazione del bilancio consuntivo 2009 dell’ Azienda Sanitaria Locale VCO;

Rilevato che le risultanze contabili evidenziano una perdita di esercizio pari ad euro 8.605.900 e
che il risultato finanziario, al netto delle poste non monetarie (disavanzo) definito dalla legge
regionale 4 novembre n.31, articolo 6, e dei conseguenti provvedimenti attuativi ¢ pari a euro
6.947.830;

Ritenuto di evidenziare che le cause che hanno determinato la perdita di esercizio 2009 sono cosi
riassumibili:

e spesa per prodotti farmaceutici riconducibile ad un maggior consumo di emoderivati, di

farmaci biologici per oncologia, reumatologia, epatologia e malattie rare.
In particolare con riguardo alle categorie di farmaci a distribuzione diretta si & registrato un
incremento riferibile ad una serie di fattori quali la registrazione di nuovi prodotti, 1’
ampliamento delle indicazioni terapeutiche oltre che all’effetto prevalenza, ovvero al
sommarsi di ulteriori pazienti che utilizzano nuovi farmaci ai pazienti gia in terapia.

* Nelle altre categorie di beni si sono registrati incrementi nei costi dei reagenti di laboratorio
in seguito all’attivazione di nuovi controlli di qualita VEQ sui laboratori e centri
trasfusionali di Verbania e Domodossola, all’esecuzione di nuovi tipi di esami o di esami
che in passato venivano processati da laboratori esterni, all’aggiudicazione service per la
ricerca dell’emoglobina umana nelle feci (ultima aggiudicazione anno 2004) che ha anche
comportato ’acquisto di appositi contenitori per 1’esecuzione dei test in conformit a quanto
richiesto dalla normativa sulla sicurezza del lavoro.

* Nella categoria manutenzioni si segnalano incrementi dovuti ai conguagli della Ditta VCO
Global Service per quanto riguarda le manutenzioni su immobili ed attrezzature sanitarie.

* Incrementi significativi si sono registrati inoltre con riguardo all’assistenza residenziale per
anziani sia per effetto dell’adeguamento delle tariffe sia dall’ampliamento dei posti letto
convenzionati (+ 91 posti per ricoveri in RSA e RAF e +13 posti per ricoveri temporanei).
L’adeguamento tariffario ha interessato anche le rette per pazienti Alzheimer.

e Per quanto riguarda la spesa per utenti servizio salute mentale si segnala 1’attivazione di un

nuovo gruppo appartamento.
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o 1l costo del personale ha registrato un incremento dovuto sia all’applicazione del nuovo
CCNL sia all’effetto trascinamento dei costi per personale assunto negli ultimi mesi
dell’anno 2008. Le assunzioni effettuate nell’anno 2009 hanno rigwardato personale medico
e infermieristico in ragione dell’apertura o dell’ampliamento di nuovi servizi (radioterapia e
hospice).

e Anche il costo dei servizi appaltati & stato influenzato dal riconoscimento alla ditta Vco
Global Service di conguagli.

¢ Infine si segnala che, tenuto conto che nel corso dell’intero anno 2009 si sono svolti incontri

“con la Casa di Cura Eremo di Miazzina al fine di modificare ’accordo contrattuale stipulato
per I’anno 2009 e prevedere un aumento dell’importo riferito alla degenza ospedaliera per i
residenti dell*’Asl Vco, si € ritenuto prudente accantonare la somma necessaria al
riconoscimento di detta produzione.

Dato atto che, a fronte del risultato negativo registrato nell’anno 2009 1’azienda ha predisposto ,
anche in conformita a precise indicazioni regionali, un piano di rientro per 1’anno 2010 al fine di
mettere in atto tutta una serie di azioni indispensabili allo scopo di contenere in modo significativo
i costi per I’anno 2010 si elencano brevemente le principali azioni previste:

e prodotti farmaceutici: verifica appropriatezza prescrittiva farmaci ad alto costo con la
previsione dei relativi registri; incentivazione utilizzo dei farmaci bioequivalenti,
potenziamento della distribuzione diretta dei farmaci connessi ai primi cicli di terapia,
subordinazione dell’utilizzo dei farmaci label all’approvazione della commissione
terapeutica ospedaliera, utilizzo di protocolli e PDTA per le patologie ad elevata prevalenza.
prosecuzione/potenziamento dell’utilizzo di molecole a brevetto scaduto;

e altri beni: si ¢ portato avanti I’obiettivo di effettuare acquisti sovra zonali che dovrebbero
consentire di realizzare economie di scala tramite un’efficace e tempestiva programmazione
degli acquisti;

* manutenzioni: nuova aggiudicazione per scadenza del contratto con la ditta Vco Global
service ;

e assistenza integrativa e protesica: recupero appropriatezza fornitura ossigeno e ventilo
terapia domiciliare attraverso il monitoraggio da parte dello specialista pmeumologo,
economie per nuova aggiudicazione gara presidi per incontinenti;

e assistenza ospedaliera: costruzione da parte del dipartimento post acuzie della rete
riabilitativa per recuperare appropriatezza delle prestazioni riabilitative fornite da strutture
ubicate sul territorio, predisposizione, per ogni paziente con bisogno riabilitativo da parte
del fisiatra Asl del progetto riabilitativo individuale, individuando il setting appropriato per
quel paziente, formalizzazione di una modalitd di accesso alla valutazione fisiatrica
riducendo i tempi per la visita ambulatoriale/domiciliare;

* personale: applicazione delle disposizioni DGR n.30-43 del 30.04.2010 risparmi per blocco
turnover , rimodulazione nuove assunzioni, economie personale interinale;

® spese amministrative generali: riduzione ricorso consulenza per attivita di supporto
direzionale, aggiudicazione a condizioni piu vantaggiose contratto assicurativo
responsabilita civile;

e servizi appaltati: scadenza il 30 settembre 2010 del contratto con la Ditta Vco Global service
( con durata novennale) te cui modalita di gestione prevedevano il calcolo di conguagli e la
successiva rideterminazione dei canoni che di fatto hanno determinato ’incremento dei
costi in questo fattore produttivo.

Considerato che I’attuazione delle azioni previste dal piano di rientro 2010 ha permesso all’azienda
di ridurre la perdita che nell’anno 2010 & stata pari ad €. 6.469.567 (euro 3.856.265 al netto delle
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poste non monetarie) e che il bilancio di verifica del IV trimestre 2011 ha evidenziato una
situazione di sostanziale pareggio

SI PROPONE DI DELIBERARE

Piscrizione del contributo pari ad euro 6.497.830 a patrimonio netto al conto 2 50 04 03 “contributi
per ripiani perdite altri anni”

di trasmettere la presente deliberazione alla Direzione Controllo delle Attivita Sanitarie, Settore
Ispettivo e Controllo di qualitd in materia sanitaria, ai fini dell’esercizio delle funzioni di controllo
preventivo ai sensi dell’art.2 comma 1 lettera d della L.R. 31/1992 e smi.

di dare mandato alla SOC Affari generali di trasmettere copia della presente deliberazione al
Collegio Sindacale ai sensi dell’art. 14 della L.R. n. 10 del 24/01/1995.

S.0OC. RISORSE ECO ICO FINANZIARIE
IL DIRIGENTE RESFONSABILE F.F.
(Dott.ssa Manugla Succi)

IL DIRETTORE SANITARIO F.F. DI COMMISSARIO

VISTA la sopraestesa proposta istruttoria;

ACQUISITO il parere favorevole espresso, ai sensi dell'art. 3 -comma 1-quinquies, del
D.Lgs.vo 19/6/1999 n. 229. dal Direttore Amministrativo

decide di approvarla integralmente adottandola quale propria deliberazione.



Letto, confermato e sottoscritto

IL DIRETTORE SANITARI . di COMMISSARIO
(Ai sensi art. 12, co L.R. n. 10/1995)

(Dott. Renz¢\$andrini)

. I
IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO /
ianmaria Battagli
ﬂ / RELAZIONE DI PUBBLICAZIONE

Si attesta che copia del presente atto & stata posta in pubblicazione all’Albo Ufficiale

dell’ A.S.L. VCO il giorno ;[ g MAR 2012 per 15 giorni continuativi.

IL FUNZIONARIO INCARICATO
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ESECUTIVITA’ IN DATA

IL FUNZIONARIO INCARICATO

Trasmissione a;

- Collegio Sindacale Nota prot. n. del
- Conferenza dei Sindaci Nota prot. n. del
- Giunta Regionale Nota prot. n. del

Copia per strutture:

DSOV DSM [ |MED. compP DIP. EMERG. URG.
SERT DP FL DIP. AREA CRITICA
DIST. 0 F | ® IREF DIP. DIPENDENZE
DIST. V SD | |ITB DIP. POST ACUZIE
DIST. D . |LP | |ICT DIP. PAT. CNV
ML | [AG || DIP. PAT. CHIRUR. DIP. FARMACO
MED URG BC || DIP TECNICO AMMVO DIP. PAT. MEDICHE
SITRPO RU || DIP. PAT. ONCOL. DIP. MAT. INF.

PP | I DIP. SERVIZI DIAGN.




