Regione del Veneto
AZIENDA OSPEDALE - UNIVERSITA’ PADOVA

Delibera del Direttore Generale n. 834 del 28/04/2023

OGGETTO: Adozione Bilancio d'Esercizio 2022

NOTE TRASPARENZA: Con il presente provvedimento si adotta il Bilancio d'Esercizio
relativo all'anno 2022

Il Direttore della UOC Contabilita e Bilancio riferisce:

Premesso che |'art. 31 del D.Igs 23 giugno 2011 n. 118 e s.m.i. dispone
che il Bilancio d’Esercizio venga adottato dal Direttore Generale
dell’Azienda entro il 30 aprile dell’anno successivo a quello di
riferimento, e che Il'art. 26 del medesimo Decreto Legislativo specifica
che il Bilancio d’Esercizio si compone dello Stato Patrimoniale, del Conto
Economico, del Rendiconto Finanziario e della Nota Integrativa ed e
corredato dalla Relazione sulla Gestione sottoscritta dal Direttore
Generale;

Tenuto conto del nuovo piano dei conti valido a partire dall’esercizio
2019 trasmesso da Azienda Zero in attuazione della nuova normativa di
cui Decreto del Ministero della Salute del 24/05/2019;

Considerato che per la predisposizione del Bilancio d'Esercizio, ai fini
del consolidamento dei bilanci delle Aziende Sanitarie del Veneto in capo
ad Azienda Zero, si rende necessaria la redazione omogenea ed uniforme
del Bilancio d’Esercizio;

Considerato che con Circolare, pervenuta via PEC prot. 9000 del
20/03/2023 prot. interno n. 20193 del 20/03/2023 ad oggetto "Direttive
per la redazione del Bilancio di Esercizio 2022”, Azienda Zero ha
provveduto a dare le istruzioni operative per la predisposizione del
Bilancio d’Esercizio 2022 fornendo gli indirizzi e i rifermenti contabili ai
fini della redazione omogenea ed uniforme della documentazione
afferente il Bilancio d’Esercizio 2022. In particolare anche per |'esercizio
2022 ¢& stata richiesta la predisposizione di un Conto Economico
Consuntivo “di cui Covid” sia per il periodo intercorrente dal 01/01/2022
al 31/03/2022 data termine del periodo emergenziale, che per l'intero
esercizio 2022 (annuale) al fine di rendere evidente l'impatto di tale
gestione sul bilancio di ciascuna Azienda del Servizio Sanitario Regionale;

Precisato che il Bilancio d’'Esercizio 2022 deve essere predisposto in
coerenza con la programmazione sanitaria ed economico-finanziaria della
Regione Veneto i «cui riferimenti normativi, inclusi quelli collegati

all’emergenza COVID ed al PNRR, sono riportati nelle istruzioni operative
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della circolare sopra richiamata. Successivamente sono state comunicate
ulteriori DGR adottate, che per |I'Azienda rileva la DGR 289 del
21/03/2023 ad oggetto "“Ricognizione e destinazione delle risorse
disponibili per garantire l'equilibrio economico-finanziario del Sistema
Sanitario Regionale 2022 e misure collegate”;

Preso atto delle scadenze e dei documenti da produrre per il Bilancio
d’Esercizio 2022 e sulla scorta delle scritture contabili, comprese quelle
di rettifica e di assestamento, effettuate nel rispetto delle indicazioni e
delle istruzioni impartite da Azienda Zero, sono stati predisposti i
documenti di Conto Economico (C.E.), di Stato Patrimoniale (S.P.) il
Rendiconto Finanziario, la Nota Integrativa, ivi inclusa la tavola SIOPE e
il Conto Annuale, e la Relazione sulla Gestione del Direttore Generale
comprensiva del modello LA 2022, della relazione di cui all’art. 41, co. 1,
D.L. 66/2014 e il C.E. “"Covid” quest’ultimo con riferimento sia al primo
trimestre 2022 che per l'intero esercizio 2022 nel rispetto degli
adempimenti richiesti nella Circolare prot. 9000 del 20/03/2023 prot.
interno n. 20193 del 20/03/2023 e successive integrazioni;

Si rileva inoltre che con delibera del D.D.G. n. 825 del 27/04/2023 ¢
stato approvato il “Conto Giudiziale dell’Agente Contabile Tesoriere
relativo all’esercizio 2022";

Sulla base, quindi, della rilevazione dei fatti di gestione, il Bilancio d'E-

sercizio 2022 dell’Azienda Ospedale - Universita Padova evidenzia un ri-

sultato d’esercizio negativo di euro 96.039.063,20.

Nel documento “Relazione sulla Gestione del Direttore Generale” sono ri-

portate, nello specifico e con puntuali giustificazioni, le risultanze della

gestione economico finanziaria dell'Azienda ed il grado di raggiungimento

degli obiettivi definiti dalla Regione, nonché quelli di salute e funziona-

mento dei servizi.

Tutto cid premesso, si propone di adottare il Bilancio d'Esercizio 2022

composto da:

- Conto Economico (C.E.);

- Stato Patrimoniale (S.P.);

- Rendiconto Finanziario;

- Relazione sulla Gestione del Direttore Generale, comprensiva del
modello LA 2022, della relazione di cui all’art. 41, co. 1, D.L. 66/2014
e del C.E. “Covid” riferito sia al primo trimestre 2022 che all’intero
esercizio 2022;

- Nota Integrativa, ivi inclusa la tavola SIOPE e il Conto Annuale;

documenti questi, allegati quale parte integrante alla presente

deliberazione.

Per quanto sopra,

deliberazione n. 834 del 28/4/2023 pagina 2 di 407



Regione del Veneto
AZIENDA OSPEDALE - UNIVERSITA’ PADOVA

IL DIRETTORE GENERALE

PRESO ATTO della suestesa proposta e accertato che il Direttore della
UOC Contabilita e Bilancio ha attestato I'avvenuta regolare istruttoria
della pratica, anche in ordine alla conformita con la vigente legislazione
statale e regionale, nonché la copertura della spesa prevista nel budget
assegnato per I'anno in corso;

RITENUTO di dover adottare in merito i provvedimenti necessari;

VISTO il Decreto Legislativo n. 502/92 e successive modifiche ed
integrazioni e le leggi regionali n. 55 e n. 56 del 1994 e successive
modifiche ed integrazioni;

VISTO il D.Lgs. 118/2011 e s.m.i.;

VISTO L.R. 19/2016;

VISTA la Circolare di Azienda Zero, pervenuta via PEC, prot. 9000 del
20/03/2023 prot. interno n. 20193 del 20/03/2023 ad oggetto "Direttive
per la redazione del bilancio di esercizio 2022";

VISTA I|la D.D.G. n. 825 del 27/04/2023 "“Approvazione del Conto
Giudiziale dell'Agente Contabile Tesoriere relativo all'esercizio 2022";
ACQUISITO il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del
Direttore Sanitario per quanto di rispettiva competenza;

IN BASE ai poteri conferitigli dal D.P.G.R. n. 29 del 26.02.2021.

DELIBERA

Richiamate integralmente le premesse,

1. di adottare il Bilancio d’Esercizio 2022 composto da:

- Conto Economico (C.E.);

- Stato Patrimoniale (S.P.);

- Rendiconto Finanziario;

- Relazione sulla Gestione del Direttore Generale, comprensiva del
modello LA 2022, della relazione di cui all’art. 41, co. 1, D.L. 66/2014
e del C.E. “Covid” riferito sia al primo trimestre 2022 che all‘intero
esercizio 2022;

- Nota Integrativa, ivi inclusa la tavola SIOPE e il Conto Annuale;

documenti tutti allegati quale parte integrante alla presente

deliberazione;

2. di prendere atto che i suddetti documenti sono stati elaborati e

predisposti nel rispetto dei principi e dei criteri contenuti nel D. Lgs.
118/2011 e degli schemi ed indicazioni fornite da Azienda Zero;
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3. di rinviare le modalita di copertura della perdita d’esercizio, ai sensi
dell’art. 32, secondo <comma, L.R. 55/1994 ad un successivo
provvedimento;

4. di trasmettere |la presente deliberazione al Collegio Sindacale
dell’Azienda Ospedale - Universita Padova per la relazione di competenza;

5. di trasmettere ad Azienda Zero della Regione del Veneto il Bilancio

d’esercizio 2022 completo della documentazione che ne forma parte
integrante ivi compresa quella di supporto.

Il Direttore Generale
F.to Dr. Giuseppe Dal Ben
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. Azienda
Ospedale
ﬁh Universita
Padova

BILANCIO DI ESERCIZIO 2022

CONTO ECONOMICO
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Z79999 |(RISULTATO DI ESERCIZIO -96.039.063,20
XA0000 (Risultato prima delle imposte (A - B +/- C +/- D +/- E) -73.126.656,78
AZ9999 (Totale valore della produzione (A) 717.491.371,61
AA0010 (A.1) Contributi in c/esercizio 116.188.929,22
AA0020 A.1.A) Contributi da Regione o Prov. Aut. per quota F.S. regionale 114.445.393,36
AA0030 A.1.A.1) da Regione o Prov. Aut. per quota F.S. regionale indistinto 94.786.271,22
AA0031 A.1.A.1.1) Finanziamento indistinto 10.165.471,16
AA0031a A.1.A.1.1.A) Finanziamento indistinto - quota capitaria 0,00
AA0031b A.1.A.1.1.B) Finanziamento indistinto - altro 10.165.471,16
AA0032 A.1.A.1.2) Finanziamento indistinto finalizzato da Regione 3.021.332,06
AA0032a A.1.A.1.2.A) Finanziamento indistinto finalizzato da Regione - per investimenti 465.574,28
AA0032b A.1.A.1.2.B) Finanziamento indistinto finalizzato da Regione - vincolati GSA 2.555.757,78
AA0033 A.1.A.1.3) Funzioni 81.599.468,00
AA0034 A.1.A.1.3.A) Funzioni - Pronto Soccorso 9.490.000,00
AA0035 A.1.A.1.3.B) Funzioni - Altro 72.109.468,00
AA0036 A.1.A.1.4) Quota finalizzata per il Piano aziendale di cui all'art. 1, comma 528, L. 208/2015 0,00
AA0040 A.1.A.2) da Regione o Prov. Aut. per quota F.S. regionale vincolato 19.659.122,14
AA0050 A.1.B) Contributi c/esercizio (extra fondo) 721.217,15
AA0060 A.1.B.1) da Regione o Prov. Aut. (extra fondo) 50.000,00
AA0070 A.1.B.1.1) Contributi da Regione o Prov. Aut. (extra fondo) vincolati 50.000,00
AA0080 A.1 B1 .2) Contributi da Regione o Prov. Aut. (extra fondo) - Risorse aggiuntive da bilancio regionale a 0,00
titolo di copertura LEA
AA0090 A.1 B1 .3) Contributi da Regione o Prov. Aut. (extra fondo) - Risorse aggiuntive da bilancio regionale a 0,00
titolo di copertura extra LEA
AA0100 A.1.B.1.4) Contributi da Regione o Prov. Aut. (extra fondo) - Altro 0,00
AA0110 A.1.B.2) Contributi da Aziende sanitarie pubbliche della Regione o Prov. Aut. (extra fondo) 59.705,05
AA0120 A.1.B.2.1) Contributi da Aziende sanitarie pubbliche della Regione o Prov. Aut. (extra fondo) vincolati 59.705,05
AA0130 A.1.B.2.2) Contributi da Aziende sanitarie pubbliche della Regione o Prov. Aut. (extra fondo) altro 0,00
AA0140 A.1.B.3) Contributi da Ministero della Salute e da altri soggetti pubblici (extra fondo) 611.512,10
AA0141 A.1.B.3.1) Contributi da Ministero della Salute (extra fondo) 289.412,10
AA0150 A.1.B.3.2) Contributi da altri soggetti pubblici (extra fondo) vincolati 322.100,00
AA0150a A.1.B.3.2.a) Contributi da altri soggetti pubblici (extra fondo) vincolati - PERIMETRO SANITA 0,00
AA0150b A.1.B.3.2.b) Contributi da altri soggetti pubblici (extra fondo) vincolati - PERIMETRO NO SANITA 322.100,00
AA0160 A.1.B.3.3) Contributi da altri soggetti pubblici (extra fondo) L. 210/92 0,00
AA0170 A.1.B.3.4) Contributi da altri soggetti pubblici (extra fondo) altro 0,00
AAO171 A.1.B.3.5) Contributi da altri soggetti .pubblici (extra fondo) - in attuazione dell’grt.79, comma 1 sexies 000
lettera c), del D.L. 112/2008, convertito con legge 133/2008 e della legge 23 dicembre 2009 n. 191 ’
AA0180 A.1.C) Contributi c/esercizio per ricerca 0,00
AA0190 A.1.C.1) Contributi da Ministero della Salute per ricerca corrente 0,00
AA0200 A.1.C.2) Contributi da Ministero della Salute per ricerca finalizzata 0,00
AA0210 A.1.C.3) Contributi da Regione ed altri soggetti pubblici per ricerca 0,00
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AA0220 A.1.C.4) Contributi da privati per ricerca 0,00
AA0230 A.1.D) Contributi c/esercizio da privati 1.022.318,71
AA0240 (A.2) Rettifica contributi c/esercizio per destinazione ad investimenti -10.197.234,51
AA0250 A.2..A) Rettifica contributi in c/esercizio per destinazione ad investimenti - da Regione o Prov. Aut. per quota F.S. -10.153.180,91
regionale
AA0260 A.2.B) Rettifica contributi in c/esercizio per destinazione ad investimenti - altri contributi -44.053,60
AA0270 (A.3) Utilizzo fondi per quote inutilizzate contributi finalizzati e vincolati di esercizi precedenti 3.789.249,11
AA0271 A.3..A) Ut!|IZZ.0 .fondl. pe.r quote inutilizzate contributi di esercizi precedenti da Regione o Prov. Aut. per quota F.S. 2.245.225,26
regionale indistinto finalizzato
AA0280 A.3..B) Ut|||.zzo fondi per quote inutilizzate contributi di esercizi precedenti da Regione o Prov. Aut. per quota F.S. 83.868,33
regionale vincolato
AA0290 A.3.C) Ut.|I|zzo f.OI‘IdI per quote inutilizzate contributi di esercizi precedenti da soggetti pubblici (extra 1.438.116,81
fondo) vincolati
A.3.C.1) Utilizzo fondi per quote inutilizzate contributi di esercizi precedenti da soggetti pubblici (extra fondo)
AA0290a vincolati - PERIMETRO SANITA 1.175.020,29
A.3.C.2) Utilizzo fondi per quote inutilizzate contributi di esercizi precedenti da soggetti pubblici (extra fondo)
AAO290b vincolati - NO PERIMETRO SANITA 263.096,52
AA0300 A.3.D) Utilizzo fondi per quote inutilizzate contributi di esercizi precedenti per ricerca 0,00
AA0310 A.3.E) Utilizzo fondi per quote inutilizzate contributi vincolati di esercizi precedenti da privati 22.038,71
AA0320 (A.4) Ricavi per prestazioni sanitarie e sociosanitarie a rilevanza sanitaria 549.500.718,47
AA0330 A.4.A) Ricavi per prestazioni sanitarie e sociosanitarie a rilevanza sanitaria erogate a soggetti pubblici 517.521.756,33
AA0340 A.4._A.1_) R|caV|_per prestaz. s?nltarle e sociosanitarie a rilevanza sanitaria erogate ad Aziende 465.559.867,85
sanitarie pubbliche della Regione
AA0350 A.4.A.1.1) Prestazioni di ricovero 262.975.373,00
AA0360 A.4.A.1.2) Prestazioni di specialistica ambulatoriale 69.219.412,00
AA0361 A.4.A.1.3) Prestazioni di pronto soccorso non seguite da ricovero 10.384.160,00
AA0370 A.4.A.1.4) Prestazioni di psichiatria residenziale e semiresidenziale 0,00
AA0380 A.4.A.1.5) Prestazioni di File F 104.834.677,00
AA0390 A.4.A.1.6) Prestazioni servizi MMG, PLS, Contin. assistenziale 0,00
AA0400 A.4.A.1.7) Prestazioni servizi farmaceutica convenzionata 0,00
AA0410 A.4.A.1.8) Prestazioni termali 0,00
AA0420 A.4.A.1.9) Prestazioni trasporto ambulanze ed elisoccorso 1.204.711,00
AA0421 A.4.A.1.10) Prestazioni assistenza integrativa 0,00
AA0422 A.4.A.1.11) Prestazioni assistenza protesica 0,00
AA0423 A.4.A.1.12) Prestazioni assistenza riabilitativa extraospedaliera 0,00
AA0424 A.4.A.1.13) Ricavi per cessione di emocomponenti e cellule staminali 0,00
AA0425 A.4.A.1.14) Prestazioni assistenza domiciliare integrata (ADI) 0,00
AA0430 A.4.A.1.15) Altre prestazioni sanitarie e socio-sanitarie a rilevanza sanitaria 16.941.534,85
AA0430a A.4.A.1.15.A) Altre prestazioni sanitarie e socio-sanitarie a rilevanza sanitaria - HOSPICE 2.903.150,00
AA0430b A.4.A.1.15.B) Altre prestazioni sanitarie e socio-sanitarie a rilevanza sanitaria 14.038.384,85
AA0440 sijtci?giRlcaw per prestaz. sanitarie e sociosanitarie a rilevanza sanitaria erogate ad altri soggetti 565.916,00
AA0450 A.4.A.3) I.={|cavn per prestaz. sanitarie e sociosanitarie a rilevanza sanitaria erogate a soggetti pubblici 51.395.972,48
Extraregione
AA0460 A.4.A.3.1) Prestazioni di ricovero 38.798.517,00
AA0470 A.4.A.3.2) Prestazioni ambulatoriali 5.754.028,00
AA0471 A.4.A.3.3) Prestazioni pronto soccorso non seguite da ricovero 547.606,00
AA0480 A.4.A.3.4) Prestazioni di psichiatria non soggetta a compensazione (resid. e semiresid.) 0,00
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AA0490 A.4.A.3.5) Prestazioni di File F 4.242.363,00
AA0500 A.4.A.3.6) Prestazioni servizi MMG, PLS, Contin. assistenziale Extraregione 0,00
AA0510 A.4.A.3.7) Prestazioni servizi farmaceutica convenzionata Extraregione 0,00
AA0520 A.4.A.3.8) Prestazioni termali Extraregione 0,00
AA0530 A.4.A.3.9) Prestazioni trasporto ambulanze ed elisoccorso Extraregione 71.726,00
AA0541 A.4.A.3.10) Prestazioni assistenza integrativa da pubblico (extraregione) 0,00
AA0542 A.4.A.3.11) Prestazioni assistenza protesica da pubblico (extraregione) 0,00
AA0550 A.4.A.3.12) Ricavi per cessione di emocomponenti e cellule staminali Extraregione 0,00
AA0560 A.4.A.3.13) Ricavi GSA per differenziale saldo mobilita interregionale 0,00
AAO561 A.4.A.3.1.4) Altre prestazioni sanitarie e sociosanitarie a rilevanza sanitaria erogate a soggetti pubblici 0,00
Extraregione
AA0570 A.4.A.3.15) ;.Altre prestazu?nl sanitarie e sociosanitarie a rilevanza sanitaria non soggette a 1.981.732,48
compensazione Extraregione
AA0580 A.4.A.3.15.A) Prestazioni di assistenza riabilitativa non soggette a compensazione Extraregione 0,00
AA0590 A.4.A.3.15.B) Altre prestgzmm sanitarie e socio-sanitarie a rilevanza sanitaria non soggette a 1.081.732,48
compensazione Extraregione
AA0600 A.4.A.3.16) Altre prestazioni sanitarie a rilevanza sanitaria - Mobilita attiva Internazionale 0,00
AA0601 A.4.A.3.17) Altre prestazioni sanitarie a rilevanza sanitaria - Mobilita attiva Internazionale rilevata dalle 000
AO, AOU, IRCCS. '
A.4.A.3.18) Altre prestazioni sanitarie e sociosanitarie a rilevanza sanitaria ad Aziende sanitarie e casse
AA0602 ) 0,00
mutua estera - (fatturate direttamente)
A.4.B) Ricavi per prestazioni sanitarie e sociosanitarie a rilevanza sanitaria erogate da privati v/residenti
AA0610 . . . [ 0,00
Extraregione in compensazione (mobilita attiva)
AA0620 A.4.B.1) Prestazioni di ricovero da priv. Extraregione in compensazione (mobilita attiva) 0,00
AA0630 A.4.B.2) Prestazioni ambulatoriali da priv. Extraregione in compensazione (mobilita attiva) 0,00
A.4.B.3) Prestazioni di pronto soccorso non seguite da ricovero da priv. Extraregione in compensazione
AA0631 SoA 0,00
(mobilita attiva)
AA0640 A.4.B.4) Prestazioni di File F da priv. Extraregione in compensazione (mobilita attiva) 0,00
A.4.B.5) Altre prestazioni sanitarie e sociosanitarie a rilevanza sanitaria erogate da privati v/residenti
AA0650 . . ) P 0,00
Extraregione in compensazione (mobilita attiva)
AA0660 A.4.C) Ricavi per prestazioni sanitarie e sociosanitarie a rilevanza sanitaria erogate a privati 6.461.334,27
AA0670 A.4.D) Ricavi per prestazioni sanitarie erogate in regime di intramoenia 25.517.627,87
AA0680 A.4.D.1) Ricavi per prestazioni sanitarie intramoenia - Area ospedaliera 7.429.894,45
AA0690 A.4.D.2) Ricavi per prestazioni sanitarie intramoenia - Area specialistica 16.292.291,27
AA0700 A.4.D.3) Ricavi per prestazioni sanitarie intramoenia - Area sanita pubblica 0,00
AA0710 A.4.D.4) Ricavi per prestazioni sanitarie intramoenia - Consulenze (ex art. 55 c.1 lett. ¢), d) ed ex art. 57-58) 816.477,85
AAO720 A.4:D.5) R|c§1V| per pres.ta2|on| sanltar!e intramoenia - Consulenze (ex art. 55 c.1 lett. c), d) ed ex art. 57-58) 976.084,30
(Aziende sanitarie pubbliche della Regione)
AAQ0730 A.4.D.6) Ricavi per prestazioni sanitarie intramoenia - Altro 2.880,00
AA0740 A.4.D.7) Ricavi per prestazioni sanitarie intramoenia - Altro (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) 0,00
AA0750 [(A.5) Concorsi, recuperi e rimborsi 3.089.294,79
AA0760 A.5.A) Rimborsi assicurativi 49.722,89
AA0770 A.5.B) Concorsi, recuperi e rimborsi da Regione 73.326,79
AA0780 A.5.!3.1) Rimborso degli oneri stipendiali del personale dell'azienda in posizione di comando presso la 73.326,79
Regione
AA0790 A.5.B.2) Altri concorsi, recuperi e rimborsi da parte della Regione 0,00
AA0800 A.5.C) Concorsi, recuperi e rimborsi da Aziende sanitarie pubbliche della Regione 682.539,76
AA0810 A5.C.1) R_mborso d_eg_h oneri s_t|pend|al| del personale dipendente dell'azienda in posizione di comando 60.273.76
presso Aziende sanitarie pubbliche della Regione
AA0820 A.5.C.2) Rimborsi per acquisto beni da parte di Aziende sanitarie pubbliche della Regione 538.841,07
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AA0830 A.5.C.3) Altri concorsi, recuperi e rimborsi da parte di Aziende sanitarie pubbliche della Regione 83.424,93
AA0831 A.5.C.4) Altri concorsi, recuperi e rimborsi da parte della Regione - GSA - Azienda Zero 0,00
AA0840 A.5.D) Concorsi, recuperi e rimborsi da altri soggetti pubblici 942.492,06
AA0850 ,sr.s.slzgillsr:rzgg;se?t;jssg;;?ri stipendiali del personale dipendente dell'azienda in posizione di comando 307.303,36
AA0860 A.5.D.2) Rimborsi per acquisto beni da parte di altri soggetti pubblici 141.158,54
AA0860a A.5.D.2.A) Rimborsi per acquisto beni da parte di altri soggetti pubblici: emoderivati CRAT) 97.886,33
AA0860b A.5.D.2.B) Rimborsi per acquisto beni da parte di altri soggetti pubblici: altro) 43.272,21
AA0870 A.5.D.3) Altri concorsi, recuperi e rimborsi da parte di altri soggetti pubblici 494.030,16
AA0880 A.5.E) Concorsi, recuperi e rimborsi da privati 1.341.213,29
AA0890 A.5.E.1) Rimborso da aziende farmaceutiche per Pay back 0,00
AA0900 A.5.E.1.1) Pay-back per il superamento del tetto della spesa farmaceutica territoriale 0,00
AA0910 A.5.E.1.2) Pay-back per superamento del tetto della spesa farmaceutica ospedaliera 0,00
AA0920 A.5.E.1.3) Ulteriore Pay-back 0,00
AA0921 A.5.E.2) Rimborso per Pay back sui dispositivi medici 0,00
AA0930 A.5.E.3) Altri concorsi, recuperi e rimborsi da privati 1.341.213,29
AA0940 (A.6) Compartecipazione alla spesa per prestazioni sanitarie (Ticket) 10.755.684,57
AA0950 beﬁ?agﬂzgznzgz?éfge alla spesa per prestazioni sanitarie - Ticket sulle prestazioni di specialistica 10.025.282,56
AA0960 A.6.B) Compartecipazione alla spesa per prestazioni sanitarie - Ticket sul pronto soccorso 730.402,01
AA0970 A.6.C) Compartecipazione alla spesa per prestazioni sanitarie (Ticket) - Altro 0,00
AA0980 (A.7) Quota contributi c/capitale imputata all'esercizio 23.059.090,95
AA0990 A.7.A) Quota imputata all'esercizio dei finanziamenti per investimenti dallo Stato 4.377.345,29
AA1000 A.7.B) Quota imputata all'esercizio dei finanziamenti per investimenti da Regione 3.682.918,81
AA1010 A.7.C) Quota imputata all'esercizio dei finanziamenti per beni di prima dotazione 20.698,97
AA1020 A.7.D) Quota imputata all'esercizio dei contributi in c/ esercizio FSR destinati ad investimenti 12.243.423,69
AA1030 A.7.E) Quota imputata all'esercizio degli altri contributi in ¢/ esercizio destinati ad investimenti 186.991,53
AA1040 A.7.F) Quota imputata all'esercizio di altre poste del patrimonio netto 2.547.712,66
AA1050 [A.8) Incrementi delle immobilizzazioni per lavori interni 0,00
AA1060 (A.9) Altri ricavi e proventi 21.305.639,01
AA1070 A.9.A) Ricavi per prestazioni non sanitarie 459.768,34
AA1080 A.9.B) Fitti attivi ed altri proventi da attivita immobiliari 921.886,01
AA1090 A.9.C) Altri proventi diversi 19.923.984,66
BZ9999 |Totale costi della produzione (B) 787.241.377,17
BA0010 |B.1) Acquisti di beni 277.931.952,25
BA0020 B.1.A) Acquisti di beni sanitari 274.540.430,63
BA0030 B.1.A.1) Prodotti farmaceutici ed emoderivati 142.909.868,60
BA0040 Sl.t:i.ggs. 1n)12/(Ij<ia(¢;jaic|:iinali con AIC, ad eccezione di vaccini, emoderivati di produzione regionale, ossigeno e 139.946.435,00
BA0050 B.1.A.1.2) Medicinali senza AIC 1.451.865,00
BAO0051 B.1.A.1.3) Ossigeno e altri gas medicali 231.288,40
BA0060 B.1.A.1.4) Emoderivati di produzione regionale 1.280.280,20
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B.1.A.1.4.1) Emoderivati di produzione regionale da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della

L Regione) - Mobilita intraregionale —
BAOO62 B.1 A1 4.2) Emgc!erivati di Produzione regionale da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della 0,00
Regione) - Mobilita extraregionale
BAO0063 B.1.A.1.4.3) Emoderivati di produzione regionale da altri soggetti 1.280.280,20
BA0070 B.1.A.2) Sangue ed emocomponenti 419.213,50
BAO0080 B.1.A.2.1) da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) — Mobilita intraregionale 0,00
BA0090 B.1.A.2.2) da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche extra Regione) — Mobilita extraregionale 0,00
BA0100 B.1.A.2.3) da altri soggetti 419.213,50
BA0210 B.1.A.3) Dispositivi medici 106.879.626,73
BA0220 B.1.A.3.1) Dispositivi medici 70.145.509,18
BA0220a B.1.A.3.1.A) Dispositivi protesici impiantabili) 19.086.373,14
BA0220b B.1.A.3.1.B) Dispositivi medici altro) 51.059.136,04
BA0230 B.1.A.3.2) Dispositivi medici impiantabili attivi 10.452.176,02
BA0240 B.1.A.3.3) Dispositivi medico diagnostici in vitro (IVD) 26.281.941,53
BA0250 B.1.A.4) Prodotti dietetici 294.396,74
BA0260 B.1.A.5) Materiali per la profilassi (vaccini) 513.031,32
BA0270 B.1.A.6) Prodotti chimici 3.724.468,23
BA0280 B.1.A.7) Materiali e prodotti per uso veterinario 0,00
BA0290 B.1.A.8) Altri beni e prodotti sanitari 1.633.068,65
BA0300 B.1.A.9) Beni e prodotti sanitari da Aziende sanitarie pubbliche della Regione 18.166.756,86
BA0301 B.1.A.9.1) Prodotti farmaceutici ed emoderivati 9.957.103,89
BA0303 B.1.A.9.3) Dispositivi medici 5.822.531,11
BA0304 B.1.A.9.4) Prodotti dietetici 109,20
BA0305 B.1.A.9.5) Materiali per la profilassi (vaccini) 0,00
BA0306 B.1.A.9.6) Prodotti chimici 0,00
BAQ0307 B.1.A.9.7) Materiali e prodotti per uso veterinario 0,00
BA0308 B.1.A.9.8) Altri beni e prodotti sanitari 2.387.012,66
BA0310 B.1.B) Acquisti di beni non sanitari 3.391.521,62
BA0320 B.1.B.1) Prodotti alimentari 9.747,97
BA0330 B.1.B.2) Materiali di guardaroba, di pulizia e di convivenza in genere 1.203.829,80
BA0340 B.1.B.3) Combustibili, carburanti e lubrificanti 145.167,23
BA0350 B.1.B.4) Supporti informatici e cancelleria 940.154,02
BA0360 B.1.B.5) Materiale per la manutenzione 1.037.773,98
BA0370 B.1.B.6) Altri beni e prodotti non sanitari 50.959,14
BA0380 B.1.B.7) Beni e prodotti non sanitari da Aziende sanitarie pubbliche della Regione 3.889,48
BA0390 |B.2) Acquisti di servizi 140.484.942,35
BA0400 B.2.A) Acquisti servizi sanitari 61.052.124,07
BA0410 B.2.A.1) Acquisti servizi sanitari per medicina di base 0,00
BA0420 B.2.A.1.1) - da convenzione 0,00
BA0430 B.2.A.1.1.A) Costi per assistenza MMG 0,00
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BA0440 B.2.A.1.1.B) Costi per assistenza PLS 0,00
BA0450 B.2.A.1.1.C) Costi per assistenza Continuita assistenziale 0,00
BA0460 B.2.A.1.1.D) Altro (medicina dei servizi, psicologi, medici 118, ecc) 0,00
BA0470 B.2.A.1.2) - da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) - Mobilita intraregionale 0,00
BA0480 B.2.A.1.3) - da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche Extraregione) - Mobilita extraregionale 0,00
BA0490 B.2.A.2) Acquisti servizi sanitari per farmaceutica 0,00
BA0500 B.2.A.2.1) - da convenzione 0,00
BA0510 B.2.A.2.2) - da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della Regione)- Mobilita intraregionale 0,00
BA0520 B.2.A.2.3) - da pubblico (Extraregione) 0,00
BA0530 B.2.A.3) Acquisti servizi sanitari per assistenza specialistica ambulatoriale 804.352,33
BA0540 B.2.A.3.1) - da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) 0,00
B.2.A.3.2) prestazioni di pronto soccorso non seguite da ricovero - da pubblico (Aziende sanitarie
BA0541 : . 0,00
pubbliche della Regione)
BA0550 B.2.A.3.3) - da pubblico (altri soggetti pubbl. della Regione) 0,00
BAO551 B.2.A.3.4) prestazioni di pronto soccorso non seguite da ricovero - da pubblico (altri soggetti pubbl. della 0,00
Regione)
BA0560 B.2.A.3.5) - da pubblico (Extraregione) 0,00
BA0561 B.2.A.3.6) prestazioni di pronto soccorso non seguite da ricovero - da pubblico (Extraregione) 0,00
BA0570 B.2.A.3.7) - da privato - Medici SUMAI 804.352,33
BA0580 B.2.A.3.8) - da privato 0,00
BA0590 B.2.A.3.8.A) Servizi sanitari per assistenza specialistica da IRCCS privati e Policlinici privati 0,00
B.2.A.3.8.B) Servizi sanitari per prestazioni di pronto soccorso non seguite da ricovero - da IRCCS
BA0591 - Lo 0,00
privati e Policlinici privati
BA0600 B.2.A.3.8.C) Servizi sanitari per assistenza specialistica da Ospedali Classificati privati 0,00
BA0GO1 B.2.A..?.>.8.I.Z)) Sel’\{IZI sanitari per prestazioni di pronto soccorso non seguite da ricovero - da Ospedali 0,00
Classificati privati
BA0610 B.2.A.3.8.E) Servizi sanitari per assistenza specialistica da Case di Cura private 0,00
BAOG11 B.2.A.3:8.F) Servizi sanitari per prestazioni di pronto soccorso non seguite da ricovero - da Case di 0,00
Cura private
BA0620 B.2.A.3.8.G) Servizi sanitari per assistenza specialistica da altri privati 0,00
BA0621 B.2.A.3.8.H) Servizi sanitari per prestazioni di pronto soccorso non seguite da ricovero - da altri privati 0,00
BA0630 B.2.A.3.9) - da privato per cittadini non residenti - Extraregione (mobilita attiva in compensazione) 0,00
B.2.A.3.10) Servizi sanitari per prestazioni di pronto soccorso non seguite da ricovero - da privato per
BA0631 o ) : : LR . 0,00
cittadini non residenti - Extraregione (mobilita attiva in compensazione)
BA0640 B.2.A.4) Acquisti servizi sanitari per assistenza riabilitativa 0,00
BA0650 B.2.A.4.1) - da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) 0,00
BA0660 B.2.A.4.2) - da pubblico (altri soggetti pubbl. della Regione) 0,00
BA0670 B.2.A.4.3) - da pubblico (Extraregione) non soggetti a compensazione 0,00
BA0680 B.2.A.4.4) - da privato (intraregionale) 0,00
BA0690 B.2.A.4.5) - da privato (extraregionale) 0,00
BA0700 B.2.A.5) Acquisti servizi sanitari per assistenza integrativa 0,00
BAO0710 B.2.A.5.1) - da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) 0,00
BA0720 B.2.A.5.2) - da pubblico (altri soggetti pubbl. della Regione) 0,00
BAO0730 B.2.A.5.3) - da pubblico (Extraregione) 0,00
BA0740 B.2.A.5.4) - da privato 0,00
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BA0750 B.2.A.6) Acquisti servizi sanitari per assistenza protesica 0,00
BAQ0760 B.2.A.6.1) - da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) 0,00
BAQ770 B.2.A.6.2) - da pubblico (altri soggetti pubbl. della Regione) 0,00
BAO0780 B.2.A.6.3) - da pubblico (Extraregione) 0,00
BAO0790 B.2.A.6.4) - da privato 0,00
BA0800 B.2.A.7) Acquisti servizi sanitari per assistenza ospedaliera 0,00
BA0810 B.2.A.7.1) - da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) 0,00
BA0820 B.2.A.7.2) - da pubblico (altri soggetti pubbl. della Regione) 0,00
BA0830 B.2.A.7.3) - da pubblico (Extraregione) 0,00
BA0840 B.2.A.7.4) - da privato 0,00
BA0850 B.2.A.7.4.A) Servizi sanitari per assistenza ospedaliera da IRCCS privati e Policlinici privati 0,00
BA0860 B.2.A.7.4.B) Servizi sanitari per assistenza ospedaliera da Ospedali Classificati privati 0,00
BA0870 B.2.A.7.4.C) Servizi sanitari per assistenza ospedaliera da Case di Cura private 0,00
BA0880 B.2.A.7.4.D) Servizi sanitari per assistenza ospedaliera da altri privati 0,00
BA0890 B.2.A.7.5) - da privato per cittadini non residenti - Extraregione (mobilita attiva in compensazione) 0,00
BA0900 B.2.A.8) Acquisto prestazioni di psichiatria residenziale e semiresidenziale 0,00
BA0910 B.2.A.8.1) - da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) 0,00
BA0920 B.2.A.8.2) - da pubblico (altri soggetti pubbl. della Regione) 0,00
BA0930 B.2.A.8.3) - da pubblico (Extraregione) - non soggette a compensazione 0,00
BA0940 B.2.A.8.4) - da privato (intraregionale) 0,00
BA0950 B.2.A.8.5) - da privato (extraregionale) 0,00
BA0960 B.2.A.9) Acquisto prestazioni di distribuzione farmaci File F 0,00
BA0970 B.2.A.9.1) - da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) - Mobilita intraregionale 0,00
BA0980 B.2.A.9.2) - da pubblico (altri soggetti pubbl. della Regione) 0,00
BA0990 B.2.A.9.3) - da pubblico (Extraregione) 0,00
BA1000 B.2.A.9.4) - da privato (intraregionale) 0,00
BA1010 B.2.A.9.5) - da privato (extraregionale) 0,00
BA1020 B.2.A.9.6) - da privato per cittadini non residenti - Extraregione (mobilita attiva in compensazione) 0,00
BA1030 B.2.A.10) Acquisto prestazioni termali in convenzione 0,00
BA1040 B.2.A.10.1) - da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) - Mobilita intraregionale 0,00
BA1050 B.2.A.10.2) - da pubblico (altri soggetti pubbl. della Regione) 0,00
BA1060 B.2.A.10.3) - da pubblico (Extraregione) 0,00
BA1070 B.2.A.10.4) - da privato 0,00
BA1080 B.2.A.10.5) - da privato per cittadini non residenti - Extraregione (mobilita attiva in compensazione) 0,00
BA1090 B.2.A.11) Acquisto prestazioni di trasporto sanitario 7.323.147,13
BA1100 B.2.A.11.1) - da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) - Mobilita intraregionale 0,00
BA1110 B.2.A.11.2) - da pubblico (altri soggetti pubbl. della Regione) 3.224.760,64
BA1120 B.2.A.11.3) - da pubblico (Extraregione) 0,00
BA1130 B.2.A.11.4) - da privato 4.098.386,49

deliberazione n. 834 del 28/4/2023 pagina 12 di 407




Area Sanitario

BA1140 B.2.A.12) Acquisto prestazioni Socio-Sanitarie a rilevanza sanitaria 0,00
BA1150 B.2.A.12.1) - da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) - Mobilita intraregionale 0,00
BA1151 B.2.A.12.1.A) Assistenza domiciliare integrata (ADI) 0,00
BA1152 B.2.A.12.1.B) Altre prestazioni socio-sanitarie a rilevanza sanitaria 0,00
BA1160 B.2.A.12.2) - da pubblico (altri soggetti pubblici della Regione) 0,00
BA1160a B.2.A.12.2.A) Residenzialita anziani 0,00
BA1160b B.2.A.12.2.B) Residenzialita disabili 0,00
BA1160c B.2.A.12.2.C) Centri diurni per disabili 0,00
BA1160d B.2.A.12.2.D) Hospice 0,00
BA1160e B.2.A.12.2.E) Altro 0,00
B.2.A.12.3) - da pubblico (Extraregione) - Acquisto di Altre prestazioni sociosanitarie a rilevanza sanitaria
BA1161 . - . 0,00
erogate a soggetti pubblici Extraregione
BA1170 B.2.A.12.4) - da pubblico (Extraregione) non soggette a compensazione 0,00
BA1180 B.2.A.12.5) - da privato (intraregionale) 0,00
BA1180a B.2.A.12.5.A) Residenzialita anziani 0,00
BA1180b B.2.A.12.5.B) Residenzialita disabili 0,00
BA1180c B.2.A.12.5.C) Centri diurni per disabili 0,00
BA1180d B.2.A.12.5.D) Hospice 0,00
BA1180e B.2.A.12.5.E) Altro 0,00
BA1190 B.2.A.12.6) - da privato (extraregionale) 0,00
BA1200 B.2.A.13) Compartecipazione al personale per att. libero-prof. (intramoenia) 20.621.239,41
BA1210 B.2.A.13.1) Compartecipazione al personale per att. libero professionale intramoenia - Area ospedaliera 4.222.574,68
BA1220 B.2.A.13.2) Compartecipazione al personale per att. libero professionale intramoenia- Area specialistica 11.989.686,41
BA1230 Suig\.:;:?’) Compartecipazione al personale per att. libero professionale intramoenia - Area sanita 0,00
B.2.A.13.4) Compartecipazione al personale per att. libero professionale intramoenia - Consulenze (ex
BA1240 art. 55 c.1 lett. c), d) ed ex Art. 57-58) 3.574.160,74
BA1250 B.2.A.13.5) Compartecipazione al personale per att. libero professionale intramoenia - Consulenze (ex 000
art. 55 c.1 lett. c), d) ed ex Art. 57-58) (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) '
BA1260 B.2.A.13.6) Compartecipazione al personale per att. libero professionale intramoenia - Altro 834.817,58
B.2.A.13.7) Compartecipazione al personale per att. libero professionale intramoenia - Altro (Aziende
BA1270 L . . 0,00
sanitarie pubbliche della Regione)
BA1280 B.2.A.14) Rimborsi, assegni e contributi sanitari 1.956.947,16
BA1290 B.2.A.14.1) Contributi ad associazioni di volontariato 498.212,15
BA1300 B.2.A.14.2) Rimborsi per cure all'estero 0,00
BA1310 B.2.A.14.3) Contributi a societa partecipate e/o enti dipendenti della Regione 0,00
BA1320 B.2.A.14.4) Contributo Legge 210/92 0,00
BA1330 B.2.A.14.5) Altri rimborsi, assegni e contributi 121.062,50
BA1340 B.2.A.14.6) Rimborsi, assegni e contributi v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione 150.530,00
BA1341 B.2.A.14.7) Rimborsi, assegni e contributi v/Regione - GSA - Azienda Zero 1.187.142,51
BA1350 B.2._A.15)_ Co_nsulenze, Collaborazioni, Interinale e altre prestazioni di lavoro sanitarie e 25.715.947,09
sociosanitarie
BA1360 B.2.A.15.1) Consulenze sanitarie e sociosanitarieda Aziende sanitarie pubbliche della Regione 80.205,61
BA1370 B.2.A.15.2) Consulenze sanitarie e sociosanitarie da terzi - Altri soggetti pubblici 0,00
BA1380 B.2.A.15.3) Consulenze, Collaborazioni, Interinale e altre prestazioni di lavoro sanitarie e 25.568.807,50

sociosanitarie da privato
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BA1390 B.2.A.15.3.A) Consulenze sanitarie da privato - articolo 55, comma 2, CCNL 8 giugno 2000 3.735.090,41
BA1400 B.2.A.15.3.B) Altre consulenze sanitarie e sociosanitarie da privato 2.721.606,62
BA1410 B.2.A.15.3.C) Collaborazioni coordinate e continuative sanitarie e sociosanitarie da privato 856.683,43
BA1420 B.2.A.15.3.D) Indennita a personale universitario - area sanitaria 17.089.164,22
BA1430 B.2.A.15.3.E) Lavoro interinale - area sanitaria 0,00
BA1440 B.2.A.15.3.F) Altre collaborazioni e prestazioni di lavoro - area sanitaria 1.166.262,82
BA1450 B.2.A.15.4) Rimborso oneri stipendiali del personale sanitario in comando 66.933,98
BA1460 Suia;::dAel)I::;net;?;ic; oneri stipendiali personale sanitario in comando da Aziende sanitarie 19.117.49
BA1470 S.jéAULSi\.;.rlzi)t;imborso oneri stipendiali personale sanitario in comando da Regioni, soggetti pubblici 0,00
BA1480 ?Eiig:ezié:rjfg)l?imborso oneri stipendiali personale sanitario in comando da aziende di altre Regioni 47.816,49
BA1490 B.2.A.16) Altri servizi sanitari e sociosanitari a rilevanza sanitaria 4.630.490,95
BA1500 Ei.gi.;?:;eﬁ;tr;z::\éifiesanitari e sociosanitari a rilevanza sanitaria da pubblico - Aziende sanitarie 2.790.142,35
BA1510 B.2.A.16.?) Altri servizi sanitari e sociosanitari a rilevanza sanitaria da pubblico - Altri soggetti pubblici 0,00
della Regione
BA1520 B.2.A.16.3) Altri servizi sanitari e sociosanitari a rilevanza sanitaria da pubblico (Extraregione) 254.058,21
BA1530 B.2.A.16.4) Altri servizi sanitari da privato 1.586.290,39
BA1530a B.2.A.16.4.1) Altri servizi sanitari da privato - SPERIMENTAZIONI 173.424,73
BA1530b B.2.A.16.4.2) Altri servizi sanitari da privato - SERVICE 0,00
BA1530z B.2.A.16.4.2.A) Altri servizi sanitari da privato - SERVIZIO OSSIGENO 0,00
BA1530y B.2.A.16.4.2.B) Altri servizi sanitari da privato - SERVICE - ALTRO 0,00
BA1530c B.2.A.16.4.3) Altri servizi sanitari da privato - DPC 0,00
BA1530d B.2.A.16.4.4) Altri servizi sanitari da privato - ALTRO 1.412.865,66
BA1540 B.2.A.16.5) Costi per servizi sanitari - Mobilita internazionale passiva 0,00
BA1541 B.2.A.16.6) Costi per servizi sanitari - Mobilita internazionale passiva rilevata dalle ASL 0,00
BA1542 B.2.A.16.7) Costi per prestazioni sanitarie erogate da aziende sanitarie estere (fatturate direttamente) 0,00
BA1550 B.2.A.17) Costi GSA per differenziale saldo mobilita interregionale 0,00
BA1560 B.2.B) Acquisti di servizi non sanitari 79.432.818,28
BA1570 B.2.B.1) Servizi non sanitari 77.320.514,01
BA1580 B.2.B.1.1) Lavanderia 4.116.563,21
BA1590 B.2.B.1.2) Pulizia 8.030.133,38
BA1600 B.2.B.1.3) Mensa 7.375.699,15
BA1601 B.2.B.1.3.A) Mensa dipendenti 1.284.065,30
BA1602 B.2.B.1.3.B) Mensa degenti 6.091.633,85
BA1610 B.2.B.1.4) Riscaldamento 12.423.330,91
BA1620 B.2.B.1.5) Servizi di assistenza informatica 201.671,34
BA1630 B.2.B.1.6) Servizi trasporti (non sanitari) 463.276,71
BA1640 B.2.B.1.7) Smaltimento rifiuti 2.616.558,37
BA1650 B.2.B.1.8) Utenze telefoniche 565.472,60
BA1660 B.2.B.1.9) Utenze elettricita 18.126.465,51
BA1670 B.2.B.1.10) Altre utenze 919.947,07
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BA1680 B.2.B.1.11) Premi di assicurazione 360.248,15
BA1690 B.2.B.1.11.A) Premi di assicurazione - R.C. Professionale 13.513,72
BA1700 B.2.B.1.11.B) Premi di assicurazione - Altri premi assicurativi 346.734,43
BA1710 B.2.B.1.12) Altri servizi non sanitari 22.121.147,61
BA1720 B.2.B.1.12.A) Altri servizi non sanitari da pubblico (Aziende sanitarie pubbliche della Regione) 102.683,60
BA1730 B.2.B.1.12.B) Altri servizi non sanitari da altri soggetti pubblici 261.056,75
BA1740 B.2.B.1.12.C) Altri servizi non sanitari da privato 21.757.407,26
BA1740a B.2.B.1.12.C.1) Altri servizi non sanitari esternalizzati (1) 12.410.763,26
BA1740b B.2.B.1.12.C.2) Altri servizi non sanitari da privato: altro (2) 9.346.644,00
BA1750 B.2.B.2) Consulenze, Collaborazioni, Interinale e altre prestazioni di lavoro non sanitarie 1.686.210,34
BA1760 B.2.B.2.1) Consulenze non sanitarie da Aziende sanitarie pubbliche della Regione 0,00
BA1770 B.2.B.2.2) Consulenze non sanitarie da Terzi - Altri soggetti pubblici 0,00
BA1780 B.?.B.2.3) Consulenze, Collaborazioni, Interinale e altre prestazioni di lavoro non sanitarie da 1.563.980,57
privato
BA1790 B.2.B.2.3.A) Consulenze non sanitarie da privato 409.541,58
BA1800 B.2.B.2.3.B) Collaborazioni coordinate e continuative non sanitarie da privato 0,00
BA1810 B.2.B.2.3.C) Indennita a personale universitario - area non sanitaria 909.210,49
BA1820 B.2.B.2.3.D) Lavoro interinale - area non sanitaria 0,00
BA1830 B.2.B.2.3.E) Altre collaborazioni e prestazioni di lavoro - area non sanitaria 245.228,50
BA1831 B.2.B.2.3.F) Altre Consulenze non sanitarie da privato - in attuazione dell’art.79, comma 1 sexies 000
lettera c), del D.L. 112/2008, convertito con legge 133/2008 e della legge 23 dicembre 2009 n. 191 ’
BA1840 B.2.B.2.4) Rimborso oneri stipendiali del personale non sanitario in comando 122.229,77
B.2.B.2.4.A) Rimborso oneri stipendiali personale non sanitario in comando da Aziende sanitarie
BA1850 : . 0,00
pubbliche della Regione
BA1860 B.2.B..2..4.B) err?bors.o‘onerl stipendiali personale non sanitario in comando da Regione, soggetti 122.229.77
pubblici e da Universita
BA1870 B.2.!3.2..4.C) leporso oneri stipendiali personale non sanitario in comando da aziende di altre 0,00
Regioni (Extraregione)
BA1880 B.2.B.3) Formazione (esternalizzata e non) 426.093,93
BA1890 B.2.B.3.1) Formazione (esternalizzata e non) da pubblico 20.101,30
BA1900 B.2.B.3.2) Formazione (esternalizzata e non) da privato 405.992,63
BA1910 |B.3) Manutenzione e riparazione (ordinaria esternalizzata) 24.489.046,28
BA1920 B.3.A) Manutenzione e riparazione ai fabbricati e loro pertinenze 3.953.446,98
BA1930 B.3.B) Manutenzione e riparazione agli impianti e macchinari 7.607.640,74
BA1940 B.3.C) Manutenzione e riparazione alle attrezzature sanitarie e scientifiche 10.358.772,43
BA1950 B.3.D) Manutenzione e riparazione ai mobili e arredi 7.543,92
BA1960 B.3.E) Manutenzione e riparazione agli automezzi 126.097,43
BA1970 B.3.F) Altre manutenzioni e riparazioni 2.435.544,78
BA1980 B.3.G) Manutenzioni e riparazioni da Aziende sanitarie pubbliche della Regione 0,00
BA1990 |B.4) Godimento di beni di terzi 5.973.687,10
BA2000 B.4.A) Fitti passivi 528.210,51
BA2010 B.4.B) Canoni di noleggio 5.445.476,59
BA2020 B.4.B.1) Canoni di noleggio - area sanitaria 5.304.288,95
BA2030 B.4.B.2) Canoni di noleggio - area non sanitaria 141.187,64
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BA2040 B.4.C) Canoni di leasing 0,00
BA2050 B.4.C.1) Canoni di leasing - area sanitaria 0,00
BA2060 B.4.C.2) Canoni di leasing - area non sanitaria 0,00
BA2061 B.4.D) Canoni di project financing 0,00
BA2070 B.4.E) Locazioni e noleggi da Aziende sanitarie pubbliche della Regione 0,00
BA2080 |Totale Costo del personale 295.015.855,93
BA2090 |B.5) Personale del ruolo sanitario 235.222.529,37
BA2100 B.5.A) Costo del personale dirigente ruolo sanitario 91.252.127,16
BA2110 B.5.A.1) Costo del personale dirigente medico 83.815.000,98
BA2120 B.5.A.1.1) Costo del personale dirigente medico - tempo indeterminato 80.489.682,61
BA2130 B.5.A.1.2) Costo del personale dirigente medico - tempo determinato 3.325.318,37
BA2140 B.5.A.1.3) Costo del personale dirigente medico - altro 0,00
BA2150 B.5.A.2) Costo del personale dirigente non medico 7.437.126,18
BA2160 B.5.A.2.1) Costo del personale dirigente non medico - tempo indeterminato 7.101.285,83
BA2170 B.5.A.2.2) Costo del personale dirigente non medico - tempo determinato 335.840,35
BA2180 B.5.A.2.3) Costo del personale dirigente non medico - altro 0,00
BA2190 B.5.B) Costo del personale comparto ruolo sanitario 143.970.402,21
BA2200 B.5.B.1) Costo del personale comparto ruolo sanitario - tempo indeterminato 143.681.122,42
BA2210 B.5.B.2) Costo del personale comparto ruolo sanitario - tempo determinato 289.279,79
BA2220 B.5.B.3) Costo del personale comparto ruolo sanitario - altro 0,00
BA2230 (B.6) Personale del ruolo professionale 798.740,77
BA2240 B.6.A) Costo del personale dirigente ruolo professionale 751.687,86
BA2250 B.6.A.1) Costo del personale dirigente ruolo professionale - tempo indeterminato 751.687,86
BA2260 B.6.A.2) Costo del personale dirigente ruolo professionale - tempo determinato 0,00
BA2270 B.6.A.3) Costo del personale dirigente ruolo professionale - altro 0,00
BA2280 B.6.B) Costo del personale comparto ruolo professionale 47.052,91
BA2290 B.6.B.1) Costo del personale comparto ruolo professionale - tempo indeterminato 47.052,91
BA2300 B.6.B.2) Costo del personale comparto ruolo professionale - tempo determinato 0,00
BA2310 B.6.B.3) Costo del personale comparto ruolo professionale - altro 0,00
BA2320 |B.7) Personale del ruolo tecnico 43.151.564,76
BA2330 B.7.A) Costo del personale dirigente ruolo tecnico 318.229,37
BA2340 B.7.A.1) Costo del personale dirigente ruolo tecnico - tempo indeterminato 284.585,54
BA2350 B.7.A.2) Costo del personale dirigente ruolo tecnico - tempo determinato 33.643,83
BA2360 B.7.A.3) Costo del personale dirigente ruolo tecnico - altro 0,00
BA2370 B.7.B) Costo del personale comparto ruolo tecnico 42.833.335,39
BA2380 B.7.B.1) Costo del personale comparto ruolo tecnico - tempo indeterminato 42.792.298,29
BA2390 B.7.B.2) Costo del personale comparto ruolo tecnico - tempo determinato 41.037,10
BA2400 B.7.B.3) Costo del personale comparto ruolo tecnico - altro 0,00
BA2410 |B.8) Personale del ruolo amministrativo 15.843.021,03
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BA2420 B.8.A) Costo del personale dirigente ruolo amministrativo 1.144.613,60
BA2430 B.8.A.1) Costo del personale dirigente ruolo amministrativo - tempo indeterminato 1.076.297,78
BA2440 B.8.A.2) Costo del personale dirigente ruolo amministrativo - tempo determinato 68.315,82
BA2450 B.8.A.3) Costo del personale dirigente ruolo amministrativo - altro 0,00
BA2460 B.8.B) Costo del personale comparto ruolo amministrativo 14.698.407,43
BA2470 B.8.B.1) Costo del personale comparto ruolo amministrativo - tempo indeterminato 14.604.060,43
BA2480 B.8.B.2) Costo del personale comparto ruolo amministrativo - tempo determinato 87.441,40
BA2490 B.8.B.3) Costo del personale comparto ruolo amministrativo - altro 6.905,60
BA2500 |B.9) Oneri diversi di gestione 3.395.765,95
BA2510 B.9.A) Imposte e tasse (escluso IRAP e IRES) 2.388.223,34
BA2520 B.9.B) Perdite su crediti 0,00
BA2530 B.9.C) Altri oneri diversi di gestione 1.007.542,61
BA2540 B.9.C.1) Indennita, rimborso spese e oneri sociali per gli Organi Direttivi e Collegio Sindacale 519.165,48
BA2550 B.9.C.2) Altri oneri diversi di gestione 488.377,13
BA2551 B.9.C.3) Altri oneri diversi di gestione da Aziende sanitarie pubbliche della Regione 0,00
BA2552 B.9.C.4) Altri oneri diversi di gestione - per Autoassicurazione 0,00
BA2560 |Totale Ammortamenti 25.165.419,42
BA2570 |B.10) Ammortamenti delle immobilizzazioni immateriali 4.402.210,75
BA2570a B.10.A) Costi di impianto e di ampliamento 0,00
BA2570b B.10.B) Costi di ricerca e sviluppo 0,00
BA2570c B.10.C) Diritti di brevetto e diritti di utilizzazione delle opere d'ingegno 865.428,59
BA2570d B.10.D) Concessioni, licenze, marchi e diritti simili 307.988,26
BA2570e B.10.E) Migliorie su beni di terzi 3.228.793,90
BA2570f B.10.F) Pubblicita 0,00
BA2570g B.10.G) Altre immobilizzazioni immateriali 0,00
BA2580 |B.11) Ammortamenti delle immobilizzazioni materiali 20.763.208,67
BA2590 B.11.A) Ammortamento dei fabbricati 3.278.192,09
BA2600 B.11.A.1) Ammortamenti fabbricati non strumentali (disponibili) 261.607,27
BA2600a B.11.A.1.1) Ammortamenti fabbricati non strumentali (disponibili) 261.607,27
BA2600b B.11.A.1.2) Ammortamenti costruzioni leggere non strumentali (disponibili) 0,00
BA2610 B.11.A.2) Ammortamenti fabbricati strumentali (indisponibili) 3.016.584,82
BA2610a B.11.A.2.1) Ammortamenti fabbricati strumentali (indisponibili) 3.016.584,82
BA2610b B.11.A.2.2) Ammortamenti costruzioni leggere strumentali (indisponibili) 0,00
BA2620 B.11.B) Ammortamenti delle altre immobilizzazioni materiali 17.485.016,58
BA2620a B.11.B.1) Ammortamento impianti e macchinari) 2.992.829,50
BA2620z B.11.B.1.1) Ammortamento impianti e macchinari - audiovisivi) 0,00
BA2620y B.11.B.1.2) Ammortamento impianti e macchinari - altro) 2.992.829,50
BA2620b B.11.B.2) Ammortamento attrezzature sanitarie e scientifiche) 11.493.245,60
BA2620c B.11.B.3) Ammortamento mobili e arredi) 832.885,93
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BA2620d B.11.B.4) Ammortamento automezzi) 178.289,43
BA2620e B.11.B.5) Ammortamenti macchine d'ufficio) 1.777.545,39
BA2620f B.11.B.6) Ammortamenti altri beni) 210.220,73
BA2630 |B.12) Svalutazione delle immobilizzazioni e dei crediti 687.017,56
BA2640 B.12.A) Svalutazione delle immobilizzazioni immateriali e materiali 0,00
BA2650 B.12.B) Svalutazione dei crediti 687.017,56
BA2650a B.12.B.1) Svalutazione dei crediti delle immobilizzazioni finanziarie) 0,00
BA2650b B.12.B.2) Svalutazione dei crediti dell'attivo circolante) 687.017,56
BA2660 |B.13) Variazione delle rimanenze -3.940.081,60
BA2670 B.13.A) Variazione rimanenze sanitarie -3.923.592,17
BA2671 B.13.A.1) Prodotti farmaceutici ed emoderivati -3.297.877,24
BA2672 B.13.A.2) Sangue ed emocomponenti 0,00
BA2673 B.13.A.3) Dispositivi medici 498.844,73
BA2674 B.13.A.4) Prodotti dietetici 7.836,87
BA2675 B.13.A.5) Materiali per la profilassi (vaccini) -55.690,40
BA2676 B.13.A.6) Prodotti chimici -652.639,45
BA2677 B.13.A.7) Materiali e prodotti per uso veterinario 0,00
BA2678 B.13.A.8) Altri beni e prodotti sanitari -424.066,68
BA2680 B.13.B) Variazione rimanenze non sanitarie -16.489,43
BA2681 B.13.B.1) Prodotti alimentari -1.310,86
BA2682 B.13.B.2) Materiali di guardaroba, di pulizia, e di convivenza in genere 22.167,56
BA2683 B.13.B.3) Combustibili, carburanti e lubrificanti 0,00
BA2684 B.13.B.4) Supporti informatici e cancelleria -38.410,39
BA2685 B.13.B.5) Materiale per la manutenzione 1.064,26
BA2686 B.13.B.6) Altri beni e prodotti non sanitari 0,00
BA2690 |B.14) Accantonamenti dell’esercizio 18.037.771,93
BA2700 B.14.A) Accantonamenti per rischi 12.219.479,30
BA2710 B.14.A.1) Accantonamenti per cause civili ed oneri processuali 187.000,00
BA2720 B.14.A.2) Accantonamenti per contenzioso personale dipendente 37.000,00
BA2730 B.14.A.3) Accantonamenti per rischi connessi all'acquisto di prestazioni sanitarie da privato 0,00
BA2740 B.14.A.4) Accantonamenti per copertura diretta dei rischi (autoassicurazione) 11.995.479,30
BA2741 B.14.A.5) Accantonamenti per franchigia assicurativa 0,00
BA2750 B.14.A.6) Altri accantonamenti per rischi 0,00
BA2751 B.14.A.7) Altri Accantonamenti per interessi di mora 0,00
BA2760 B.14.B) Accantonamenti per premio di operosita (SUMAI) 48.503,02
BA2770 B.14.C) Accantonamenti per quote inutilizzate di contributi finalizzati e vincolati 2.006.332,14
BA2771 En;‘.zg;tz) Accantonamenti per quote inutilizzate contributi da Regione e Prov. Aut. per quota F.S. indistinto 419.186,67
BA2780 B.14.C.2) Accantonamenti per quote inutilizzate contributi da Regione e Prov. Aut. per quota F.S. vincolato 0,00
BA2790 B.14.C.3) Accantonamenti per quote inutilizzate contributi da soggetti pubblici (extra fondo) vincolati 649.919,08
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B.14.C.3.a) Accantonamenti per quote inutilizzate contributi da soggetti pubblici (extra fondo) vincolati -

BA2790a PERIMETRO SANITA | _ - | _ | | 337.780,52
BA2790b Ejgt(é%&)E_IA_;cgnstzrm?:nh per quote inutilizzate contributi da soggetti pubblici (extra fondo) vincolati - 312.138,56
BA2800 B.14.C.4) Accantonamenti per quote inutilizzate contributi da soggetti pubblici per ricerca 0,00
BA2810 B.14.C.5) Accantonamenti per quote inutilizzate contributi vincolati da privati 937.226,39
BA2811 B.14.C.6) Accantonamenti per quote inutilizzate contributi da soggetti privati per ricerca 0,00
BA2820 B.14.D) Altri accantonamenti 3.763.457,47
BA2840 B.14.D.1) Acc. Rinnovi convenzioni MMG/PLS/MCA 0,00
BA2850 B.14.D.2) Acc. Rinnovi convenzioni Medici Sumai 30.770,29
BA2860 B.14.D.3) Acc. Rinnovi contratt.: dirigenza medica 2.449.754,73
BA2870 B.14.D.4) Acc. Rinnovi contratt.: dirigenza non medica 301.448,99
BA2880 B.14.D.5) Acc. Rinnovi contratt.: comparto 140.336,19
BA2881 B.14.D.6) Acc. per Trattamento di fine rapporto dipendenti 0,00
BA2882 B.14.D.7) Acc. per Trattamenti di quiescenza e simili 0,00
BA2883 B.14.D.8) Acc. per Fondi integrativi pensione 0,00
BA2884 B.14.D.9) Acc. Incentivi funzioni tecniche art. 113 D.Igs 50/2016 498.671,95
BA2890 B.14.D.10) Altri accantonamenti 342.475,32
CZ9999 |Totale proventi e oneri finanziari ( C ) -3.110,27
CA0010 (C.1) Interessi attivi 1.366,96
CA0020 C.1.A) Interessi attivi su c/tesoreria unica 0,00
CA0030 C.1.B) Interessi attivi su c/c postali e bancari 0,00
CA0040 C.1.C) Altri interessi attivi 1.366,96
CA0050 (C.2) Altri proventi 0,00
CA0060 C.2.A) Proventi da partecipazioni 0,00
CA0070 C.2.B) Proventi finanziari da crediti iscritti nelle immobilizzazioni 0,00
CA0080 C.2.C) Proventi finanziari da titoli iscritti nelle immobilizzazioni 0,00
CA0090 C.2.D) Altri proventi finanziari diversi dai precedenti 0,00
CA0100 C.2.E) Utili su cambi 0,00
CA0110 (C.3) Interessi passivi 162,08
CA0120 C.3.A) Interessi passivi su anticipazioni di cassa 0,00
CA0130 C.3.B) Interessi passivi su mutui 0,00
CA0140 C.3.C) Altri interessi passivi 162,08
CA0150 (C.4) Altri oneri 4.315,15
CA0160 C.4.A) Altri oneri finanziari 0,00
CA0170 C.4.B) Perdite su cambi 4.315,15
DZ9999 |Totale rettifiche di valore di attivita finanziarie (D) 0,00
DA0010 |D.1) Rivalutazioni 0,00
DA0020 |D.2) Svalutazioni 0,00
EZ9999 (Totale proventi e oneri straordinari (E) -3.373.540,95
EA0010 |E.1) Proventi straordinari 5.298.731,00
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EA0020 E.1.A) Plusvalenze 0,00
EA0030 E.1.B) Altri proventi straordinari 5.298.731,00
EA0040 E.1.B.1) Proventi da donazioni e liberalita diverse 0,00
EA0050 E.1.B.2) Sopravvenienze attive 5.248.799,52
EA0051 E.1.B.2.1) Sopravvenienze attive per quote F.S. vincolato 0,00
EA0060 E.1.B.2.2) Sopravvenienze attive v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione 177.280,73
EA0060a :i.t:ﬁéz.ii.rg)lsoprawenienze attive v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione relative alla mobilita 0,00
EA0060b E.1.B.2.2.B) Altre sopravvenienze attive v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione) 177.280,73
EA0070 E.1.B.2.3) Sopravvenienze attive vi/terzi 5.071.518,79
EA0080 E.1.B.2.3.A) Sopravvenienze attive v/terzi relative alla mobilita extraregionale 0,00
EA0090 E.1.B.2.3.B) Sopravvenienze attive v/terzi relative al personale 280.774,99
EA0100 E.1.B.2.3.C) Sopravvenienze attive v/terzi relative alle convenzioni con medici di base 0,00
EA0110 E.1.B.2.3.D) Sopravvenienze attive v/terzi relative alle convenzioni per la specialistica 0,00
EA0120 SclrdeIt:tlE) Sopravvenienze attive v/terzi relative all'acquisto prestaz. sanitarie da operatori 0,00
EA0130 E.1.B.2.3.F) Sopravvenienze attive v/terzi relative all'acquisto di beni e servizi 3.432.594,33
EA0140 E.1.B.2.3.G) Altre sopravvenienze attive v/terzi 1.358.149,47
EA0150 E.1.B.3) Insussistenze attive 0,00
EA0160 E.1.B.3.1) Insussistenze attive v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione 0,00
EA0170 E.1.B.3.2) Insussistenze attive v/terzi 0,00
EA0180 E.1.B.3.2.A) Insussistenze attive v/terzi relative alla mobilita extraregionale 0,00
EA0190 E.1.B.3.2.B) Insussistenze attive v/terzi relative al personale 0,00
EA0200 E.1.B.3.2.C) Insussistenze attive v/terzi relative alle convenzioni con medici di base 0,00
EA0210 E.1.B.3.2.D) Insussistenze attive v/terzi relative alle convenzioni per la specialistica 0,00
EA0220 E.1.B.3.2.E) Insussistenze attive v/terzi relative all'acquisto prestaz. sanitarie da operatori accreditati 0,00
EA0230 E.1.B.3.2.F) Insussistenze attive v/terzi relative all'acquisto di beni e servizi 0,00
EA0240 E.1.B.3.2.G) Altre insussistenze attive v/terzi 0,00
EA0250 E.1.B.4) Altri proventi straordinari 49.931,48
EA0260 |E.2) Oneri straordinari 8.672.271,95
EA0270 E.2.A) Minusvalenze 9.338,00
EA0280 E.2.B) Altri oneri straordinari 8.662.933,95
EA0290 E.2.B.1) Oneri tributari da esercizi precedenti 104.947,34
EA0300 E.2.B.2) Oneri da cause civili ed oneri processuali 1.543.705,72
EA0310 E.2.B.3) Sopravvenienze passive 7.014.280,89
EA0320 E.2.B.3.1) Sopravvenienze passive v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione 1.122.918,24
EA0330 E.2.B.3.1.A) Sopravvenienze passive v/Aziende sanitarie pubbliche relative alla mobilita intraregionale 0,00
EA0340 E.2.B.3.1.B) Altre sopravvenienze passive v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione 1.122.918,24
EA0350 E.2.B.3.2) Sopravvenienze passive v/terzi 5.891.362,65
EA0360 E.2.B.3.2.A) Sopravvenienze passive v/terzi relative alla mobilita extraregionale 0,00
EA0370 E.2.B.3.2.B) Sopravvenienze passive v/terzi relative al personale 3.068.914,54
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EA0380 E.2.B.3.2.B.1) Soprav. passive v/terzi relative al personale - dirigenza medica 262.714,36
EA0390 E.2.B.3.2.B.2) Soprav. passive v/terzi relative al personale - dirigenza non medica 10.507,34
EA0400 E.2.B.3.2.B.3) Soprav. passive v/terzi relative al personale - comparto 2.795.692,84
EA0410 E.2.B.3.2.C) Sopravvenienze passive v/terzi relative alle convenzioni con medici di base 0,00
EA0420 E.2.B.3.2.D) Sopravvenienze passive v/terzi relative alle convenzioni per la specialistica 0,00
EA0430 Ecirlzd?:étlE) Sopravvenienze passive v/terzi relative all'acquisto prestaz. sanitarie da operatori 0,00
EA0440 E.2.B.3.2.F) Sopravvenienze passive v/terzi relative all'acquisto di beni e servizi 1.899.846,76
EA0450 E.2.B.3.2.G) Altre sopravvenienze passive v/terzi 922.601,35
EA0460 E.2.B.4) Insussistenze passive 0,00
EA0461 E.2.B.4.1) Insussistenze passive per quote F.S. vincolato 0,00
EA0470 E.2.B.4.2) Insussistenze passive v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione 0,00
EA0480 E.2.B.4.3) Insussistenze passive vi/terzi 0,00
EA0490 E.2.B.4.3.A) Insussistenze passive v/terzi relative alla mobilita extraregionale 0,00
EA0500 E.2.B.4.3.B) Insussistenze passive v/terzi relative al personale 0,00
EA0510 E.2.B.4.3.C) Insussistenze passive v/terzi relative alle convenzioni con medici di base 0,00
EA0520 E.2.B.4.3.D) Insussistenze passive v/terzi relative alle convenzioni per la specialistica 0,00
EA0530 :CirlzdﬁlrtstlE) Insussistenze passive v/terzi relative all'acquisto prestaz. sanitarie da operatori 0,00
EA0540 E.2.B.4.3.F) Insussistenze passive v/terzi relative all'acquisto di beni e servizi 0,00
EA0550 E.2.B.4.3.G) Altre insussistenze passive v/terzi 0,00
EA0560 E.2.B.5) Altri oneri straordinari 0,00
YZ9999 (Totale imposte e tasse 22.912.406,42
YA0010 |Y.1) IRAP 22.717.017,13
YA0020 Y.1.A) IRAP relativa a personale dipendente 20.358.918,19
YA0030 Y.1.B) IRAP relativa a collaboratori e personale assimilato a lavoro dipendente 262.568,35
YA0040 Y.1.C) IRAP relativa ad attivita di libera professione (intramoenia) 2.095.530,59
YA0050 Y.1.D) IRAP relativa ad attivita commerciale 0,00
YA0060 |Y.2) IRES 0,00
YA0070 Y.2.A) IRES su attivita istituzionale 0,00
YA0080 Y.2.B) IRES su attivita commerciale 0,00
YA0090 [Y.3) Accantonamento a F.do Imposte (Accertamenti, condoni, ecc.) 195.389,29
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Area Sanitaria

TA TA (TOTALE ATTIVO) 517.192.979,91
AAZ999 A) IMMOBILIZZAZIONI 244.802.489,96
AAA000 A.l) IMMOBILIZZAZIONI IMMATERIALI 73.110.067,21
AAA010 A.l.1) Costi di impianto e di ampliamento .
AAA020 A.1.1.a) Costi di impianto e di ampliamento _
AAA030 A.l.1.b) F.do Amm.to costi di impianto e di ampliamento B
AAA040 A.1.2) Costi di ricerca e sviluppo .
AAA050 A.l.2.a) Costi di ricerca e sviluppo _
AAA060 A.1.2.b) F.do Amm.to costi di ricerca e sviluppo _
AAA070 A.1.3) Diritti di brevetto e diritti di utilizzazione delle opere d'ingegno 1.964.980,59
AAA080 A.1.3.a) Diritti di brevetto e diritti di utilizzazione delle opere d'ingegno - derivanti dall'attivita di ricerca _
AAA090 A.1.3.b) F.do Amm.to diritti di brevetto e diritti di utilizzazione delle opere d'ingegno - derivanti dall'attivita di ricerca B
AAA100 A.1.3.c) Diritti di brevetto e diritti di utilizzazione delle opere d'ingegno - altri 34.438.424.06
AAA110 A.1.3.d) F.do Amm.to diritti di brevetto e diritti di utilizzazione delle opere d'ingegno - altri 32.473.443 47
AAA120 A.1.4) Immobilizzazioni immateriali in corso e acconti 18.056.425,64
AAA120a A.1.4.a) Costi di impianto e di ampliamento _
AAA120b A.1.4.b) Costi di ricerca, sviluppo _
AAA120c A.l.4.c) Diritti di brevetto e diritti di utilizzazione delle opere d'ingegno _
AAA120d A.1.4.d) Altre immobilizzazioni immateriali 18.056.425,64
AAA121a A.1.4.d.1) Concessioni, licenze, marchi e diritti simili _
AAA121b A.1.4.d.2) Migliorie su beni di terzi 18.056.425,64

AAA121b1 A.1.4.d.2.a) Migliorie su beni di terzi con vincolo di destinazione sanitaria senza termini di scadenza 18.056.425,64
AAA121b2 A.1.4.d.2.b) Altre migliorie su beni di terzi _
AAA121c A.1.4.d.3) Pubblicita _
AAA121d A.1.4.d.4) Altre immobilizzazioni immateriali _
AAA130 A.1.5) Altre immobilizzazioni immateriali 53.088.660,98
AAA140 A.1.5.a) Concessioni, licenze, marchi e diritti simili 2.466.816,81
AAA150 A.1.5.b) F.do Amm.to concessioni, licenze, marchi e diritti simili 2.098.121,33
AAA160 A.1.5.c) Migliorie su beni di terzi 96.426.302,79
AAA160a A.1.5.c.1) Migliorie su beni di terzi con vincolo di destinazione sanitaria senza termini di scadenza 92.121.782,70
AAA160b A.1.5.c.2) Altre migliorie su beni di terzi 4.304.520,09
AAA170 A.1.5.d) F.do Amm.to migliorie su beni di terzi 43.706.337,29
AAA170a A.1.5.d.1) F.do Amm.to migliorie su beni di terzi con vincolo di destinazione sanitaria senza termini di scadenza 42.417.975,35
AAA170b A.1.5.d.2) F.do Amm.to altre migliorie su beni di terzi 1.288.361,94
AAA180 A.l.5.e) Pubblicita _
AAA190 A.1.5.f) F.do Amm.to pubblicita _
AAA200 A.1.5.g) Altre immobilizzazioni immateriali _
AAA210 A.1.5.h) F.do Amm.to altre immobilizzazioni immateriali _
AAA220 A.1.6) Fondo Svalutazione immobilizzazioni immateriali .
AAA230 A.1.6.a) F.do Svalut. Costi di impianto e di ampliamento _
AAA240 A.1.6.b) F.do Svalut. Costi di ricerca e sviluppo _
AAA250 A.1.6.c) F.do Svalut. Diritti di brevetto e diritti di utilizzazione delle opere d'ingegno _
AAA260 A.1.6.d) F.do Svalut. Altre immobilizzazioni immateriali _
AAA270 A.ll) IMMOBILIZZAZIONI MATERIALI 171.577.658,52
AAA280 A.ll.1) Terreni 45.324.233,30
AAA290 A.ll.1.a) Terreni disponibili _
AAA300 A.1l.1.b) Terreni indisponibili

45.324.233,30
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AAA310

A.1l.2) Fabbricati

56.185.176,81

AAA320 A.ll.2.a) Fabbricati non strumentali (disponibili) 7.380.402,72
AAA330 A.ll.2.a.1) Fabbricati non strumentali (disponibili) 8.720.242,44
AAA330a A.ll.2.a.1.a) Fabbricati non strumentali (disponibili) 8.720.242,44
AAA330b A.ll.2.a.1.b) Costruzioni leggere non strumentali (disponibili) _
AAA340 A.ll.2.a.2) F.do Amm.to Fabbricati non strumentali (disponibili) 1.339.839,72
AAA340a A.ll.2.a.2.a) F.do Amm.to Fabbricati non strumentali (disponibili) 1.339.839,72
AAA340b A.ll.2.a.2.b) F.do Amm.to Costruzioni leggere non strumentali (disponibili) _
AAA350 A.ll.2.b) Fabbricati strumentali (indisponibili) 48.804.774,09
AAA360 A.ll.2.b.1) Fabbricati strumentali (indisponibili) 244.799.561,38
AAA360a A.ll.2.b.1.a) Fabbricati strumentali (indisponibili) 244.787.465,38
AAA360b A.ll.2.b.1.b) Costruzioni leggere strumentali (indisponibili) 12.096,00
AAA370 A.ll.2.b.2) F.do Amm.to Fabbricati strumentali (indisponibili) 195.994.787,29
AAA370a A.ll.2.b.2.a) F.do Amm.to Fabbricati strumentali (indisponibili) 195.982.691,29
AAA370b A.l.2.b.2.b) F.do Amm.to Costruzioni leggere strumentali (indisponibili) 12.096,00
AAA380 A.11.3) Impianti e macchinari 11.479.040,38
AAA390 A.l1.3.a) Impianti e macchinari 93.870.578,04
AAA390a A.ll.3.a.1) Impianti e macchinari - audiovisivi R
AAA390b A.l1.3.a.2) Impianti e macchinari - altro 93.870.578,04
AAA400 A.ll.3.b) F.do Amm.to Impianti e macchinari 82.391.537,66
AAA400a A.ll.3.b.1) F.do Amm.to Impianti e macchinari - audiovisivi _
AAA400b A.1.3.b.2) F.do Amm.to Impianti e macchinari - altro 82.391.537,66
AAA410 A.11.4) Attrezzature sanitarie e scientifiche 37.869.734,43
AAA420 A.ll.4.a) Attrezzature sanitarie e scientifiche 237.861.309,85
AAA430 A.ll.4.b) F.do Amm.to Attrezzature sanitarie e scientifiche 199.991.575,42
AAA440 A.l1.5) Mobili e arredi 2.704.355,64
AAA450 A.1l.5.a) Mobili e arredi 23.805.246,13
AAA460 A.11.5.b) F.do Amm.to Mobili e arredi 21.100.890,49
AAA470 A.l1.6) Automezzi 340.938,55
AAA480 A.ll.6.a) Automezzi 2.169.805,63
AAA490 A.11.6.b) F.do Amm.to Automezzi 1.828.867,08
AAA500 A.11.7) Oggetti d'arte 748.474,31
AAA510 A.11.8) Altre immobilizzazioni materiali 4.417.935,13
AAA520 A.l1.8.a) Altre immobilizzazioni materiali 36.376.022,95
AAA520a A.ll.8.a.1) Macchine d'ufficio 25.240.786,03
AAAS520b A.ll.8.a.2) Altre immobilizzazioni materiali (altri beni) 11.135.236,92
AAA530 A.l1.8.b) F.do Amm.to Altre immobilizzazioni materiali 31.958.087,82
AAA530a A.11.8.b.1) F.do Amm.to Macchine d'ufficio 21.409.954,42
AAA530b A.11.8.b.2) F.do Amm.to Altre immobilizzazioni materiali (altri beni) 10.548.133,40
AAA540 A.I1.9) Immobilizzazioni materiali in corso e acconti 12.507.769,97
AAA540a A.ll.9.a) Terreni -
AAA540b A.11.9.b) Fabbricati 11.482.570,85
AAA540c A.11.9.c) Impianti e macchinari 213.521,77
AAA540d A.11.9.d) Attrezzature sanitarie e scientifiche 707.855,35
AAA540e A.ll.9.e) Mobili e arredi _
AAA540f A.l1.9.f) Automezzi 103.822,00
AAA540g A.11.9.g) Oggetti d'arte -
AAA540h A.11.9.h) Altre immobilizzazioni materiali -
AAA540h1 A.11.9.h.1) Macchine d'ufficio
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AAA540h2 A.11.9.h.2) Altre immobilizzaioni materiali (altri beni) _
AAA550 A.11.10) Fondo Svalutazione immobilizzazioni materiali .
AAA560 A.ll.10.a) F.do Svalut. Terreni _
AAA570 A.l1.10.b) F.do Svalut. Fabbricati _
AAA580 A.11.10.c) F.do Svalut. Impianti e macchinari _
AAA590 A.11.10.d) F.do Svalut. Attrezzature sanitarie e scientifiche _
AAA600 A.ll.10.e) F.do Svalut. Mobili e arredi _
AAA610 A.11.10.f) F.do Svalut. Automezzi _
AAA620 A.11.10.g) F.do Svalut. Oggetti d'arte _
AAAB30 A.11.10.h) F.do Svalut. Altre immobilizzazioni materiali _
AAA640 A.lll) IMMOBILIZZAZIONI FINANZIARIE 114.764,23
AAAG50 AL.lIl.1) Crediti finanziari 77.008,28
AAA660 A.lll.1.a) Crediti finanziari v/Stato _
AAAB70 A.ll1.1.b) Crediti finanziari v/Regione _
AAAB80 A.lll.1.c) Crediti finanziari v/partecipate _
AAAB90 A.lll.1.d) Crediti finanziari v/altri 77.008,28
AAAT00 A.llL.2) Titoli 37.755,95
AAA710 A.lll.2.a) Partecipazioni 37.755,95
AAA710a A.lll.2.a.1) Partecipazioni in imprese controllate _
AAAT710b A.lll.2.a.2) Partecipazioni in imprese collegate 20.655,95
AAA710c A.ll1.2.a.3) Partecipazioni in altre imprese 17.100,00
AAAT720 A.lll.2.b) Altri titoli B
AAA730 A.lll.2.b.1) Titoli di Stato _
AAA740 A.ll1.2.b.2) Altre Obbligazioni _
AAA750 A.lll.2.b.3) Titoli azionari quotati in Borsa _
AAA760 A.lll.2.b.4) Titoli diversi _
ABZ999 B) ATTIVO CIRCOLANTE 272.083.639,19
ABA000 B.l) RIMANENZE 38.979.436,92
ABA010 B.l.1) Rimanenze beni sanitari 38.536.578,03
ABA020 B.l.1.a) Prodotti farmaceutici ed emoderivati 18.842.178,31
ABA030 B.l.1.b) Sangue ed emocomponenti _
ABA040 B.1.1.c) Dispositivi medici 17.564.357,80
ABA050 B.1.1.d) Prodotti dietetici 74.710,24
ABA060 B.l.1.e) Materiali per la profilassi (vaccini) 129.551,31
ABA070 B.1.1.f) Prodotti chimici 1.233.800,55
ABA080 B.1.1.g) Materiali e prodotti per uso veterinario _
ABA090 B.1.1.h) Altri beni e prodotti sanitari 691.979,82
ABA100 B.1.1.i) Acconti per acquisto di beni e prodotti sanitari _
ABA110 B.l.2) Rimanenze beni non sanitari 442.858,89
ABA120 B.l.2.a) Prodotti alimentari 3.265,35
ABA130 B.l.2.b) Materiali di guardaroba, di pulizia, e di convivenza in genere 164.156,70
ABA140 B.l.2.c) Combustibili, carburanti e lubrificanti _
ABA150 B.1.2.d) Supporti informatici e cancelleria 263.366,63
ABA160 B.1.2.e) Materiale per la manutenzione 12.070,21
ABA170 B.1.2.f) Altri beni e prodotti non sanitari _
ABA180 B.1.2.g) Acconti per acquisto di beni e prodotti non sanitari _
ABA190 B.Il) CREDITI 221.866.519,20
ABA200 B.Il.1) Crediti v/Stato 12.530.007,98
ABA201 B.Il.1.a) Crediti v/Stato per spesa corrente - FSN indistinto
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ABA220 B.11.1.b) Crediti v/Stato per spesa corrente - FSN vincolato _
ABA230 B.Il.1.c) Crediti v/Stato per mobilita attiva extraregionale _
ABA240 B.I1.1.d) Crediti v/Stato per mobilita attiva internazionale _
ABA250 B.Il.1.e) Crediti v/Stato per acconto quota fabbisogno sanitario regionale standard _
ABA260 B.11.1.f) Crediti v/Stato per finanziamento sanitario aggiuntivo corrente R
ABA270 B.Il.1.g) Crediti v/Stato per spesa corrente - altro 356.132,07
ABA271 B.1I.1.h) Crediti v/Stato per spesa corrente per STP (ex D.lgs. 286/98) 385.287,67
ABA280 B.11.1.i) Crediti v/Stato per finanziamenti per investimenti 9.331.770,62
ABA290 B.II.1.j) Crediti v/Stato per ricerca .
ABA300 B.Il.1.j.1) Crediti v/Stato per ricerca corrente - Ministero della Salute _
ABA310 B.11.1.j.2) Crediti v/Stato per ricerca finalizzata - Ministero della Salute R
ABA320 B.I1.1.j.3) Crediti v/Stato per ricerca - altre Amministrazioni centrali B
ABA330 B.11.1.j.4) Crediti v/Stato per ricerca - finanziamenti per investimenti _
ABA340 B.Il.1.k) Crediti v/prefetture 2.456.817,62
ABA350 B.II.2) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma 180.345.700,91
ABA360 B.ll.2.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per spesa corrente 76.773.241,70
ABA390 B.ll.2.a.1) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per quota FSR 73.522.583,72
ABA390a B.ll.2.a.1.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per quota FSR 27.937.654.81
ABA390b B.1l.2.a.1.b) Crediti v/Azienda Zero per quota FSR 45.584.928,91
ABA400 B.Il.2.a.2) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per mobilita attiva intraregionale .
ABA400a B.ll.2.a.2.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per mobilita attiva intraregionale _
ABA400b B.ll.2.a.2.b) Crediti v/Azienda Zero per mobilita attiva intraregionale _
ABA410 B.Il.2.a.3) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per mobilita attiva extraregionale B
ABA410a B.1l.2.a.3.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per mobilita attiva extraregionale _
ABA410b B.1l.2.a.3.b) Crediti v/Azienda Zero per mobilita attiva extraregionale _
ABA420 B.Il.2.a.4) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per acconto quota FSR _
ABA420a B.ll.2.a.4.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per acconto quota FSR _
ABA420b B.1l.2.a.4.b) Crediti v/Azienda Zero per acconto quota FSR _
ABA430 B.Il.2.a.5) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per finanziamento sanitario aggiuntivo corrente LEA 1.982.309,99
ABA430a B.ll.2.a.5.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per finanziamento sanitario aggiuntivo corrente LEA 646.843,20
ABA430b B.1l.2.a.5.b) Crediti v/Azienda Zero per finanziamento sanitario aggiuntivo corrente LEA 1.335.466,79
ABA440 B.Il.2.a.6) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per finanziamento sanitario aggiuntivo corrente extra LEA 0
ABA440a B.1l.2.a.6.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per finanziamento sanitario aggiuntivo corrente extra LEA _
ABA440b B.1l.2.a.6.b) Crediti v/Azienda Zero per finanziamento sanitario aggiuntivo corrente extra LEA _
ABA450 B.ll.2.a.7) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per spesa corrente - altro 1.268.347,99
ABA450a B.ll.2.a.7.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per spesa corrente - altro - GSA _
ABA450b B.1l.2.a.7.b) Crediti v/Azienda Zero per spesa corrente - altro 859.029,33
ABA450c B.ll.2.a.7.c) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per spesa corrente - altro - NO GSA 409.318,66
ABA451 B.1l.2.a.8) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per spesa corrente - STP (ex D.lgs. 286/98) .
ABA451a B.ll.2.a.8.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per spesa corrente - STP (ex D.lgs. 286/98) _
ABA451b B.ll.2.a.8.b) Crediti v/Azienda Zero per spesa corrente - STP (ex D.lgs. 286/98) _
ABA460 B.ll.2.a.9) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per ricerca .
ABA460a B.ll.2.a.9.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per ricerca _
ABA460b B.1l.2.a.9.b) Crediti v/Azienda Zero per ricerca _
ABA461 B.1l.2.a.10) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per mobilita attiva internazionale .
ABA461a B.1l.2.a.10.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per mobilita attiva internazionale _
ABA461b B.ll.2.a.10.b) Crediti v/Azienda Zero per mobilita attiva internazionale _
ABA470 B.Il.2.b) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per versamenti a patrimonio netto 103.572.459,21
ABA480 B.1l.2.b.1) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per finanziamenti per investimenti

103.572.459,21
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ABA480a B.1l.2.b.1.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per finanziamenti per investimenti 10.799.405,60
ABA480b B.Il.2.b.1.b) Crediti v/Azienda Zero per finanziamenti per investimenti 2.167.748.41
ABA480c B.1l.2.b.1.c) Crediti v/Azienda Zero per finanziamenti per investimenti - altro 90.605.305,20
ABA480d B.Il.2.b.1.d) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per finanziamenti per investimenti - NO GSA B
ABA490 B.Il.2.b.2) Crediti v/IRegione o Provincia Autonoma per incremento fondo dotazione .
ABA490a B.Il.2.b.2.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per incremento fondo dotazione _
ABA490b B.I1.2.b.2.b) Crediti v/Azienda Zero per incremento fondo dotazione _
ABA500 B.1l.2.b.3) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per ripiano perdite .
ABA500a B.1l.2.b.3.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per ripiano perdite _
ABA500b B.I1.2.b.3.b) Crediti v/Azienda Zero per ripiano perdite _
ABA501 B.Il.2.b.4) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per anticipazione ripiano disavanzo programmato dai Piani aziendali di cui
all'art. 1, comma 528, L. 208/2015 -
ABA501a B.1l.2.b.4.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per anticipazione ripiano disavanzo programmato dai Piani aziendali di
cui all'art. 1, comma 528, L. 208/2015 =
ABA501b B.Il.2.b.4.b) Crediti v/Azienda Zero per anticipazione ripiano disavanzo programmato dai Piani aziendali di cui all'art. 1,
comma 528, L. 208/2015 -
ABA510 B.I1.2.b.5) Crediti v/Regione per copertura debiti al 31/12/2005 _
ABA510a B.1l.2.b.5.a) Crediti v/Regione per copertura debiti al 31/12/2005 _
ABA510b B.Il.2.b.5.b) Crediti v/Azienda Zero per copertura debiti al 31/12/2005 _
ABA520 B.II.2.b.6) Crediti v/IRegione o Provincia Autonoma per ricostituzione risorse da investimenti esercizi precedenti B
ABA520a B.Il.2.b.6.a) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per ricostituzione risorse da investimenti esercizi precedenti _
ABA520b B.11.2.b.6.b) Crediti v/Azienda Zero per ricostituzione risorse da investimenti esercizi precedenti _
ABA521 B.11.2.c) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per contributi L. 210/92 - NO GSA B
ABA522 B.Il.2.d) Crediti v/IRegione o Provincia Autonoma per contributi L. 210/92 - GSA B
ABA522a B.11.2.d.1) Crediti v/Regione o Provincia Autonoma per contributi L. 210/92 - GSA B
ABA522b B.11.2.d.2) Crediti v/Azienda Zero per contributi L. 210/92 _
ABA530 B.11.3) Crediti v/Comuni 26.722.51
ABA540 B.I1.4) Crediti v/Aziende sanitarie pubbliche 9.266.119.86
ABA550 B.ll.4.a) Crediti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione 7.882.906.15
ABA560 B.ll.4.a.1) Crediti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione - per mobilita in compensazione R
ABA570 B.1l.4.a.2) Crediti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione - per mobilita non in compensazione _
ABA580 B.1l.4.a.3) Crediti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione - per altre prestazioni 7.882.906.15
ABA590 B.11.4.b) Acconto quota FSR da distribuire .
ABA591 B.ll.4.c) Crediti v/Aziende Sanitarie pubbliche della Regione per anticipazione ripiano disavanzo programmato dai Piani aziendali
di cui all'art. 1, comma 528, L. 208/2015 =
ABAG00 B.11.4.d) Crediti v/Aziende sanitarie pubbliche Extraregione 1.325.517.83
ABA601 B.ll.4.e) Crediti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione - per Contributi da Aziende sanitarie pubbliche della Regione o
Prov. Aut. (extra fondo) 57.695,88
ABA610 B.11.5) Crediti v/societa partecipate e/o enti dipendenti della Regione 92.994.50
ABA620 B.Il.5.a) Crediti v/enti regionali 4.262.30
ABAG30 B.11.5.b) Crediti v/sperimentazioni gestionali B
ABA640 B.Il.5.c) Crediti v/altre partecipate 88.732.20
ABAB50 B.11.6) Crediti v/Erario 1.288.112.93
ABA660 B.II.7) Crediti v/altri 18.316.860,51
ABA670 B.II.7.a) Crediti v/clienti privati 9.821.636,40
ABA670a B.Il.7.a.1) Crediti v/clienti privati 19.598.009,04
ABAG70b B.1l.7.a.2) F.do svalutazione crediti v/clienti privati 0.776.372.64
ABA680 B.I1.7.b) Crediti v/gestioni liquidatorie _
ABAG90 B.11.7.c) Crediti v/altri soggetti pubblici 4.669.158.70
ABA700 B.I1.7.d) Crediti v/altri soggetti pubblici per ricerca _
ABA710 B.I1.7.e) Altri crediti diversi 3.826.065,41
ABA711 B.Il.7.e.1) Altri Crediti diversi 3.826.065.41
ABAT711a B.1l.7.e.1.a) Altri Crediti diversi 3.826.065.41
ABA711b B.Il.7.e.1.b) F.do svalutazione altri crediti diversi
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ABA712 B.11.7.e.2) Note di credito da emettere (diverse) _
ABA713 B.11.7.f) Altri crediti verso erogatori (privati accreditati e convenzionati) di prestazioni sanitarie .
ABA714 B.11.7.f.1) Altri crediti verso erogatori (privati accreditati e convenzionati) di prestazioni sanitarie _
ABA715 B.I1.7.f.2) Note di credito da emettere (privati accreditati e convenzionati) _
ABAT720 B.IIl) ATTIVITA' FINANZIARIE CHE NON COSTITUISCONO IMMOBILIZZAZIONI :
ABA730 B.Ill.1) Partecipazioni che non costituiscono immobilizzazioni _
ABAT740 B.I1.2) Altri titoli che non costituiscono immobilizzazioni _
ABA750 B.IV) DISPONIBILITA' LIQUIDE 11.237.683,07
ABA760 B.IV.1) Cassa 11.000,00
ABA770 B.IV.2) Istituto Tesoriere 11.218.669,11
ABA780 B.IV.3) Tesoreria Unica _
ABA790 B.IV.4) Conto corrente postale 8.013,96
ACZ999 C) RATEI E RISCONTI ATTIVI 306.850,76
ACA000 C.l) RATEI ATTIVI B
ACA010 C.1.1) Ratei attivi _
ACA020 C.l.2) Ratei attivi v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione _
ACA030 C.Il) RISCONTI ATTIVI 306.850,76
ACA040 C.1I1.1) Risconti attivi 306.850,76
ACA050 C.11.2) Risconti attivi v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione _
ADZ999 E) CONTI D'ORDINE 145.378.019,73
ADAO000 E.I) CANONI DI LEASING ANCORA DA PAGARE _
ADA010 E.Il) DEPOSITI CAUZIONALI 55.217.004,46
ADAO020 E.IlI) BENI IN COMODATO 26.177.793,82
ADA021 E.IV) CANONI DI PROJECT FINANCING ANCORA DA PAGARE _
ADAO030 E.V) ALTRI CONTI D'ORDINE 63.983.221,45

TP TP) TOTALE PASSIVO 517.192.979,91
PAZ999 A) PATRIMONIO NETTO 242.412.585,67
PAA000 A.l) FONDO DI DOTAZIONE 3.509.116,56
PAA010 A.ll) FINANZIAMENTI PER INVESTIMENTI 320.993.778,25
PAA020 A.ll.1) Finanziamenti per beni di prima dotazione 788.850,58
PAA030 A.ll.2) Finanziamenti da Stato per investimenti 82.049.328,85
PAA040 A.ll.2.a) Finanziamenti da Stato per investimenti - ex art. 20 legge 67/88 45.583.902,88
PAA040a A.ll.2.a.1) Finanziamenti da Stato per investimenti - ex art. 20 legge 67/88 - assegnazioni dirette _
PAA040b A.ll.2.a.2) Finanziamenti da Stato per investimenti - ex art. 20 legge 67/88 - trasferimenti tramite Regione GSA - Azienda Zero 45.583.902,88
PAA050 A.ll.2.b) Finanziamenti da Stato per investimenti - ricerca .
PAA050a A.1.2.b.1) Finanziamenti da Stato per investimenti - ricerca - assegnazioni dirette _
PAA050b A.11.2.b.2) Finanziamenti da Stato per investimenti - ricerca - trasferimenti tramite Regione GSA - Azienda Zero _
PAA060 A.ll.2.c) Finanziamenti da Stato per investimenti - altro 36.465.425,97
PAA060a A.ll.2.c.1) Finanziamenti da Stato per investimenti - altro - assegnazioni dirette 11.051.368,49
PAA060b A.ll.2.c.2) Finanziamenti da Stato per investimenti - altro - trasferimenti tramite Regione GSA - Azienda Zero 25.414.057,48
PAA070 A.11.3) Finanziamenti da Regione per investimenti 97.862.313,87
PAAQ70a A.11.3.a) Finanziamenti da Regione - trasferimenti in c/capitale - GSA 18.753.482,69
PAA070b A.11.3.b) Finanziamenti da Azienda Zero - trasferimenti in c/capitale (extrafondo - A4) _
PAAQ70c A.11.3.c) Finanziamenti da Azienda zero - altro 79.028.746,61
PAA070d A.11.3.d) Finanziamenti da Regione - trasferimenti in c/capitale - NO GSA 80.084,57
PAA080 A.11.4) Finanziamenti da altri soggetti pubblici per investimenti 53.345.466,34
PAA090 A.I.5) Finanziamenti per investimenti da rettifica contributi in conto esercizio 86.947.818,61
PAA090a A.Il.5.a) Fin. per inv. da rettifica contributi in conto esercizio - da Regione - contributi FSR - Indistinta 85.301.567,38
PAA090b A.11.5.b) Fin. per inv. da rettifica contributi in conto esercizio - da Regione - contributi FSR - Accentrata

1.245.870,48
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PAA090c A.ll.5.c) Fin. per inv. da rettifica contributi in conto esercizio - da altri Enti pubblici - Extrafondo - PERIMETRO SANITA' 19.103,10
PAA090d A.11.5.d) Fin. per inv. da rettifica contributi in conto esercizio - da altri Enti pubblici - NO PERIMETRO SANITA' 201.190,45
PAAQ090e A.ll.5.e) Fin. per inv. da rettifica contributi in conto esercizio - da Privati 180.087,20
PAA100 A.lll) RISERVE DA DONAZIONI E LASCITI VINCOLATI AD INVESTIMENTI 11.533.253,55
PAA110 A.lV) ALTRE RISERVE 2.415.500,51
PAA120 A.IV.1) Riserve da rivalutazioni B
PAA130 A.IV.2) Riserve da plusvalenze da reinvestire _
PAA140 A.1V.3) Contributi da reinvestire B
PAA150 A.IV.4) Riserve da utili di esercizio destinati ad investimenti 2.415.500,51
PAA160 A.IV.5) Riserve diverse _
PAA170 A.V) CONTRIBUTI PER RIPIANO PERDITE .
PAA180 A.V.1) Contributi per copertura debiti al 31/12/2005 _
PAA190 A.V.2) Contributi per ricostituzione risorse da investimenti esercizi precedenti _
PAA200 A.V.3) Altro _
PAA210 A.VI) UTILI (PERDITE) PORTATI A NUOVO R
PAA220 AVIl) UTILE (PERDITA) D'ESERCIZIO 96.039.063,20
PBZ999 B) FONDI PER RISCHI E ONERI 69.142.164,05
PBA0O0O B.I) FONDI PER IMPOSTE, ANCHE DIFFERITE 348.662,15
PBA010 B.Il) FONDI PER RISCHI 41.078.396,15
PBA020 B.II.1) Fondo rischi per cause civili ed oneri processuali 2.588.807,00
PBA030 B.11.2) Fondo rischi per contenzioso personale dipendente 606.665,72
PBA040 B.I1.3) Fondo rischi connessi all'acquisto di prestazioni sanitarie da privato B
PBA050 B.11.4) Fondo rischi per copertura diretta dei rischi (autoassicurazione) 37.474.762,91
PBAO051 B.11.5) Fondo rischi per franchigia assicurativa _
PBA052 B.11.6) Fondo rischi per interessi di mora 408.160,52
PBA06G0 B.11.7) Altri fondi rischi B
PBA070 B.lll) FONDI DA DISTRIBUIRE :
PBA080 B.IIl.1) FSR indistinto da distribuire .
PBA080a B.lll.1.a) FSR indistinto da distribuire - LEA _
PBA080b B.111.1.b) FSR indistinto da distribuire - ACCENTRATA _
PBA090 B.I1l.2) FSR vincolato da distribuire _
PBA100 B.111.3) Fondo per ripiano disavanzi pregressi _
PBA110 B.lll.4) Fondo finanziamento sanitario aggiuntivo corrente LEA _
PBA120 B.111.5) Fondo finanziamento sanitario aggiuntivo corrente extra LEA _
PBA130 B.I11.6) Fondo finanziamento per ricerca _
PBA140 B.11.7) Fondo finanziamento per investimenti B
PBA141 B.111.8) Fondo finanziamento sanitario aggiuntivo corrente (extra fondo) - Risorse aggiuntive da bilancio regionale a titolo di copertura

extra LEA _
PBA150 B.IV) QUOTE INUTILIZZATE CONTRIBUTI 11.316.267,86
PBA151 B.IV.1) Quote inutilizzate contributi da Regione o Prov. Aut. per quota F.S. indistinto finalizzato 2.081.397.37
PBA160 B.IV.2) Quote inutilizzate contributi da Regione o Prov. Aut. per quota F.S. vincolato 219.610,67
PBA170 B.IV.3) Quote inutilizzate contributi vincolati da soggetti pubblici (extra fondo) 6.038.979,08
PBA170a B.IV.3.a) Quote inutilizzate contributi vincolati da soggetti pubblici (extra fondo) - PERIMETRO SANITA 3.827.709.91
PBA170b B.1V.3.b) Quote inutilizzate contributi vincolati da soggetti pubblici (extra fondo) - NO PERIMETRO SANITA 2.211.26917
PBA180 B.IV.4) Quote inutilizzate contributi per ricerca _
PBA190 B.IV.5) Quote inutilizzate contributi vincolati da privati 2.976.280.74
PBA200 B.V) ALTRI FONDI PER ONERI E SPESE 16.398.837,89
PBA210 B.V.1) Fondi integrativi pensione R
PBA220 B.V.2) Fondi rinnovi contrattuali 6.691.906,10
PBA230 B.V.2.a) Fondo rinnovi contrattuali personale dipendente 6.518.928.15
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PBA240 B.V.2.b) Fondo rinnovi convenzioni MMG/PLS/MCA _
PBA250 B.V.2.c) Fondo rinnovi convenzioni medici Sumai 172.977.95
PBA260 B.V.3) Altri fondi per oneri e spese 7.462.896.33
PBA270 B.V.4) Altri fondi incentivi funzioni tecniche art. 113 D.Lgs 50/2016 2.244.03546
PCZ999 C) TRATTAMENTO FINE RAPPORTO 585.725,43
PCA000 C.l) FONDO PER PREMI OPEROSITA' MEDICI SUMAI 585.725,43
PCA010 C.Il) FONDO PER TRATTAMENTO DI FINE RAPPORTO DIPENDENTI _
PCA020 C.III) FONDO PER TRATTAMENTI DI QUIESCENZA E SIMILI _
PDZ999 1)) DI 199.772.053,81
PDAO00O D.l) DEBITI PER MUTUI PASSIVI _
PDA010 D.Il) DEBITI VISTATO 19.635,46
PDA020 D.11.1) Debiti v/Stato per mobilita passiva extraregionale _
PDA030 D.I1.2) Debiti v/Stato per mobilita passiva internazionale _
PDA040 D.11.3) Acconto quota FSR v/Stato _
PDA050 D.I1.4) Debiti v/Stato per restituzione finanziamenti - per ricerca _
PDA060 D.11.5) Altri debiti v/Stato 19.635,46
PDA070 D.Ill) DEBITI V/REGIONE O PROVINCIA AUTONOMA 2.625.725,04
PDA080 D.lIl.1) Debiti v/Regione o Provincia Autonoma per finanziamenti - GSA 21.000,00
PDA080a D.Ill.1.a) Debiti v/Regione o Provincia Autonoma per finanziamenti - GSA _
PDA080b D.Il1.1.b) Debiti v/Azienda Zero per finanziamenti 21.000,00
PDA081 D.lI1.2) Debiti v/Regione o Provincia Autonoma per finanziamenti - NO GSA -
PDA090 D.lII.3) Debiti v/Regione o Provincia Autonoma per mobilita passiva intraregionale -
PDA090a D.I11.3.a) Debiti v/Regione o Provincia Autonoma per mobilita passiva intraregionale -
PDA090b D.111.3.b) Debiti v/Azienda Zero per mobilita passiva intraregionale _
PDA100 D.lIl.4) Debiti v/Regione o Provincia Autonoma per mobilita passiva extraregionale -
PDA100a D.Ill.4.a) Debiti v/Regione o Provincia Autonoma per mobilita passiva extraregionale -
PDA100b D.Ill.4.b) Debiti v/Azienda Zero per mobilita passiva extraregionale -
PDA101 D.IIL.5) Debiti v/Regione o Provincia Autonoma per mobilita passiva internazionale =
PDA101a D.Ill.5.a) Debiti v/Regione o Provincia Autonoma per mobilita passiva internazionale -
PDA101b D.1II.5.b) Debiti v/Azienda Zero per mobilita passiva internazionale -
PDA110 D.I11.6) Acconto quota FSR da Regione o Provincia Autonoma -
PDA110a D.Ill.6.a) Acconto quota FSR da Regione o Provincia Autonoma -
PDA110b D.I11.6.b) Acconto quota FSR da Azienda Zero -
PDA111 D.I11.7) Acconto da Regione o Provincia Autonoma per anticipazione ripiano disavanzo programmato dai Piani aziendali di cui all'art. -
PDA111a D.Ill.7.a) Acconto da Regione o Provincia Autonoma per anticipazione ripiano disavanzo programmato dai Piani aziendali di cui _
all'art. 1, comma 528, L. 208/2015
PDA111b D.I11.7.b) Acconto da Azienda Zero per anticipazione ripiano disavanzo programmato dai Piani aziendali di cui all'art. 1, comma _
528, L. 208/2015
PDA112 D.1I1.8) Debiti v/Regione o Provincia Autonoma per contributi L. 210/92 - NO GSA :
PDA120 D.I11.9) Altri debiti v/Regione o Provincia Autonoma - GSA 2.603.785,04
PDA120a D.I11.9.a) Altri debiti v/Regione o Provincia Autonoma - GSA 141.562,68
PDA120b D.I11.9.b) Altri debiti v/Azienda Zero 2.462.222,36
PDA121 D.111.10) Altri debiti v/Regione o Provincia Autonoma - NO GSA 940,00
PDA130 D.IV) DEBITI V/COMUNI 8.082,50
PDA140 D.V) DEBITI V/IAZIENDE SANITARIE PUBBLICHE 9.576.478,44
PDA150 D.V.1) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione 9.392.156,98
PDA160 D.V.1.a) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione - per quota FSR -
PDA170 D.V.1.b) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione - per finanziamento sanitario aggiuntivo corrente LEA -
PDA180 D.V.1.c) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione - per finanziamento sanitario aggiuntivo corrente extra LEA -
PDA190 D.V.1.d) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione - per mobilita in compensazione -
PDA200 D.V.1.e) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione - per mobilita non in compensazione -
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PDA210 D.V.1.f) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione - per altre prestazioni 9.281.194,71
PDA211 D.V.1.g) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione - altre prestazioni per STP -
PDA212 23{.2(;2.':2)?:30\/)/A2iende sanitarie pubbliche della Regione - per Contributi da Aziende sanitarie pubbliche della Regione o Prov. 110.962,27
PDA213 D.V.1.i) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione - per contributi L. 210/92 -
PDA220 D.V.2) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche Extraregione 184.321,46
PDA230 D.V.3) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione per versamenti c/patrimonio netto -
PDA231 D.V.3.a) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione per versamenti c/patrimonio netto - finanziamenti per investimenti -
PDA232 D.V.3.b) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione per versamenti c/patrimonio netto - incremento fondo dotazione -
PDA233 D.V.3.c) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione per versamenti c/patrimonio netto - ripiano perdite -
PDA234 D.V.3.d) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione per anticipazione ripiano disavanzo programmato dai Piani aziendali _
di cui all'art. 1, comma 528, L. 208/2015
PDA235 D.V.3.e) Debiti v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione per versamenti c/patrimonio netto - altro -
PDA240 D.VI) DEBITI V/ SOCIETA' PARTECIPATE E/O ENTI DIPENDENTI DELLA REGIONE 19.896,91
PDA250 D.VI.1) Debiti v/enti regionali 19.896,91
PDA260 D.VI1.2) Debiti v/sperimentazioni gestionali -
PDA270 D.VI.3) Debiti v/altre partecipate -
PDA280 D.VII) DEBITI V/IFORNITORI 96.720.557,72
PDA290 D.VII.1) Debiti verso erogatori (privati accreditati e convenzionati) di prestazioni sanitarie 289.920,12
PDA291 D.VIl.1.a) Debiti verso erogatori (privati accreditati e convenzionati) di prestazioni sanitarie 289.920,12
PDA292 D.VII.1.b) Note di credito da ricevere (privati accreditati e convenzionati) -
PDA300 D.VII.2) Debiti verso altri fornitori 96.430.637,60
PDA301 D.VII.2.a) Debiti verso altri fornitori 100.781.537,22
PDA302 D.VII.2.b) Note di credito da ricevere (altri fornitori) 4.350.899,62
PDA310 D.VIIl) DEBITI V/ISTITUTO TESORIERE -
PDA320 D.IX) DEBITI TRIBUTARI 21.925.037,93
PDA330 D.X) DEBITI V/ISTITUTI PREVIDENZIALI, ASSISTENZIALI E SICUREZZA SOCIALE 20.364.039,52
PDA340 D.XI) DEBITI V/ALTRI 48.512.600,29
PDA350 D.XI.1) Debiti v/altri finanziatori -
PDA360 D.XI.2) Debiti v/dipendenti 40.594.663,82
PDA370 D.XI.3) Debiti v/gestioni liquidatorie -
PDA380 D.XI.4) Altri debiti diversi 7.917.936,47
PDA380a D.XI.4.a) Altri debiti diversi verso altri soggetti pubblici 4.468.486,63
PDA380b D.XI1.4.b) Altri debiti diversi 3.449.449,84
PEZ999 E) RATEI E RISCONTI PASSIVI 5.280.450,95
PEA000 E.l) RATEI PASSIVI -
PEA010 E.l.1) Ratei passivi -
PEA020 E.|.2) Ratei passivi v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione =
PEA030 E.Il) RISCONTI PASSIVI 5.280.450,95
PEA040 E.II.1) Risconti passivi 5.280.450,95
PEA050 E.I.2) Risconti passivi v/Aziende sanitarie pubbliche della Regione -
PEA0S0 E.II.3) Risc:onti passivi - in attuazione dell’art.79, comma 1 sexies lettera c), del D.L. 112/2008, convertito con legge 133/2008 e della _
legge 23 dicembre 2009 n. 191
PFZ999 G) CONTI D'ORDINE 145.378.019,73
PFA000 G.1) CANONI DI LEASING ANCORA DA PAGARE -
PFA010 G.Il) DEPOSITI CAUZIONALI 55.217.004,46
PFA020 G.Ill) BENI IN COMODATO 26.177.793,82
PFA021 G.IV) CANONI DI PROJECT FINANCING ANCORA DA PAGARE -
PFA030 G.V) ALTRI CONTI D'ORDINE 63.983.221,45
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SCHEMA DI RENDICONTO FINANZIARIO DETTAGLIATO

ANNO (T-1) ANNO (T) Pr ANNO (T) DEFINITIVO
OPERAZIONI DI GESTIONE REDDITUALE
(+) risultato di esercizio -56.744.853,75) -96.039.063,20 - 96.039.063,20
-Voci che non hanno effetto sulla li a: costi e ricavi non monetari 28.289.738,67| -9.815.158,32 -9.815.158,32
(+) ammortamenti fabbricati 3.138.756,77 3.278.192,09 3.278.192,09
(+) ammortamenti altre immobilizzazioni materiali 14.851.872,36 17.485.016,58 17.485.016,58
(+) ammortamenti immobilizzazioni immateriali 4.349.945,16 4.402.210,75| 4.402.210,75

Ammortamenti

22.340.574,29]

25.165.419,42|

25.165.419,42]

(-) Utilizzo finanziamenti per investimenti

-18.169.497,80

-20.999.712,70

-20.999.712,70

(-) Utilizzo fondi riserva: investimenti, incentivi al personale, successioni e donaz.,

plusvalenze da reinvestire -1.917.584,57 -2.059.378,25 -2.059.378,25
utilizzo contributi in ¢/capitale e fondi riserva -20.087.082,37 -23.059.090,95 -23.059.090,95
(+) accantonamenti SUMAI 47.400,90 48.503,02] 48.503,02
(-) pagamenti SUMAI -227.653,63| 0,00 -
(+) accantonamenti TFR 0,00 -
(-) pagamenti TFR 0,00 -
(+) accantonamenti Trattamenti di quiescenza e simili 0,00 -
(-) pagamenti Trattamenti di quiescenza e simili 0,00 -

- Premio operosita medici SUMAI + TFR + Trattamenti di quiescenza e simili -180.252,73 48.503,02| 48.503,02
(+/-) Rivalutazioni/svalutazioni di attivita finanziarie 0,00 -
(+) accantonamenti a fondi svalutazioni 767.773,27, 687.017,56) 687.017,56
(-) utilizzo fondi svalutazioni* -13.240,05! -47.662,16 -47.662,16

- Fondi svalutazione di attivita 754.533,22 639.355,40]| 639.355,40
(+) accantonamenti a fondi per rischi e oneri 43.601.054,97 -3.592.293,34; -3.592.293,34
(-) utilizzo fondi per rischi e oneri -18.139.088,71| -9.017.051,87| -9.017.051,87

- Fondo per rischi ed oneri futuri 25.461.966,26 -12.609.345,21 -12.609.345,21

TOTALE Flusso di CCN della 22.241.795,05) 17.564.083,21 17.564.083,21

(+)/(-) aumento/diminuzione debiti verso regione e provincia autonoma, esclusa la

variazione relativa a debiti per acquisto di beni strumentali -760,22 2.487.125,25 2.487.125,25

(+)/(-) aumento/diminuzione debiti verso comune 1.667,50] -3.998,05 - 3.998,05

(+)/(-) aumento/diminuzione debiti verso aziende sanitarie pubbliche 2.125.481,47 -53.809,09| -53.809,09

(+)/(-) aumento/diminuzione debiti verso arpa 8.609,49 -9.207,19| -9.207,19

(+)/(-) aumento/diminuzione debiti verso fornitori 15.872.532,92 -13.555.154,31 - 13.555.154,31

(+)/(-) aumento/diminuzione debiti tributari -231.085,44 994.128,54 994.128,54

(+)/(-) aumento/diminuzione debiti verso istituti di previdenza 1.813.632,63 -955.641,88 - 955.641,88

(+)/(-) aumento/diminuzione altri debiti 9.384.051,21, -7.706.048,10 -7.706.048,10

(+)/(-) aumento/diminuzione debiti (escl forn di immob e C/C bancari e istituto
tesoriere)

28.974.129,56

-18.802.604,83

-18.802.604,83|

(+)/(-) aumento/diminuzione ratei e risconti passivi

735.878,45)

-2.505.894,23|

-2.505.894,23

(+)/(-) diminuzione/aumento crediti parte corrente v/stato quote indistinte

-318.063,82

-378.790,00

- 378.790,00

(+)/(-) diminuzione/aumento crediti parte corrente v/Regione per gettito addizionali
Irpef e Irap

(+)/(-) diminuzione/aumento crediti parte corrente v/Regione - altri contributi
extrafondo

(+)/(-) diminuzione/aumento crediti parte corrente v/Regione

-19.464.927,14

43.101.554,23|

43.101.554,23

(+)/(-) diminuzione/aumento crediti parte corrente v/Comune -6.330,28 54.404,82] 54.404,82
(+)/(-) diminuzione/aumento crediti parte corrente v/Asl-Ao 8.920.742,84 4.144.880,27| 4.144.880,27
(+)/(-) diminuzione/aumento crediti parte corrente v/ARPA -4.891,49 382.441,83 382.441,83
(+)/(-) diminuzione/aumento crediti parte corrente v/Erario 509.781,50, 29.261,02 29.261,02
(+)/(-) diminuzione/aumento crediti parte corrente v/Altri 23.413,11] -4.357.893,15 -4.357.893,15
(+)/(-) diminuzione/aumento di crediti -10.340.275,28 42.975.859,02) 42.975.859,02)
(+)/(-) diminuzione/aumento del magazzino 2.800.663,44 -3.940.081,60 -3.940.081,60
(+)/(-) diminuzione/aumento di acconti a fornitori per magazzino 0,00 -
(+)/(-) diminuzione/ i 2.800.663,44 -3.940.081,60} -3.940.081,60
(+)/(-) diminuzione/aumento ratei e risconti attivi 71.398,88 -163.195,15 - 163.195,15
A - Totale op i di i idituale -6.213.320,03 -88.290.138,31 -88.290.138,31
ATTIVITA DI INVESTIMENTO

(-) Acquisto costi di impianto e di ampliamento 0,00 -

(-) Acquisto costi di ricerca e sviluppo 0,00 -

(-) Acquisto Diritti di brevetto e diritti di utilizzazione delle opere d'ingegno -1.718.612,01] -427.879,63 -427.879,63

(-) Acquisto immobilizzazioni immateriali in corso -4.854.996,09; -3.142.074,99] -3.142.074,99

(-) Acquisto altre immobilizzazioni immateriali -1.708.019,59; -2.566.254,14| -2.566.254,14
(-) Acquisto Immobilizzazioni Immateriali -8.281.627,69 -6.136.208,76| -6.136.208,76

(+) Valore netto contabile costi di impianto e di ampliamento dismessi 0,00 -

(+) Valore netto contabile costi di ricerca e sviluppo dismessi 0,00 -

(+) Valore netto contabile Diritti di brevetto e diritti di utilizzazione delle opere

d'ingegno dismessi 0,00 -

(+) Valore netto contabile immobilizzazioni immateriali in corso dismesse 0,00 -

(+) Valore netto contabile altre immobilizzazioni immateriali dismesse 0,00 -
(+) valore netto il ili ioni iali d 0,00 0,00 0,00

(-) Acquisto terreni 0,00 -

(-) Acquisto fabbricati -112.237,52] -380.553,49 - 380.553,49

(-) Acquisto impianti e macchinari -1.655.337,25| -4.674.648,37| -4.674.648,37

(-) Acquisto attrezzature sanitarie e scientifiche -19.586.574,96 -17.887.963,99| -17.887.963,99

(-) Acquisto mobili e arredi -1.819.468,23| -854.390,15 - 854.390,15

(-) Acquisto automezzi -161.232,17| -173.207,27 -173.207,27

(-) Acquisto altri beni materiali

-6.448.542,22,

-11.045.215,94

-11.045.215,94

(-) Acquisto Immobilizzazioni Materiali

-29.783.392,35)

-35.015.979,21

-35.015.979,21

(+) Valore netto contabile terreni dismessi 0,00

(+) Valore netto contabile fabbricati dismessi 0,00 -
(+) Valore netto contabile impianti e macchinari dismessi 0,00 -
(+) Valore netto contabile attrezzature sanitarie e scientifiche dismesse 2.709,76) 2.709,76
(+) Valore netto contabile mobili e arredi dismessi 11.705,81 5.537,22 5.537,22
(+) Valore netto contabile automezzi dismessi 0,00 -
(+) Valore netto contabile altri beni materiali dismessi 1.223,10; 1.091,02 1.091,02
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(+) valore netto bil i Materiali di 12.928,91 9.338,00 9.338,00
(-) Acquisto crediti finanziari -10.500,00 -10.500,00
(-) Acquisto titoli 0,00 -

(-) Acquisto Immobilizzazioni Finanziarie 0,00 -10.500,00 -10.500,00
(+) Valore netto contabile crediti finanziari dismessi 0,00 -
(+) Valore netto contabile titoli dismessi 2,05 2,05

(+) valore netto bil ili ioni Finanziarie di 0,00 2,05 2,05

(+/-) Aumento/Diminuzione debiti v/fornitori di immobilizzazioni 1.502.803,72 26.765.812,30 26.765.812,30

B - Totale attivita di investimento -36.549.287,41 -14.387.535,62 -14.387.535,62
ATTIVITA DI FINANZIAMENTO

(+)/(-) diminuzione/aumento crediti vs Stato (finanziamenti per investimenti) 0,00 -

(+)/(-) diminuzione/aumento crediti vs Regione (finanziamenti per investimenti) 2.332.942,66 -21.334.667,95 -21.334.667,95

(+)/(-) diminuzione/aumento crediti vs Regione (aumento fondo di dotazione) -30.764.148,04 0,00 -

(+)/(-) diminuzione/aumento crediti vs Regione (ripiano perdite) 0,00 -

(+)/(-) diminuzione/aumento crediti vs Regione (copertura debiti al 31.12.2005) 0,00 -

(+) fondo di dotazione 3.187.487,82 171.421,49| 171.421,43

(+) aumento contributi in c/capitale da regione e da altri 71.227.431,49 40.320.665,14 40.320.665,14

(+)/(-) altri aumenti/diminuzioni al patrimonio netto* 24.375.182,18 56.744.853,75| 56.744.853,75

(+)/(-) aumenti/diminuzioni nette ili al patrimonio netto 0,00 -

(+)/(-) /diminuzi debiti C/C bancari e istituto tesoriere* 0,00 -

(+) assunzione nuovi mutui* 0,00 -

(-) mutui quota capitale rimborsata 0,00 -

C - Totale attivita di finanziamento 70.358.896,11 75.902.272,43| 75.902.272,43|
FLUSSO DI CASSA COMPLESSIVO (A+B+C) 27.596.288,67, -26.775.401,50| -26.775.401,50]
Delta liquidita tra inizio e fine esercizio (al netto dei conti bancari passivi) 27.596.288,67 -26.775.401,50| - 26.775.401,50

Squadratura tra il valore delle disponibilita liquide nello SP e il valore del flusso di cassa|
P 0,00} 0,00) 0,00}
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1 INTRODUZIONE E CRITERI GENERALI DI PREDISPOSIZIONE DELLA RELAZIONE SULLA
GESTIONE

La presente relazione sulla gestione, che correda il bilancio d’esercizio 2022, e predisposta secondo le
disposizioni del D.Lgs. 118/2011 ed analizza la gestione dell’esercizio 2022 a confronto con la
programmazione iniziale e con l'esercizio precedente quanto ad attivita produttiva, investimenti
strutturali e tecnologici, sistemi operativi, personale, situazione economico-finanziaria, contenendo
quindi tutte le informazioni richieste dal citato D.Lgs. 118/2011 (con particolare riferimento all’allegato
2).

Fornisce inoltre tutte le informazioni supplementari, anche se non specificamente richieste da disposizioni
di legge, ritenute necessarie a dare una rappresentazione esaustiva della gestione caratteristica

dell’esercizio 2022, tra cui gli indicatori economico-patrimoniali e finanziari richiesti dalla Regione.

Con riferimento ai dati riportati nella presente relazione, in linea generale si puo rilevare come nel corso
del 2022 si sia assistito ad una graduale ripresa dell’attivita assistenziale programmata dovuta al

superamento della fase critica della pandemia.

La stabilizzazione del numero di ricoveri di pazienti con SARS-Cov-19, che comunque si & mantenuto alto
nel corso dell’anno, ha permesso all’Azienda Ospedale-Universita Padova (AOUP) di rimodulare la propria

attivita con ’obiettivo di ripristinare la situazione antecedente alla gestione pre-pandemica.
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2 ORGANIZZAZIONE DELL’AZIENDA

L’Azienda Ospedale-Universita Padova (in seguito AOUP) e riconosciuta come Ospedale di Rilievo Nazionale
e di Alta Specializzazione dal Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri del 08.01.1999 ed e
individuata dal Piano Socio Sanitario Regionale (PSSR) 2019-2023 quale Ospedale Hub di eccellenza di

rilievo regionale.

Gli Hub di eccellenza sono qualificati dalla presenza di alte specializzazioni e garantiscono la competenza
necessaria per la gestione delle casistiche piu complesse, anche grazie alla presenza delle tecnologie piu
innovative. Sono caratterizzati dalla sinergica cooperazione istituzionale con le Universita di riferimento,
dall’integrazione dell'attivita assistenziale, didattico/formativa e di ricerca, e dalla partecipazione alle
reti nazionali, oltre che dalla cooperazione con i centri ospedalieri di maggior prestigio internazionale. Gli
Hub garantiscono lo sviluppo delle pratiche cliniche e lintroduzione nella pratica ospedaliera delle
innovazioni derivate dalla ricerca, contribuendo al miglioramento continuo dei livelli di assistenza della
rete ospedaliera regionale. Supportano le strutture della rete ospedaliera regionale nella gestione delle
casistiche complesse sia attraverso modelli di centralizzazione dei pazienti, anche per la sola fase acuta
del percorso assistenziale (facilitando poi una presa in carico da parte delle strutture ospedaliere di
prossimita per la gestione della fase post-acuta), sia attraverso lo sviluppo di modelli di consulenza da

garantire anche con strumenti informatici.

La valenza dell’AOUP, quale hub anche a proiezione nazionale, € evidenziata dalla molteplicita di centri e
strutture di riferimento, interaziendali, provinciali e regionali, previsti dalla DGR n. 614 del 16 maggio
2019 che definisce le nuove schede di dotazione ospedaliera. Tale provvedimento riconosce per ’AOUP
una serie di funzioni di alta specialita, come identificate dal DM 29 gennaio 1992 (es. grandi ustioni,
cardiologia medico-chirurgia compresa quella pediatrica, etc.). Alcune funzioni sono identificate quali
“strutture di riferimento regionale” e viene riconosciuto, ove previsto, lo svolgimento di attivita di
trapianto sia di organo solido (cuore, polmoni, fegato, rene e pancreas) sia di cellule staminali

emopoietiche.

Con la DGR n. 2707/2014 e s.m.i. sono stati riconosciuti per ’AOUP n. 51 centri regionali specializzati, i
quali si caratterizzano per essere punto di riferimento unico regionale per larea clinica di rispettiva
competenza con relativa produzione di linee guida, protocolli e procedure, attraverso ’erogazione di
qualificata attivita, clinica e/o di ricerca, adeguata al ruolo del Centro Regionale, la produzione di attivita
di ricerca riconosciuta a livello nazionale e internazionale e lo svolgimento di attivita di formazione su
scala regionale. Inoltre, con specifici provvedimenti la Regione del Veneto ha riconosciuto n. 11 centri di

riferimento regionale presso ’AOUP.

In ambito internazionale, inoltre, ’AOUP si e dimostrata uno dei piu importanti prestatori di assistenza
sanitaria italiani per numero di pazienti con malattie rare presi in carico partecipando a 22 su 24 Centri di

Expertise riferiti alle ERN.
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Per quanto riguarda i rapporti con U’Universita, secondo il protocollo d’intesa tra Regione Veneto e
Universita di Padova, all’AOUP é riconosciuto il ruolo di azienda di riferimento per la realizzazione della

collaborazione istituzionale tra Servizio Sanitario Regionale e Universita di Padova.

L’AOUP ha definito nell’Atto Aziendale la missione, la visione, i principi ed il sistema dei valori che devono
essere diffusi e condivisi per orientare e sostenere le azioni ed i comportamenti dei singoli e
dell’organizzazione e le relazioni con i gruppi portatori di interessi, nonché i principi generali di
organizzazione, ed ha inoltre delineato la configurazione degli assetti organizzativi e delle articolazioni di
governo, disciplinando i livelli di competenza e responsabilita, con distinzione delle funzioni di indirizzo
strategico da quelle di produzione e di supporto dell’Azienda. Nell’organigramma dell’Atto Aziendale &

riportato [’assetto organizzativo sia dell’area ospedaliera sia dell’area non ospedaliera.

In riferimento al processo di approvazione dell’Atto Aziendale di AOUP si rappresenta che, a seguito della
richiesta di revisione/integrazione da parte della Direzione Generale dell’Area Sanita e Sociale della
Regione Veneto di alcuni contenuti presenti nell’Atto Aziendale approvato con la Deliberazione n.
676/2020, la Direzione Generale ha trasmesso agli Uffici Regionali una nuova versione dell’Atto Aziendale
con la Deliberazione n. 861 del 10 maggio 2021 per le relative valutazioni di competenza e la relativa
approvazione. La Direzione Generale dell’Area Sanita e Sociale ha approvato U’Atto Aziendale con il
Decreto n. 144 del 23 dicembre 2021 per cui AOUP ha provveduto ad adottarlo in via definitiva con la

Deliberazione del Direttore Generale n. 001 del 07 gennaio 2022.

Per quanto riguarda |’organizzazione aziendale sono individuate nell’Atto Aziendale le seguenti strutture:
* n. 4 Dipartimenti didattico-scientifico-assistenziali integrati (Didas),
* n. 18 Dipartimenti Funzionali Aziendali,
* n. 9 Dipartimenti Funzionali Interaziendali,
« n. 101 Unita Operative Complesse (di cui n. 10 di area non ospedaliera),
e n. 38 Unita Operative Semplici Dipartimentali (di cui n. 1 di area non ospedaliera),

e n. 81 Unita Operative Semplici (di cui 14 di area non ospedaliera).

Si riporta di seguito lorganigramma presente nell’Atto Aziendale (DDG n. 001/2022).
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ORGANIGRAMMA AZIENDA OSPEDALE-UNIVERSITA PADOVA riferito all’anno 2022 (DDG n. 1/2022)
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ORGANIGRAMMA AREA OSPEDALIERA
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3 ORGANIZZAZIONE DEI SERVIZI
3.1 L’OSPEDALE
3.1.1 STATO DELL’ARTE

L’Azienda opera mediante un unico complesso ospedaliero a gestione diretta, come desumibile dal

modello Ministeriale HSP 11.

Nel seguito viene descritto lo stato dell’arte relativamente a:
* posti letto,
e autorizzazione e accreditamento istituzionale,
» sistemi di gestione per la qualita,

» qualita percepita.

* Posti letto

A seguito dell’approvazione del nuovo Piano Socio Sanitario Regionale 2019-2023 (L.R. n. 48 del 28
dicembre 2018) che individua gli indirizzi di programmazione socio-sanitaria per il quinquennio di
riferimento, la Giunta Regionale ha definito le nuove schede di dotazione delle strutture ospedaliere e
delle strutture sanitarie di cure intermedie delle Aziende Sanitarie ed Enti del Servizio Sanitario Regionale
con la DGR n. 614/2019.

Tale provvedimento prevede significative novita per I’AOUP, classificata come Hub di eccellenza di rilievo
regionale, tra le quali in primo luogo l’individuazione di due Poli, ovvero il “Polo Padova Est” ed il “Polo

Giustiniani”.

Nel Polo Padova Est, che vedra la costruzione del nuovo ospedale, sono previsti n. 933 posti letto (pl) piu
eventuali n. 30 per attivita di ricovero di pazienti residenti in altre regioni italiane, e n. 58 apicalita,
mentre nel Polo Giustiniani, sede attuale delle attivita assistenziali aziendali, sono previsti n. 719 pl cui
vanno aggiunti ulteriori n. 50 pl di Ospedale di Comunita e n. 8 posti letto per ’Hospice Pediatrico (DGR n.
1107 del 6 agosto 2000), e n. 32 apicalita. Pertanto, la nuova programmazione regionale prevede un totale

di n. 1740 posti letto e n. 90 apicalita.

Nelle more della realizzazione del nuovo ospedale presso la sede di Padova Est, la DGR 614/2019 ha
previsto il passaggio dell’Ospedale Sant’Antonio (OSA) dall’Azienda ULSS 6 Euganea all’AOUP, che é
avvenuto il 1° gennaio 2020. Per tale ragione nella stessa DGR e stata definita una specifica scheda,
definita “situazione in itinere” sia dell’Azienda con sede presso via Giustiniani (con n. 1428 pl piu
eventuali n. 30 extra regione e n. 80 apicalita) sia dell’OSA (con n. 224 pl, piu ulteriori 50 di Ospedale di

Comunita da attivare e n. 10 apicalita).

Il numero di Posti Letto alla data 01/01/2022 € pari a 1535 ed € in linea rispetto all’anno 2020, che,

ricordiamo, risente sia dell’effetto pandemico da COVID-19 sia del trasferimento dell’OSA in Azienda. |
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dati sono desunti dal modello Ministeriale HSP 12 che, lo ricordiamo, rileva i posti letto delle strutture di

ricovero al primo gennaio di ciascun anno.

Modello HSP 12- Posti letto anni 2020-2023

PLal 01/01/2020 PLal 01/01/2021 PLal01/01/2022 PLal 01/01/2023

Tipo posti letto (mod HSP 12) (mod HSP 12) (mod HSP 12) (mod HSP 12)
Ordinari

(incluso Terapia Intensiva) 1.571 1.423 1.423 1.420
Dozzinanti 16 0 2 16
Day Hospital/Day Surgery 140 114 110 119
Totale 1.727 1.537 1.535 1.555

dal flusso sono escluse le 50 culle, i posti letto dell'Hospice Pediatrico e dell'Ospedale di Comunita

» Autorizzazione ed accreditamento istituzionale ( L.R. 22/2002)

Dal 2015 la Regione Veneto ha avviato la gestione informatizzata del processo di autorizzazione
all’esercizio come previsto dalla L.R. 22/2002, consentendo di rappresentare in modo analitico la rete
delle unita di offerta sanitarie e socio sanitarie, gestite dalla Aziende sanitarie, autorizzate e accreditate

della Regione Veneto, attraverso il software A.Re.A.

A.Re.A. si compone di una parte di anagrafica dove ogni Azienda Sanitaria riporta le sedi fisiche, gli
edifici, le Unita Operative e le Unita di Offerta (UdO), soggette a requisiti di autorizzazione e
accreditamento, dell’azienda stessa, e di una parte relativa alla gestione della domanda di autorizzazione
all’esercizio. Inoltre e previsto il caricamento di tutte le planimetrie relative alle sedi ove viene svolta

attivita assistenziale.

A.Re.A. si interfaccia con un altro software regionale, denominato “Piattaforma Organigrammi Aziendale
(POA)”, che é la trasposizione degli organigrammi definiti dalle Aziende Sanitarie nei rispettivi atti

aziendali. Pertanto, ad ogni Unita Operativa vengono agganciate le UdO previste.

A livello regionale, e in fase di implementazione il nuovo Sistema Informativo Ospedaliero Regionale (SIO)
presso tutte le aziende sanitarie pubbliche. La configurazione iniziale del nuovo SIO richiede un’attivita
integrata a livello aziendale di allineamento e integrazione delle anagrafiche che coinvolge diversi servizi
poiché impatta su molteplici aspetti gestionali/organizzativi. La Regione ha deciso che !’applicativo
A.re.A. costituira la principale fonte di informazioni anagrafiche dell’Azienda e, pertanto, le attivita di
aggiornamento e implementazione del suddetto software dovranno essere funzionali all’implementazione
del nuovo SIO. Cio rende il software A.re.A. non efficacemente utilizzabile per la gestione dei processi
della LR 22/02, pertanto, la funzione Sistemi Informativi di Azienda Zero sta progettando in software
dedicato ai procedimenti della LR 22/02 integrato con A.re.A./SIO che permettera di utilizzare dei dati in
comune ma differenziando le attivita di pertinenza del SIO da quelle specifiche dei procedimenti LR
22/02.
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In riferimento ai procedimenti amministrativi previsti dalla LR 22/02 la situazione é la seguente.

1. Autorizzazione all’esercizio di attivita sanitaria

L’Azienda ha ottenuto il rinnovo dell’autorizzazione all’esercizio di attivita sanitaria e socio sanitaria con
Decreto n. 596 del 11.12.2018 del Direttore della UOC Autorizzazione all’esercizio e Organismo

Tecnicamente Accreditante di Azienda Zero.

Il decreto contiene U’elenco aggiornato dell’offerta sanitaria aziendale autorizzata in termini di UdO -
Unita di Offerta, che, per ogni tipologia di attivita sanitaria aziendale prevista dalla classificazione della

norma, associano le informazioni relative alla attivita/responsabilita/sede fisica.

In riferimento alle NON CONFORMITA’ riscontrate a livello aziendale e stata inviata una relazione ad
Azienda Zero a ottobre 2020 contenente lo stato di avanzamento di tutte le prescrizioni aziendali relative
al processo autorizzativo, che essendo prevalentemente di natura impiantistico-strutturale, troveranno

definitiva soluzione con il completamento della realizzazione del nuovo polo della salute.
L’avvio del procedimento di rinnovo dell’autorizzazione all’esercizio aziendale € stato prorogato al 2024.
Per quanto concerne nuove autorizzazioni specifiche di attivita aziendali sono da rilevare:

- realizzato ed autorizzato il primo Ospedale di Comunita dell’AOUP, mediante conversione di una
struttura di lungodegenza, presso il presidio Ospedale Sant’Antonio di via Jacopo Facciolati 71 con
una capacita ricettiva di n. 28 posti letto. Autorizzazione all’esercizio rilasciata con il Decreto
Azienda Zero n. 170 del 22.06.2022.

- richiesta in data 22.09.2022 ’autorizzazione all’esercizio per il nuovo Centro di Terapie Cellulari
realizzato in Via Orus 2B finalizzato alle attivita di isolamento delle isole pancreatiche a scopo di
trapianto. La verifica e stata effettuata il 26 ottobre e con Decreto di Azienda Zero n. 320 del

25.11.22 é stata rilasciata [’autorizzazione all’esercizio alla nuova struttura;

- effettuata in data 20/21 giugno 2022 la verifica congiunta da parte del Centro Nazionale Trapianti
e Azienda Zero per la conferma di conformita ai D. Lgs. 191/2007 e 16/2010 del Centro di
Crioconservazione dei Gameti Maschili aziendale situato presso il Centro Clinico Ambulatoriale di
via Modena per l’attivita di raccolta, lavorazione, conservazione, stoccaggio e distribuzione di
gameti maschili. Sono in corso le azioni di adeguamento strutturali e organizzative a fronte delle

Non Conformita rilevate.

- a seguito del completamento dei lavori di realizzazione del nuovo Centro di Procreazione
Medicalmente Assistita presso Uedificio della Divisione Ostetrica é stata richiesta in data

22.09.2022 [’autorizzazione al trasferimento delle suddette attivita presso la nuova sede.

Per quanto riguarda l’attivita sanitaria di Medicina Trasfusionale, soggetta con cadenza biennale al
processo di rinnovo autorizzativo, U’AOUP ha ottenuto la relativa conferma dell’autorizzazione
all’esercizio con il Decreto n. 21 del 24.02.2022 emanato dal Direttore dell’UOC Autorizzazione

all’esercizio e Organismo Tecnicamente Accreditante di Azienda Zero.
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2. Accreditamento Istituzionale

Con DGR n. 2 del 7.01.2020 é stato deliberato il rinnovo dell’accreditamento istituzionale dell’AOUP per

tutte le funzioni corrispondenti alle unita di offerta autorizzate.

Nel corso del 2022 sono state avviate, d’intesa con Azienda Zero, le attivita propedeutiche e funzionali al
nuovo rinnovo dell’accreditamento istituzionale di AOUP, che prevedono delle analisi e azioni di

miglioramento condivise sulle aree risultate meno soddisfacenti a livello regionale.
Sono state definite 6 aree tematiche, per ognuna della quali sono stati individuati dei referenti aziendali:
e Procedure e SGQ
« PDTA Obesita dell’adulto
* Formazione e Sviluppo Risorse Umane
* Comunicazione
* Rischio clinico
» Strumenti di miglioramento
La verifica conclusiva sul campo € prevista entro il 2023.

Si segnala che con la DGR n. 903 del 26 luglio 2022 ’AOUP ha ottenuto U’Accreditamento istituzionale
dell'Ospedale di Comunita, concludendo il processo autorizzativo previsto dalla LR 22/02. E’ stato
formalizzato [’accordo con L’ULSS 6 per la gestione, ai sensi della DGRV n. 1455/2018, dell’Ospedale di

Comunita e l‘attivazione della struttura € avvenuta in data 18 ottobre 2022.

» Sistemi di gestione per la Qualita (ISO 9001)

L’AOUP presenta un Sistema di Gestione per la qualita Aziendale certificato secondo la norma 1SO 9001
(Certificato Cisq/Certiquality n. 5871) che comprende una serie di processi sanitari, di supporto e di

gestione della ricerca clinica.

Si descrive, di seguito, U’elenco delle Unita Operative aziendali attualmente rientranti nel campo di
applicazione del SGQ suddivise per tipologie di processo (aggiornamento allineato all’ultima versione
dell’Atto Aziendale).

PROCESSI SANITARI (degenza ordinaria, day hospital, day surgery, day service, ambulatoriali, diagnostica)

erogati dalle strutture di seguito esplicitate:
U.O.C. MEDICINA DI LABORATORIO

U.O.C. MICROBIOLOGIA E VIROLOGIA
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U.O.C. MEDICINA TRASFUSIONALE

U.O.C. MEDICINA LEGALE E TOSSICOLOGIA
U.O0.C. ANATOMIA PATOLOGICA

U.O.C. PATOLOGIA CARDIOVASCOLARE
U.O.C. GENETICA ED EPIDEMIOLOGIA CLINICA
U.O.C. PATOLOGIA NEONATALE

U.O.C. PEDIATRIA

U.O.C. CARDIOLOGIA PEDIATRICA

U.O.C. ACCETTAZIONE E PRONTO SOCCORSO PEDIATRICO
U.O0.C. NEFROLOGIA PEDIATRICA

U.O.C. NEUROPSICHIATRIA INFANTILE

U.0.C. HOSPICE PEDIATRICO (limitatamente al processo di presa in carico del bambino e famiglia

eleggibile alle cure palliative pediatriche e gestione del dolore procedurale)
U.O0.C. ONCOEMATOLOGIA PEDIATRICA

U.O.C. MEDICINA DEL LAVORO

U.O.C. EMATOLOGIA

U.O.C. ANGIOLOGIA

U.0.S.D. TERAPIA INTENSIVA PEDIATRICA

U.0.S.D. PNEUMOLOGIA E ALLERGOLOGIA PEDIATRICA

U.0.S.D. REUMATOLOGIA PEDIATRICA

U.O.S.D. ALLERGIE ALIMENTARI

U.0.S.D. DIABETOLOGIA PEDIATRICA E MALATTIE METABOLICHE DELL’ETA’ EVOLUTIVA
U.0.S.D. TRASPORTO NEONATALE

U.0.S.D. ENDOCRINOLOGIA PEDIATRICA

PROCESSO DI GESTIONE DELLA RICERCA CLINICA (limitatamente alle attivita di sperimentazione clinica

presso le Unita Operative):

U.O0.C. ONCOEMATOLOGIA PEDIATRICA

U.O.C. PATOLOGIA CARDIOVASCOLARE
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PROCESSI DI SUPPORTO:

U.O0.C. FARMACIA (limitatamente ai processi di produzione galenica clinica magistrale ed officinale e

nutrizione artificiale parenterale)
UFFICIO FORMAZIONE

UFFICIO RELAZIONI CON IL PUBBLICO

La verifica di sorveglianza del sistema qualita aziendale certificato ISO 9001:2015 effettuata dall’ente
di CertiqualitySrl, avvenuta a novembre 2022, ha visto il mantenimento della certificazione a tutte le

Unita Operative rientranti nel campo di applicazione del sistema.

La valutazione complessiva del sistema di gestione aziendale riportata nel rapporto di verifica evidenzia i

seguenti elementi:

« l’audit di mantenimento, condotto a campione, ha dimostrato la conformita del Sistema Gestione
Qualita (SGQ) ai requisiti della NORMA UNI EN ISO 9001:2015;

« & mantenuta la capacita di controllo della epidemia COVID-19 e dei suoi effetti;

e la Direzione, RSGQ, il personale del Servizio qualita mantengono forte interesse nella
pianificazione, attuazione e miglioramento di SGQ in coerenza con gli atti aziendali deliberativi e
di indirizzo;

e l’analisi del contesto identifica le principali aspettative delle parti interessate ed i fattori
modificanti i contesti esterni ed interni, anche per le unita operative campionate;

» il riesame della direzione, con addendum, & completo ed analitico cosi come i riesami delle unita
operative campionate;

» e mantenuto il monitoraggio aziendale sui processi gestionali e di erogazione dei servizi con
definizione di indicatori di volume ed anche di performance;

» & mantenuta ’analisi dei rischi e delle opportunita con le azioni di mitigazione sia come ambito
aziendale che come unita operative campionate. In particolare é stato redatto il report rischio

clinico e sicurezza anno 2021 e 1° semestre 2022 anche per le unita certificate.

Sono state rilevate alcune Raccomandazioni descritte nel rapporto quali spunti di miglioramento relativi
agli specifici processi delle Unita Operative, le quali hanno preso in carico i rilievi e attivato le relative

azioni di miglioramento.

Nel corso del 2022 e stata effettuata una attivita di audit interno a tutte le Unita Operative certificate 1SO
9001 e ISO 15189, poiché e stato effettuato un affidamento congiunto del servizio di audit interno sia
secondo lo standard ISO 9001:2015 e I1SO 15189:2013.

Il Rapporto di Audit Interno relativo agli aspetti generali riporta il seguente giudizio complessivo:

“L’intero processo di audit interno si €& svolto in un clima di forte collaborazione, con ampia

partecipazione e coinvolgimento del personale delle strutture. Le figure dei responsabili qualita si sono
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dimostrate efficaci nel supportare i sistemi, le Direzioni di UO hanno evidenziato notevole attenzione alle

tematiche della qualita. Questo determina una forte propensione e spinta al processo di miglioramento.

Gli audit sono stati effettuati per verificare la conformita alla norma ISO 9001 e, per le strutture
accreditate anche secondo la norma ISO 15189, e stata verificata la conformita anche al suddetto

standard.

Alcune strutture presentano anche altre certificazioni ed accreditamenti, come ad esempio il JACIE per le

cellule staminali, il sistema CNT/CNS, certificazioni AIFA per le Fasi 1 degli studi clinici.

In queste realta si & cercato, per quanto possibile, di utilizzare un approccio integrato tra i vari sistemi in

modo tale da ottimizzare le attivita.

In tutti i settori e stata riscontrata la conformita dei sistemi qualita con quanto richiesto dalla 1SO 9001.

Non sono state riscontrate non conformita alla norma I1SO 9001 ma osservazioni di miglioramento.

| sistemi di gestione sono allineati e ben coordinati dall’Ufficio Qualita centrale che ha predisposto
opportuni standard per quanto riguarda i format delle informazioni documentate del sistema qualita, sulle

modalita di effettuazione dei riesami delle direzioni e su tutti i processi di supporto al sistema.

| sistemi qualita risultano efficaci nel supportare il raggiungimento degli obiettivi e esiste una diffusa

consapevolezza sul principio del miglioramento continuo.

Rimane da diffondere ancora di piu la cultura della segnalazione degli eventi difformi interni che é

presente in maniera ancora un po’ differente tra i vari settori.”

Il Rapporto evidenzia inoltre i principali punti di forza e aree di miglioramento trasversali emerse nel
corso delle verifiche. E stato predisposto un Rapporto di audit per ogni Unita Operative verificata con
relativo giudizio complessivo e aree di miglioramento in termini di Non Conformita e Osservazioni di

miglioramento (come da Istruzione Operativa aziendale sulla gestione degli audit interni).

Coerentemente con strategie aziendali che promuovono |’adesione ai programmi di autorizzazione,
accreditamento e certificazione internazionali, nazionali e regionali, sia cogenti che volontari, come
elemento di tutela della qualita e riproducibilita delle prestazioni erogate e di supporto alla
partecipazione ai progetti di ricerca clinica nazionali e internazionali nonché quale elemento di
competizione in ambito di fornitura di servizi ad enti richiedenti, si confermano i percorsi di
accreditamento secondo le norme ISO 15189 della UOC Microbiologia e Virologia, della UOC Medicina di
Laboratorio e del Laboratorio di Oncoematologia Pediatrica. Gli esiti degli audit e, in particolare la azioni
di miglioramento che ne scaturiscono, sono parte integrante della gestione del sistema qualita e sono

documentati nel Riesame di Unita Operativa.

Il Programma di Trapianto di cellule staminali ematopoietiche (PTCSE) del paziente adulto dell’AOUP ha
ottenuto l’autorizzazione regionale all’attivita di trapianto allogenico (da donatore familiare e non) vedi
prot. 77869 del 18.02.2021.
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Al fine di avviare in tempi brevi l’attivita di trapianto allogenico presso ’AOUP e valutate altre sinergie e
vantaggi operativi, UAOUP e I’ULSS 3 Serenissima hanno definito una progettualita per realizzare un
Programma Trapianti Metropolitano di Cellule Staminali Emopoietiche (PTM CSE) tra i due Centri Trapianto
presenti nelle Aziende. Tale proposta é stata inviata in Regione in data 19.01.2022 e ha ricevuto il nulla

osta regionale in data 11.04.2022.

Le due strutture aziendali hanno quindi sviluppato e implementato un sistema qualita a livello di
Programma Trapianto Metropolitano secondo i nuovi requisiti definiti nell'accordo n. 49/CSR del 5 maggio
2021 tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e di Bolzano e recepiti con DGR del
Veneto n. 992 del 09 agosto 2022.

Nel mese di novembre 2022 é stata effettuata la verifica congiunta alle strutture del PTM CSE da parte del
CNT sugli standard di certificazione ISS ed Azienda Zero sui requisiti di autorizzazione all’esercizio

regionale.

e Qualita percepita

Il concetto di qualita percepita é considerato uno degli aspetti di sistema nei processi di miglioramento e
quindi indice della qualita aziendale. La percezione soggettiva si misura sulle aspettative e
sull’esperienza. Il rapporto tra aspettative ed esperienza genera il valore di maggiore o minore
soddisfazione. Questo dato puo variare a seconda dello stato d’animo della persona in un dato momento,
dell’eventuale sua precedente esperienza, dei suoi bisogni impliciti, espliciti e latenti, della fiducia nella
struttura erogante, della conoscenza del servizio fruito o da fruire, dell’organizzazione del servizio, vista
sia sotto l’aspetto tecnico-organizzativo sia dal punto di vista professionale, e cosi via. L’insieme di questi

fattori e la loro interrelazione incide sulla percezione di un Servizio e sulla soddisfazione dell’utente.

Per motivi di sicurezza sanitaria legati all’emergenza Covid, nel 2022 sono state svolte 7 indagini con
somministrazione di questionari cartacei; la tabella seguente illustra il trend del grado di soddisfazione

totale da parte dei pazienti negli ultimi 3 anni di rilevazione.

percentuale di soddisfazione

100%

82% 85% 4%

0% -~

2018 2021 2022
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+ Attivita URP

Le segnalazioni, opportunamente raccolte ed analizzate, rappresentano un’occasione preziosa per
identificare e correggere gli errori, apportare i miglioramenti, intervenire sulla qualita dei servizi offerti

ai cittadini, tutto cio con la finalita di costruire e/o ricostruire un rapporto di fiducia.

Complessivamente le segnalazioni sono state 677 (di cui il 10.5% Covid correlati), per un totale di 729
tipologie (per ogni segnalazione possono essere evidenziati piu aspetti, classificati per tipologia). Di

seguito si riporta la tabella relativa alla tipologia delle segnalazioni degli ultimi 3 anni.

Tipologia anno 2020 anno 2021 anno 2022
segnalazioni
e 116 25% 187 27% 113 16%
interpersonale
;”"z!°"ame"t.° . 218 49% 324 46% 389 53%
ecn1co-organ|zzatlvo
Tempi di attesa 119 26% 193 27% 225 31%
Insodq1sfaz1one 3 0 3 0% 2 0%
generica
Totale 456 100% 707 100% 729 100%

Va sottolineato che, contestualmente, si & assistito ad un trend positivo nel numero degli elogi e degli

apprezzamenti formulati dagli utenti, aumentato da 224 nel 2021 a 338 nel 2022

3.1.2 OBIETTIVI DELL’ESERCIZIO RELATIVI ALLA STRUTTURA E ALL’ORGANIZZAZIONE
DEI SERVIZI

Nel 2022, ’AOUP ha adottato in via definitiva il proprio Atto Aziendale con la Deliberazione del Direttore
Generare n. 1 del 7 gennaio 2022 a seguito del Decreto del Direttore Generale dell’Area Sanita e Sociale
n. 144 del 23 dicembre 2021 di approvazione dell’Atto Aziendale. Nel corso dell’anno si & provveduto,
attraverso |’emanazione di specifici provvedimenti, ad una revisione complessiva delle Unita Operative
Semplici finalizzata ad una piu efficiente organizzazione aziendale. Sono, inoltre, state avviate le

selezioni per il conferimento degli incarichi di Direttore di UOSD e UOS.

Nel mese di febbraio 2022, la Direzione Aziendale ha avviato una specifica attivita istruttoria per valutare
la possibilita di richiedere al Ministero della Salute il riconoscimento della qualifica a Istituto di Ricovero e

Cura a carattere Scientifico (IRCCS) secondo il D.Lgs. 16 ottobre 2003 n. 288 e s.m.i..

Il riconoscimento del carattere scientifico di strutture pubbliche e private & soggetto al possesso, in base a
titolo valido, di una serie di requisiti, quali personalita giuridica di diritto pubblico o di diritto privato,
titolarita autorizzazione ed accreditamento sanitari, economicita ed efficienza dell'organizzazione,
qualita delle strutture e livello tecnologico delle attrezzature, caratteri di eccellenza del livello
dell’attivita di ricovero e cura di alta specialita direttamente svolta negli ultimi tre anni, ovvero del

contributo tecnico-scientifico fornito, nell’ambito di attivita di ricerca biomedica riconosciuta a livello
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nazionale e internazionale, al fine di assicurare una piu alta qualita dell’attivita assistenziale, attestata
da strutture pubbliche del SSN, caratteri di eccellenza dell’attivita di ricerca svolta nell'ultimo triennio
relativamente alla specifica disciplina assegnata, dimostrata capacita di inserirsi in rete con Istituti di
ricerca della stessa area di riferimento e di collaborazioni con altri enti pubblici e privati, dimostrata
capacita di attrarre finanziamenti pubblici e privati indipendenti, certificazione di qualita dei servizi

secondo procedure internazionalmente riconosciute.

Dopo un’attenta ed approfondita valutazione del contesto aziendale, ’AOUP ha individuato le seguenti

aree tematiche:
- Pediatria;
- Malattie rare e ad alta complessita biotecnologica.

Una volta raccolta tutte le informazioni, e stata predisposta in due tempi la domanda relativa due aree

tematiche.

Nel mese di maggio 2022 la Direzione di AOUP ha comunicato alla Regione Veneto l’avvio del
procedimento relativo al succitato riconoscimento chiedendo la relativa verifica della coerenza con la
programmazione sanitaria. Con la DGR n. 1714 del 30 dicembre 2022, la Regione del Veneto ha disposto la
previsione di riconoscimento ad Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico - IRCCS dell’Azienda
Ospedale-Universita di Padova per l’area tematica “Pediatria” e per |’area tematica “Malattie rare e ad

alta complessita biotecnologica”.

La versione definitiva della domanda relativa al succitato riconoscimento € stata trasmessa in Regione ai

primi giorni di gennaio 2023 per il relativo inoltro al Ministero della Salute da parte della Regione stessa.

Per quanto riguarda la realizzazione del Nuovo Polo Ospedaliero di Padova, si rappresenta che con la
Deliberazione del Direttore Generale n. 1058 del 13 maggio 2022 e stato aggiudicato il Servizio di
Progettazione di Fattibilita Tecnica ed Economica relativo ai lavori di realizzazione del Nuovo Polo
Ospedaliero nell’area Padova Est - San Lazzaro. Successivamente al ricorso avverso avanti al TAR Veneto, i
cui esiti hanno visto soccombere il ricorrente e confermare la correttezza dell’operato dell’AOUP, il
contratto & stato sottoscritto dal Direttore Generale di AOUP e dal rappresentante legale del RTOE

aggiudicatario in data 30 novembre 2022.

Per quanto riguarda la riqualificazione del Polo Ospedaliero di via Giustiniani, sono stati avviati i lavori per
la realizzazione della nuova Pediatria e a fine 2022 & stata indetta la procedura per l'affidamento del
Servizio di Progettazione di fattibilita tecnica ed economica per la realizzazione del nuovo Edificio

Polifunzionale da costruire nell’area ovest del Complesso Ospedaliero di Via Giustiniani.

In riferimento all’attivita di Hospice Pediatrico, la Direzione aziendale nel 2021 ha dato avvio ad
un’istruttoria per individuare una nuova sede ove ospitare un nuovo Hospice Pediatrico con la capacita
ricettiva fino a 8 posti letto e con la possibilita di creare anche una unita di “Respite care” con 4 posti
letto per effettuare i ricoveri del sollievo ove le famiglie possano accompagnare i propri figli per avere

brevi periodi di sollievo dall’impegno dell’assistenza. Dopo un’attenta analisi delle strutture adiacenti
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all’Ospedale, nel 2022 é stata individuata quale sede per ospitare il nuovo Hospice Pediatrico tre diversi
edifici: Uedificio di Via Falloppio - di proprieta delAOUP- ove oggi sono presenti alcuni uffici
amministrativi, ’edificio di Via S. Eufemia - di proprieta dell’AULSS n.6 Euganea - attualmente in uso al
servizio di igiene mentale, parte dell’edificio “Casette” di via San Massimo - di proprieta dell’AOUP - che
attualmente risulta in disuso. Verranno effettuati importanti lavori di restauro e ristrutturazione per
adeguare il complesso di edifici individuati alle esigenze assistenziali e di supporto identificate per ciascun

singolo edificio.

A fine novembre sono state inaugurate le nuove sale ibride ubicate presso il Policlinico. L' area chirurgica,
cosi come é stata configurata, € la prima in Italia e una delle prime in Europa e nel mondo: il sistema
prevede l’integrazione di 2 angiografi ed una TAC a servizio delle due sale operatorie, oltre alle altre
apparecchiature a corredo, e cioé sistemi di anestesia, stazioni di monitoraggio, ventilatori, ecografi. La
realizzazione permette di intervenire in modalita mini-invasiva sfruttando il sistema di diagnostica
integrata di angiografo e TAC, garantendo nel corso della stessa sessione operatoria |’eventuale
conversione della procedura chirurgica da mini-invasiva ad open senza necessita di trasferire il paziente in
altre sale operatorie. Inoltre, nella sala il sistema permette di avere a disposizione i parametri registrati
da ogni apparecchiatura e i dati pre-intervento del paziente, di trasmettere le informazioni in ogni
monitor con un sistema touch screen, di registrare le sedute operatorie a fini scientifici e/o didattici con

anche la possibilita di effettuare videoconferenze e consulti in tempo reale.

Nel corso di 2022 sono state implementate alcune importanti progettualita sia in ambito assistenziale che

di ricerca.

In riferimento all’attivita assistenziale, & stato istituito con la Deliberazione del Direttore Generale n. 235
dell’11 febbraio 2022 il Centro di Terapia Genica dal momento che in AOUP e stata avviata la
somministrazione di terapie “avanzate”, quali terapie geniche e terapie cellulari con oligonucleotidi
antisenso, RNA o anticorpi monoclonali, di farmaci in alcuni pazienti pediatrici ed in previsione della
implementazione di nuove terapie geniche per altre patologie che interessano pazienti sia pediatrici che
adulti. Il Centro ha Uobiettivo di coordinare le Unita Operative Aziendali che intendano effettuare sia
sperimentazione clinica di fase 1/2/3 di prodotti di terapia genica in vivo ed ex vivo (con vettori
integranti , episomali , editing genetico) che uso post-registrativo di prodotti medicinali avanzati di
terapia genica in vivo ed ex vivo (con vettori integranti, episomali, editing genetico) in popolazioni di
pazienti pediatrici ed adulti in un contesto di sicurezza, appropriatezza e qualita delle cure, mediante
anche l’individuazione di una sede dedicata per la somministrazione delle terapie geniche che abbia i

requisiti strutturali ed organizzativi necessari per la gestione di tali pazienti.

E’ proseguita, inoltre, l’attivita per l’avvio della Biobanca di Ricerca aziendale con la nomina del

Responsabile e del Comitato Scientifico.
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4 L’ATTIVITA’ DEL PERIODO

| principali dati di attivita di assistenza ospedaliera e di assistenza specialistica dell’anno 2022 sono

riportati nella tabella seguente.

Anno 2020 Anno 2021 Anno 2022
Numero Ricoveri ordinari 50.605 51.362 52.791
Numero Ricoveri diurni 10.434 10.415 11.884
Totale ricoveri® 61.039 61.777 64.675
Valore DRG attivita di ricovero in Euro** 286.492.032 297.945.161 310.253.395
Peso medio DRG ricoveri ordinari®** 1,46 1,46 1,46
Valore medio per caso trattato ricoveri ordinari 5.264,40 5.392,50 5.426,20
Degenza media ricoveri ordinari*** 8,03 3,00 7,82
% Ricoveri Urgenti*** 62,64% 64,47% 62,59%
% pazienti Extra Regione (RO+DH)-Mobilita 8,99% 8,92% B8,88%
Numero ricoveri per trapianto 344 307 364
Numero Prestaz. Specialistica per esterni (escluso LP) 6.305.207 6.791.318 6.898.122
Valore Prestaz. Specialistica per esterni (escluso LP)*** 133.515.115 131.926.674 127.376.339
Valore Prestaz. Specialistica per esterni (escluso LP) al netto sconto 130.941.219 129.164.434 124.998.626
N. atti operatori (escluso 5Sala Parto) 56.409 61.030 63.823
Accessi Pronto Soccorso 107.923 129.153 150.283
di cui Pediatrici 16.482 22.151 27.313
Ospedale di Comunita-Numero Dimessi 21

*compreso Hopice Pediatrico e Centro Bambino Maltrattato
“non tiene conto dell'aumento tariffario riconosciuto extra sisterma sulla produzione in mobilta Intra Il semsestre 2020; anno 2021 importo

recepisce le modifiche a seeuito dei controlli NAC

=* al netto della Lunsodegenza e Riabilitazione

== gl lordpe abbattimento come da Decreto n. 26 del 12/08/2015

Con il Decreto Legge n. 24 del 24 marzo 2022, il Consiglio dei Ministri ha disposto la chiusura dello stato di
emergenza al 31 marzo 2022. Il Covid ha tuttavia influenzato ’attivita dei servizi anche nel corso del
2022, sebbene, rispetto al periodo precedente di piena pandemia, si sia comunque positivamente
registrata una progressiva ripresa dell’attivita ordinaria. Si segnala inoltre, che nel corso dell’anno 2022,
con U’inizio del conflitto in Ucraina, é stata garantita ’accoglienza e assistenza ai pazienti provenienti

dalle zone di guerra.

Per quanto riguarda ’ambito chirurgico, si segnala una ripresa dell’attivita, come rappresentato
dall’incremento nei volumi di atti eseguiti nelle piastre operatorie e dall’incremento di attivita di

trapianto solido rispetto al biennio precedente.

Anche relativamente all’attivita ambulatoriale, si segnala una ripresa, come evidenziato dai volumi delle
prestazioni, anche se non €& accompagnata da un pari incremento in termini di valore. La riduzione
complessiva dell’importo & spiegata prevalentemente dall’andamento dell’attivita di laboratorio, ed in
particolare dalla prestazione relativa alla processazione dei tamponi, il cui volume si riduce
progressivamente gia a partire dal 2021, tendenza altresi accentuata, in termini di valore, da una

revisione tariffaria intervenuta ad inizio 2022, equivalente a circa il 35%.

21

deliberazione n. 834 del 28/4/2023 pagina 55 di 407



AZIENDA OSPEDALE-UNIVERSITA PADOVA - Bilancio d’esercizio 2022 - Relazione sulla Gestione

Per il Pronto Soccorso adulti e pediatrico, si registra un incremento di accessi che supera

complessivamente anche il volume dell’anno 2019, sia per ’area adulti sia per ’area pediatrica.

Infine, si segnala ’attivazione dell’Ospedale di Comunita (ottobre 2022), struttura destinata ad accogliere
pazienti per i quali non sia prefigurabile un percorso riabilitativo domiciliare o ambulatoriale, trattati

precedentemente nelle aree mediche/chirurgiche dell’AOUP.

4.1 ASSISTENZA OSPEDALIERA

Nel presente paragrafo si analizza lattivita aziendale rientrante nei Livelli Essenziali di Assistenza
ospedaliera (LEA), con specifica attenzione riguardo a:

«  Attivita di ricovero (ordinario e diurno),

« Attivita di Pronto Soccorso,

e Principali indicatori.

4.1.1 STATO DELL’ARTE

» Attivita di ricovero

Come per il biennio precedente, I’anno 2022 ¢ caratterizzato dalla presenza di episodi di ricovero legati al
SARS CoV-2 (COVID). L’andamento dei casi di positivita nel Veneto €& rappresentato nel grafico seguente,
estratto dal “Rapporto sull’andamento dell’epidemia da COVID-19 in Veneto - Dati aggiornati al
19/01/2023”, prodotto da Azienda Zero.

Figura 1.2. Episodi di positivita: frequenza giomaliera eventi (media mobile a 7 giorni)
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Come evidenziato dal grafico, il picco piu alto di infezione da COVID si registra nei primi due mesi

dell’anno 2022, con valori che si mantengono numericamente elevati nel corso dell’anno. L’andamento

della curva dei contagi non genera pero un incremento di pari intensita nei ricoveri, come rappresentato

dal grafico successivo sull’andamento dell’ospedalizzazione registrato in Veneto.

Figura 4.2, Casi presenti in ospedale per acuti e di comunita, per giorno
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Il picco di contagi registrato a febbraio genera una ripresa nel numero di ricoveri fino ad arrivare ad un

valore massimo di circa 2300 pazienti ricoverati nella Regione Veneto che gradualmente scende e si

colloca in un range compreso tra 500-1300 presenti giornalmente in regime di ricovero.

L’andamento dei pazienti ricoverati in AOUP rispecchia l’andamento regionale ed e rappresentato dal

grafico successivo.
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Grafico - Casi presenti in regime di ricovero positivi al COVID in AOUP - Fonte Qlik Siavr Regionale
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Il numero di pazienti positivi al Covid trattati in Azienda e sempre stato elevato, progressivamente anche
per soggetti trattati per una diversa patologia principale, cido che ha determinato la necessita di una
continua attenzione nella rimodulazione dell’organizzazione interna al fine di garantire lattivita di
ricovero programmato e ambulatoriale e la riduzione delle liste di attesa determinatesi nel periodo

pandemico.

Complessivamente, nel corso del 2022, |’Azienda Ospedale-Universita Padova (AOUP) ha registrato un
volume di episodi di ricovero pari a 64.675 unita. Rispetto al 2021, si registra un incremento di attivita

pari al 4,7% che riguarda sia ’attivita di ricovero ordinario sia i ricoveri diurni.

Tabella e grafico - Numero Dimessi per regime

4 F r
. . Delta Delta %

Volume ricoveri 2020 2021 2022 10271 12021
Ricoveri ordinari 50.605 51.362 52.791 1428 2,8%
Ricoveri diurni 10.434 10,415 11.884 1.465 14,1%
Totale ricoveri 61.039 61777 64.675 2.898 4.7%
di cui Hospice pediatrico e CNTR Bambino Maltrattato
Volume ricoveri 2020 2021 2022 DE':]Z]_ DE";“;I
Ordinario 198 303 252 -51 -16,8%
Diurno 27 76 93 17 22,4%
Totale ricoveri 225 379 345 -34 -9,0%
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M Ordinaric M Diurno

52.791

50.605 51.362

2019 2020 2021 2022

All’attivita sopra riportata vanno aggiunti i pazienti assistiti e dimessi dall’Ospedale di Comunita attivato

presso |’Ospedale Sant’Antonio a partire dal 18 ottobre 2022

Tabella - Numero Dimessi ODC

Ospedole di Comunitd

Volume ricoveri 2022
Ordinario 21
Totale ricoveri 21

Al fine di analizzare ’andamento dell’attivita nel corso del triennio 2020-2022, si riportano in sintesi i
volumi di ricovero per Dipartimento Didattico-Scientifico-Assistenziale integrato (DIDAS) valorizzati

secondo il Tariffario Regionale.

Tabella - Numero Dimessi e Importo per area funzionale

Anno 2020 2021 2022 Delta 2022/2021
AreaFunzDesDim Dimessi Importo Dimessi Importo Dimessi Importo Dimessi Importo
DIDCHI-DIDAS CHIRURGIA 26.144] 150.537.553,12 25.484| 151.180.814,06 27.888 161.459.656 2.404 10.278.842
DIDDIA-DIDAS SERVIZI DI DIAGNOSTICA INTEGRATA 133 348.575,00 231 318.615,39 139 290.083 -32 -28.533
DIDMED-DIDAS MEDICINA DEI SISTEMI 20.063 91.823.733,52 20.392| 98.769.978,50 20.693 99.352.525 301 582.547
DIDSDE-DIDAS SALUTE DELLA DONNA E DEL BAMBING 14.210| 41.777.882,33 15.325| 45.772.210,59 15.637 48.008.031 312 2.235.820
LUNGODEGENZA 429 2.004.288,45 345 1.903.542,05 258 1.143.101 -87 -760.441
Totale 61.039| 286.492.032,42 61.777| 297.945.160,59 64.675( 310.253.39543 2.898| 12.308.234,84

L’incremento dei volumi é spiegato principalmente dall’attivita chirurgica, che vede un aumento di circa
2.400 ricoveri rispetto ad un totale di 2.898 (variazione totale rispetto al 2021).

Per ’area medica, nel corso del 2022, si mantiene elevato il humero di pazienti con patologie COVID,
accompagnato da un leggero incremento di casi trattati per altre patologie, come evidenziano dai dati
riferiti al DIDAS Medicina dei sistemi.

Lo stesso incremento nei volumi di ricovero si registra per il DIDAS Salute della Donna e del Bambino,
spiegato in parte dall’attivita di Oncoematologia Pediatria e dall’aumento dei bambini assistiti dalla
Pediatria d’Urgenza provenienti dal Pronto Soccorso Pediatrico che progressivamente si era gia registrato
nel corso del 2021.

Relativamente alla contrazione di attivita di lungodegenza, quest’ultima € spiegata dalla realizzazione
dell’Ospedale di Comunita, struttura residenziale attivata presso l’OSA che accoglie pazienti per i quali

non sia prefigurabile un percorso riabilitativo domiciliare o ambulatoriale in quanto affetti da patologie
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acute o da riacutizzazione di patologie croniche, precedentemente trattati nelle aree
mediche/chirurgiche dell’AOUP.

Le tabelle seguenti rappresentano l’attivita di ricovero distinta per regime di erogazione.

Tabella - Numero e Importo per area funzionale-Ricoveri Ordinari

Anno 2020 2021 2022 Delta 2022/2021
AreaFunzDesDim Dimessi Importo Dimessi Importo Dimessi Importo Dimessi Importo
DIDCHI-DIDAS CHIRURGIA 20.979| 140522.632,18 20.488| 140.452.051,02 21939 149.228. 961 1.451 B.776.910
DIDDIA-DIDAS SERVIZI DI DIAGNOSTICA INTEGRATA 190 346.603,15 228 316.643,54 184 272791 -44 -43.852
DIDMED-DIDAS MEDICINA DEI SISTEMI 17.821 B6.817.639,82 18.024| 93.4BB.493,12 18.075 93.543.239 51 54746
DIDSDE-DIDAS SALUTE DELLA DONMNA E DEL BAMBING 11.186 36.713.597,33 12.277| 40.808.828,97 12.335 42.266.295 58 1.457.466
LUNGODEGENZA 429 2.004.288,45 345 1.903.542,05 258 1.143.101 -87 -760.441
Totale 50.605| 266.404.760,93 51.362| 276.969.558,70 52.791| 286.454.387,47 1.429 0.484.828,77

L’incremento di attivita anno 2022 € presente in entrambi i regimi di erogazione, ed e segnale di una

ripresa dell’attivita programmata dopo la fase di emergenza da COVID.

Tabella - Numero e Importo per area funzionale-Ricoveri Diurni

Anno 2020 2021 2022 Delta 2022/2021
AreaFunzDesDim Dimessi Importo Dimessi Importo Dimessi Importo Dimessi Importo
DIDCHI-DIDAS CHIRURGIA 5.165 10.014.920,94 4.906( 10.728.763,04 5.048 12.230.695 953 1.501.932
DIDDIA-DIDAS SERVIZI DI DIAGNOSTICA INTEGRATA 3 1.971,85 3 1971,85 15 17.291 12 15.319
DIDMED-DIDAS MEDICINA DEI SISTEMI 2.242 5.006.093,70 2.368| 528148538 2.618 5.809.286 250 527.801
DIDSDE-DIDAS SALUTE DELLA DONMNA E DEL BAMBING 3.024 5.064.285,00 3.048| 4.963.381,62 3.302 5.741.735 254 778.354
Totale 10.434| 20.087.271,49 10.415| 20.975.601,89 11.884( 23.799.007,96 1.469 2.823.406

Infatti, pur cessando lo stato emergenziale, l’infezione da COVID € comunque stata presente nell’intero
anno 2022, come evidenziato dai grafici iniziali, e questo ha comportato il mantenimento di un carico
assistenziale elevato che progressivamente si & spostato verso casistiche non strettamente di area medica,

come rappresentato dal grafico successivo.

Grafico - Giornate di degenza COVID
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Come si nota dal grafico, a fronte un numero di giornate covid con picchi paragonabili a quelli di piena
pandemia, & sostanzialmente cambiata la natura della malattia stessa. Da marzo 2022 risultano molto
basse e stazionarie le giornate COVID in reparti ad alta intensita di cura e dedicati alla patologia specifica,
mentre aumentano notevolmente nei reparti di area medica e chirurgica, segnale di pazienti ricoverati
per altre prestazioni sanitarie ai quali e stata riscontrata anche linfezione da Coronavirus. A questo
fenomeno probabilmente concorrono sia la natura della malattia, sia la capacita del SSN di affrontarla e

trattarla.

A completamento, si riporta il grafico successivo che rappresenta le giornate di degenza complessive dei
ricoveri ordinari e ’andamento dei ricoveri di pazienti con tampone positivo e negativo al Covid nel

triennio.

Grafico - Giornate di degenza COVID e No COVID (ricoveri ordinari)
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Si riportano infine i valori riconosciuti dalla Regione Veneto in sede di rendicontazione economica di

mobilita attiva, dai quali si evidenza un incremento rispetto al 2021 pari al 3,3%.

Tabella -Valore Mobilita attivita di ricovero

dati di Mobilita AMNNO 2020 AMNNO 2021 AMNNO 2022 Toi = B i 24;?;;:;;1
INTRA 248782722 254515487 | 262.975.373 8459 BB6 3,3%
EXTRA 37.350.621 37.705.460 38.798.517 1.093.057 2,9%
TOTALE 286.133.343 292,220,947 | 301.773.890 9552943 3,3%

al netto di Hospice e ODC

Va sottolineato, per il periodo luglio-dicembre 2020, la Regione Veneto ha riconosciuto in fase di

rendicontazione economica di mobilita un incremento tariffario del 2,62% sull’attivita di ricovero intra
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regione, mentre a partire dagli anni successivi hanno trovato applicazione le nuove tariffe definite dalla
Delibera della Giunta Regionale n. 1026 del 28/07/2021.

Inoltre, & opportuno precisare che all’attivita di ricovero extra regione € applicata in sede di mobilita la
Tariffa Unica Convenzionale (TUC), la cui valorizzazione € inferiore di circa 1,2 milioni a quella

determinata secondo il tariffario regionale.
» Attrattivita

La progressiva ripresa dell’attivita di ricovero si registra in termini di volumi di mobilita sia a favore di

pazienti residenti nel Veneto sia verso pazienti extra Regione, con un incremento del 4,4% rispetto al
2021.

Tabella: Attivita di ricovero: Volumi in Mobilita Intra ed Extra Regione

Anno 2020 2021 2022 Delta 20222021
Modbilita Dimessi Dimessi Dimessi Dimessi % Dimessi
Totale 60.159 60.739 63.402 2.663 4,4%
EXTRA 5.404 5.410 5.635 225 4,2%
INTRA 54755 55.329 57.767 2.438 4,4%

La tabella seguente riporta la suddivisione dell’attivita erogata in mobilita intra ed extra regionale per
classe DRG.

Tabella: Mobilita-Extra REGIONE per classe DGR-2020/2022

Anna 2020 2021 2022 Delta 2022f2021
Intra/Extra DRGClasse Dimessi Dimessi Dimessi Dimessi % Dimessi
Totale 5.404 5.410 5.635 225 4,2%
EXTRA A 1236 1.180 1.234 54 4,6%
EXTRA B 354 347 387 an 11,5%
EXTRA C 2.567 2734 2812 78 2.9%
EXTRA o 1.247 1.145 1202 53 4,6%

Bassa complessita 4168 4230 4.401 171 4,0%

Tabella: Mobilita-INTRA REGIONE per classe DGR-2020/2022

Anna 2020 2021 2022 Delta 2022/2021
Intra/Extra DRGClasse Dimessi Dimessi Dimessi Dimessi % Dimessi
Totale 54.755 55.329 57.767 2438 4.4%
INTRA A 6.582 6.621 6.B25 204 3.1%
INTRA B 14983 2177 2.189 12 0.6%
INTRA C 33.507 34147 35.037 B0 2,6%
INTRA o 12 683 12.384 13.716 1.332 10.8%

[Bassa complessits | 48173 48708 50.942| 2234 4,6%|

La ripresa dell’attivita ha consentito all’Azienda di conseguire pienamente |’obiettivo di incremento dei

volumi di mobilita attiva extraregionale assegnato all’Azienda dalla Regione per 2022. Si richiedeva una
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variazione del valore dei ricoveri programmati (non urgenti) extra-Regione, per il secondo semestre 2022,

rispetto al valore minimo di mobilita attiva dei semestri 2018-2019, superiore alla soglia del +10%.

« Attivita di trapianto

Nel corso del 2022 il numero complessivo di dimessi per trapianto solido € pari a 364, mentre il numero di

trapianti di midollo € pari a 80. L’incremento dell’attivita di trapianto solido si registra prevalentemente

per i trapianti di polmone, fegato e rene.

Tabella: Dimessi Ricoveri per TRAPIANTO 2020-2022

Anno 2020 2021 2022 Delta 20222021 Delta 20222020
Trapianto Dimessi Importo DRG Dimessi Importo DRG Dimessi Importo DRG Dimessi Importo Dimessi Importo
Trapianto di Cuore 35| 244146513 25| 171478297 24| 1.607.929,00 -1 -106.854 -15 -833.536
Trapianto di Fegato 95| 7.901.293,71 BB| 7.568.378,00 105| 9.030.654,00 17 1.462.276 10 1.129.360
Trapianto di Polmone 25| 1.855.280,28 23| 1.733.710,12 43| 3.245.624,50 20 1.515.514 18 1.354.344
Trapianto Rene 173| 7.645.984,61 153| 6.943.026,78 185| B.401.401,42 32 1.458.375 12 751.417
Trapianto di Pancreas 4 252.267,60 -4 -252.268 0 0
Trapianto simultanec Rene-Pancreas 12 B12.737,20 14 973.130,76 7 486.565,38 7 -486.565 -5 -326.172
Totale trapianti solidi 344 20.660.761 307 19.185.296 364 22.776.174 57 3.590.878 20 2.115.413
Trapianto Midollo Allogenico 18 744.530,31 20 B41.182,46 23 951.118,93 3 109.936 5 206.589
Trapianto Midollo Autologo B2| 3.260.215,04 72| 253751454 57| 2.328.826,47 -15 -609.088 -25 -931.389
Totale trapianti di Midollo 100 4.004.745 02 3.779.097 80 3.279.945 -12 -4099,152 -20 -724.800
Totale trapianti 444 24.665.506 399 22.964.393 444 26.056.120 45 3.091.726 o 1.390.613

Nel corso del 2022, complessivamente i pazienti pediatrici trapiantati sono stati 45. Il numero di bambini

operati per trapianti di midollo € in linea con il 2021.

« Attivita ostetrica

Il numero di parti registrati in AOUP nell’anno 2022 € pari a 2.735, inferiore al volume 2021 del 2,8%. La

contrazione € prevalentemente concentrata sui parti cesarei sia programmati sia urgenti.

Tabella - N. Parti per tipologia (fonte CEDAP)

ot partn Anno 2020 Anno 2021 Anno 2022 Delta 202272021
Num % Num % Num % Num %

Spontaneo 1.638 62,8% 1.680 50,0% 1.747 63,9% 57 3,4%
Taglio cesareo di elezione/programmato 453 17,4% 448 15,9% 394 14,4% -54 -12,1%
Taglio cesareo in travaglio/urgente 401 15,4% 536 19,0% 447 16,3% -89 -16,6%
Uso di forcipe 2 0,1% 3 0,1% 6 0,2% 3 100,0%
Uso di ventosa 113 4.3% 138 4.9% 141 52% 3 2,2%
Altro o 0,0% 0 0,0% o 0,0% o

Totale 2.607 100,0% 2.815 100,0% 2.735 100,0% -80 -2,8%

Analizzando gli indicatori del Piano Nazionale

Esiti (PNE), la proporzione di parti con taglio cesareo

primario risulta migliorata rispetto al 2021, con posizionamento nella fascia medio-alta del Treemap.

La proporzione di complicanze durante il parto rimane in fascia media per i parti naturali e peggiora per i

parti cesarei.
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Tabella: estratto indicatori PNE

valore | valore | valore | valore | valore valore
Indicatore PNE 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Prf)por.zmne di parti con taglio cesareo 281 25,8 59 246 26,6 23
primario
Parti nat.urall: propomone d.| complicanze 0,2 0,2 0,6 0,8 0,5 0,6
durante il parto e il puerperio
Parti ces.arel: prop.or2|one dI. complicanze 0,5 0,6 0,7 11 1 14
durante il parto e il puerperio

Sistema Epidemiologico Regionale (SER) - Indicatori PNE Treemap - Anno 2022

Complessivamente il numero di bambini nati nel 2022 & pari a 2.829, di cui 159 con peso inferiore ai 2 kg.

Tabella - N. Nati per peso alla nascita (fonte CEDAP)

Peso alla nascita Anno 2020 Anno 2021 Anno 2022 Delta 202272021
Num % Num % Num % Num %

=500 4 0,1% 5 0,2% 1 0,0% -4 -80,0%

500-999 27 1,0% 33 1,1% 41 1,4% B 24 2%

1000-1499 53 2,0% 50 1,7% 23 0,8% -27 -54,0%

1500-1999 68 2,5% 87 3,0% 94 3,3% 7 8,0%

2000-2499 179 6,6% 210 7.2% 203 7,2% -7 -3,3%

2500-2999 513 19.0% 527 18,1% 546 19.3% k] 3,6%

3000-3499 1.013 37,6% 1.120 38,5% 1.085 38,4% -35 -3,1%

3500-3999 B&7 24.8% 700 24.1% 674 23,8% -26 -3,7%
4000-4499 157 5,8% 167 5.7% 149 5,3% -18 -10,8%

»=4500 12 0,4% 11 0,4% 13 0,5% 2 18,2%

Totale 2.693 100,0% 2.910 100,0% 2.829 100,0% -81 -2,8%
Peso inferiore a 2000 152 5,6% 175 6,0% 159 5,6% 16 -9,1%

e Attivita di assistenza residenziale temporanea

A partire da ottobre 2022, 'AOUP ha attivato !’Ospedale di Comunita, che si aggiunge all’Hospice

Pediatrico, altra struttura di assistenza residenziale attiva gia dal 2007.

2022 2021 2020
nr. nr. giornate nr.
nr. Posti |Pazienti |nr. giornate |nr. Posti (Pazienti (assisten |nr. Posti |Pazienti nr. giornate
letto [Ospiti |assistenza |letto JOspiti |za letto JOspiti |assistenza
Hospice Pediatrico 4 164 1.057 4 167 1.013 4 132 780
Ospedale di Comunita (*) 10 43 1.008

Fonte 5TS 24
(*) attivato 18/10/2022

Per quanto riguarda |’Hospice Pediatrico, si evidenzia la ripresa dell’attivita dopo la contrazione avvenuta

nel 2020, spiegata principalmente dalla sensibile riduzione degli spostamenti e dei contatti dovuta alla

necessita di evitare il contagio da COVID per i pazienti fragili.
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e Attivita chirurgica

La ripresa dell’attivita chirurgica registrata nel 2021 prosegue nel corso del 2022 con un incremento del
4,6% circa sul 2021 e del 13% circa sul 2020. L’incremento maggiore si evidenzia per l'attivita di Day

Surgery, a testimonianza di una significativa ripresa dell’attivita programmata.

Tabella: N. atti op. per regime di erogazione, escluso Sala Parto

Anno 2020 2021 2022 Delta 2022/2021
DescRegime Mr.atti Mr.atti Mr.atti Mr.atti %
Ambulatoriale 18.847 23.118 22.559 -559 -2,42%
Ordinario 30.681 31.024 32931 1907 6,15%
Day hospital 6.881 6.888 B.333 1.445 20,98%
Totale 56.409 61.030 63.823 2.793 4,58%

La tabella seguente riporta ’attivita eseguita nelle piastre operatorie, al netto quindi degli atti operatori
per procedure interventistiche eseguite fuori sala o a letto del paziente. Complessivamente si conferma

’incremento percentuale sopra riportato.

Tabella numero atti per piastra operatoria

Annog 2020 2021 2022 Delta 2022/2021
Piastra Nr.atti Nr.atti Mr.atti Mr.atti %
Totale 40.606 41.304 43,257 1.953 4,73%
050100 - P.O. 24 - IV PIANO MONOEBLOCCO 5.109 5071 4333 -738 -14 55%
050200 - P.O. 34 -V PIANO MONOBLOCCO 4063 4541 5.021 480 10,57%
050300 - P.O. 1B - Il PIANO POLICLINICO 2.460 1.793 2.038 245 13,66%
050500 - P.O. 38 - VI PIANO POLICLINICO 103 66 100 34 51,52%
050700 - P.O. 1C - CENTRO GALLUCCI 1725 1.705 1.863 158 9,27%
050800 - P.O. 2C - EMODINAMICA 4.020 4157 4026 -131 -3,15%
051100 - P.O. 1E - ORTOPEDIA 2.443 2.797 2981 184 6,58%
051200 - P.O. 1F - CLINICA OSTETRICA 1.682 1719 1.897 178 10,35%
051300 - P.O. 1G - CHIRURGIA PEDIATRICA-OSTETRICIA 2.049 2.256 2183 -73 -3,24%
051400 - P.O. 1H - NEUROCHIRURGIA 958 996 1018 22 2.21%
051500 - DAY SURGERY MULTIDISCIPLINARE 3.262 3.779 3930 151 4 00%
051600 - P.O. 1A - Il PIANO MONOBLOCCO 1.599 1826 2.085 259 14,18%
051800 - P.O. 1 PIANO POLICLINICO 2.109 2.575 2.598 23 0,89%
051900 - P.O. IV PIANO POLICLINICO 1.863 1.614 14971 357 22,12%
055100 - PROCREAZIOMNE MEDICALMENTE ASSISTITA (PMA) 73 73

053200 - P.C. | PIANO OSA 7.161 6.409 7.140 731 11,41%

Si segnala che nel corso del 2022 e stata attivata la nuova piastra di Procreazione Medicalmente Assistita

la cui attivita in precedenza veniva registrata nella Piastra Ostetrica.

Relativamente all’attivita di robotica, il numero di atti operatori anno 2022 aumenta di 131 casi rispetto

ai due anni precedenti.
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Tabella attivita robotica

Anno 2020 2021 2022 Delta 20222021
Piastra Udb Mr.atti Nr.atti Mr.atti Nr.atti %
Total 412 412 543 131 31.80%
050100 - P.O. 2A - IV PIANO MONOBLOCCO  |Total 309 346 443 97 28,03%
050100 - P.O. 2A - IV PIANO MONOEBLOCCO | 010900-UROLOGIA 299 345 435 94 27,25%
050100 - P.O. 2A - IV PIANO MONOEBLOCCO (016200-CHIRURGIA TORACICA 0
050100 - P.O. 2A - IV PIANO MONOEBLOCCO  (017900-0TORINOLARINGOIATRIA 10 0
050100 - P.O. 2A - IV PIANO MONOBLOCCO | B02000-UROLOGIA PEDIATRICA 1 4 3 500,00%
050500 - P.O. 38 - VI PIANO POLICLINICO Total 103 [ 100 34 51,52%
050500 - P.O. 38 - VI PIANO POLICLINICO 010900-UROLOGIA 34 15 15 -4 -21,05%
050500 - P.O. 38 - VI PIANO POLICLINICO 015200-TRAPIANTI D1 RENE E PANCREAS 9 1 -1|  -100,00%
050500 - P.O. 38 - VI PIANO POLICLINICO 016200-CHIRURGIA TORACICA 34 23 20 -3 -13,04%
050500 - P.O. 38 - VI PIANO POLICLINICO 017200-CHIRURGIA PEDIATRICA 10 11 24 13 118,18%
050500 - P.O. 38 - VI PIANO POLICLINICO 017900-0TORINOLARINGOIATRIA 5 22 17 340,00%
050500 - P.O. 38 - VI PIANO POLICLINICO B02000-UROLOGIA PEDIATRICA 2 & -6| -100,00%
050500 - P.O. 38 - VI PIANO POLICLINICO B02300-CHIRURGIA BARIATRICA 0
050500 - P.0. 3B - VI PIANO POLICLINICO  |815100-CHIRURGIA GEMERALE 2 3 1 1
050500 - P.0. 3B - VI PIANO POLICLINICO  |B17600-CHIRURGIA GEMERALE 3 11 1 18 17| 1700,00%

» Attivita del Pronto Soccorso

L’emergenza sanitaria da Covid, iniziata a febbraio 2020, ha avuto subito un effetto sugli accessi al Pronto
Soccorso, tanto da richiedere una riorganizzazione importante nella gestione dei pazienti accertati o con

sospetto Covid che accedevano in AOUP.

In particolare, presso il Pronto Soccorso Centrale, i percorsi di accesso dei pazienti con sospetto COVID-19
o potenzialmente contagiosi sono stati separati dai pazienti non Covid e sono state individuate distinte
in PS.

progressivamente a partire dal 2021, fino a registrare nel 2022 un numero di accessi per il PS Centrale pari

aree di permanenza La forte contrazione di accessi registrata nel 2020 viene meno

a 95.627, dato superiore anche al 2019.

Tabella e grafico: accessi Pronto Soccorso Centrale
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COLORE_TRIAGE 2020 2021 2022 Delta 2022/2021
Mum MNum Num Num Ei
BIANCO 38.213 46.9495 55.335 B 340 17, 7%
WVERDE 5.285 6.423 7.434 1.011 15,7%
GIALLO 18.256 5837 6.597 760 15,0%
ARAMNCIONE 2.001 17.831 19.656 1825 10,2%
ROSS0 4919 6.234 &.605 371 6,0%
Totale 68.654 B83.320 95627 12.307 14,8%

Dal 1° gennaio 2020, agli accessi al PS Centrale si aggiungono quelli presso il

dell’Ospedale S. Antonio, il cui andamento € riportato nel grafico successivo.

Tabella e grafico: accessi Pronto Soccorso OSA- anno 2020-2022
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COLORE_TRIAGE 2020 2021 2022 Delta 2022/2021
MNum Mum Mum Mum £

BIANCO 12311 14156 17493 3.337 23,6%
WVERDE 3.706 3.286 5.050 -236 -7,2%
GIALLO 6.027 5584 5.965 381 6,8%
ROSS0 743 656 B25 169 25,8%
Totale 22,787 23.682 27333 3.651 15.4%

Pronto Soccorso

Anche in questo caso, si assiste ad un incremento nel numero di accessi pari al 15,4% rispetto all’anno

2021.

Complessivamente quindi il Pronto Soccorso, al netto degli accessi pediatrici eseguiti presso il Pronto

Soccorso Pediatrico, passa da 107.002 a 122.960 accessi, con un incremento complessivo del 15% circa.
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Grafico: andamento n. accessi Pronto Soccorso Centrale e Pronto Soccorso Osa

142,000

122560

122,900

1i7.cn2

102,300 a7 men az.3:1 R

33,200

£2,700

43,208

21,708

P ——— ——— -—— BT mm e

o _;] SHKC

P
H
n

i1z 3 b | 222

Analizzando i pazienti che sono esitati in Osservazione Breve Intensiva (OBI), l’incremento registrato nel

2021 prosegue si ripresenta anche corso del 2022 (1% rispetto all’anno precedente).

Tabella: OBI-PS CENTRALE

[o]:]]
ANMO BIANCO VERDE GIALLO ARAMCIONE |ROSSO Totale Delta 2022/2021
2020 2708 806 1789 m 333 5.907
2021 4.469 1.147 718 2.403 560 9.297
2022 4623 1.194 641 2281 631 9.370 73 0,8%
OBl < 4 are
ANMNO BIANCO VERDE GIALLO ARANCIONE |ROSSO Totale Delta 2022/2021
2020 14 10 27 3 12 66
2021 B 3 2 12 3 28
2022 8 2z 5 22 9 46 18 64,3%

| tempi di attesa e di permanenza in Pronto Soccorso Centrale al 90°percentile rimangono sostanzialmente
stabili.

Grafico: PS Centrale Anni 2018-2022 - Tempi permanenza in PS al 90° perc. (codici bianchi e verdi, escluso OBI)
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Diversamente dal PS Centrale, per il PS OSA, il numero di accessi del 2022 esitati in OBl diminuisce di circa
’11% rispetto al 2021.

Tabella: OBI-PS OSA

0Bl
ANNO BIANCOD VERDE GIALLD ROSS0 Totale Delta 2022/2021
2020 B17 745 960 74 2.596
2021 1118 750 1.027 78 2973
2022 1038 525 1.002 79 2.644 -329 -11,1%
0Bl <4 ore
ANND BIANCO VERDE GIALLD ROSSO Totale Delta 2022/2021
2020 2 7 & 1 16
2021 4 5 7 2 18
2022 al- 3 2 14 -4 -22,2%

Il grafico successivo riporta ’andamento dei tempi di attesa e permanenza in PS OSA al 90° percentile.

Grafico: PS OSA Anno 2020-2022 per mese- Tempi permanenza in PS al 90° perc. (codici bianchi e verdi, escluso OBI)
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A completamento, si segnala che a dicembre 2022 e stato implementato il percorso di fast track in PS
Centrale e in PS OSA per gli accessi che richiedono la presa in carico degli specialisti di
Otorinolaringoiatria, Dermatologia, Oculistica e Oculistica OSA. Complessivamente gli accessi in fast track

sono stati 104.

Nr. accessi per PS

100 87

17

FAST TRACK AQUPD FAST TRACK OS5A

L’attivazione della procedura Fast Track in PS & anche obiettivo regionale per il 2022.
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La Direzione Medica Ospedaliera con la U.S. Informatica ha implementato specifiche funzionalita
finalizzate alla gestione del percorso di fast track. Tali soluzioni hanno garantito la semplificazione della
gestione informatica dell’accesso, unitamente a sicurezza e privacy. Con la collaborazione delle
UU.00.CC Otorinolaringoiatria, Dermatologia, Oculistica e Oculistica OSA sono stati sviluppati degli

specifici protocolli di triage con i criteri di inclusione ed esclusione per la selezione dei pazienti.

Relativamente agli accessi in Pronto Soccorso Pediatrico, l’andamento e simile al Pronto Soccorso Adulti in
quanto anche per i bambini il numero degli accessi avvenuti nel 2022 aumenta di circa il 23% rispetto

all’anno precedente ed € superiore al 2019 di circa il 7%.

Tabella e Grafico - Trend accessi Pronto Soccorso Pediatrico per codice triage

30.000

27.323

25.000

20.000

15,000

10.000

5,000

_‘q_.'] ANNO
COLORE_TRIAGE 2020 2021 2022 Delta 202272021
MNum MNum MNum MNum ]

BLU 2B & 14 B 133,3%
BIANCO 2.765 1.658 3.134 1476 89,0%
WERDE 9981 11.599 14371 2772 23,9%
GIALLO 3.304 6.037 6.936 299 14.9%
ARAMCIOME 192 2.540 2.588 48 1.%%

ROSS0 208 311 28D -31 -10,0%
Totale 16.482 22,151 27.323| 5172 23.3%

Anche per gli accessi in OBI, si conferma l’incremento nel numero di casi del 25% circa rispetto all’anno
2021.
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Tabella OBI-PS PEDIATRICO

0Bl
ANND BLU BIANCO VERDE GIALLO [ARANCIOME| ROSSO Totale Delta 2022/2021
2020 1 250 1492 476 30 39 2.288
2021 1 B7 1.125 707 579 96 2.595
2022 1 185 1.400 B47 725 93 3.251 656 25,3%
OBl < 4 ore
ANND BLU BIANCO VERDE GIALLO |ARANCIOME| ROSSO Totale Delta 2022/2021
2020 - 4 1l-
2021 1 2 1l- 4
2022 - 1 2 2 5 1 25,0%

| tempi di attesa e di permanenza in Pronto Soccorso Pediatrico sono in linea con gli anni precedenti.

Grafico: PS Pediatrico - Tempi permanenza in PS al 90° perc. (Solo codici bianchi e verdi, escluso OBI)

£ Temps Altesa

CowTE @ug SETE 28248 2021 2422
Tempe Farmarerzs

0] ARND

Complessivamente, quindi, il numero di accessi al Pronto Soccorso in AOUP e pari a 150.283. La
distribuzione del codice colore tra gli adulti e i pediatrici & diversa: prevalentemente bianchi per gli adulti

e verdi per i pediatrici.

Grafico- % codice triage Pronto Soccorso Centrale e pronto soccorso pediatrico anno 2022

Accessi PS5 Centrale Accessi PS OSA
‘ 22% ‘
20% BIANCO BIANCO
W VERDE ™ VERDE
GIALLO GIALLO
64%
ARANCIONE ARANCIONE
WROSS0 WROSS0
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Accessi PS Pediatrico

10% “ 11%

WEBLU

BIANCO

B VERDE
GIALLO
ARANCIONE

W ROS50

Confrontando i tempi di permanenza media al 90° percentile per i codici bianchi e verdi, si osserva un
tempo di circa 6 ore per il PS Centrale, ed un tempo inferiore alle 4 ore per il Pronto Soccorso Pediatrico,
quest’ultimo in linea con quanto previsto dalla DGR 1513/2014, che prevede un tempo di permanenza

massimo per i codici non critici entro le 4 ore al 90° percentile.

Tabella - Tempi di permanenza in PS (* Solo codici bianchi e verdi, escluso OBI)

Tempo di permanenza
ANNO —

PS centrale PS OSA PS pediatrico
2018 355 230
2019 385 225
2020 375 335 215
2021 375 345 235
2022 380 370 220

Relativamente alla modalita di dimissione dei pazienti che accedono al PS, si segnala un aumento nel
numero assoluto degli accessi che esitano in ricovero (da 21.193 nel 2021 a 21.652 nel 2022), a fronte

tuttavia di una riduzione in percentuale sul numero degli accessi, che passa dal 16% al 14%.

Tabelle: Accessi esitati in ricovero anno 2020-2022

2020 2021 2022
P5 CENTRALE 14.36% 15.086 14574
PS5 0OSA 3.982 4210 4591
PS5 PEDIATRICO 1681 1.897 2.087
TOTALE RICOVERI 20,032 21.193 21.652
TOTALE ACCESSI 107.923 129.153 150.283
% RICOVERI 19% 16% 14%

L’incidenza della patologia COVID nel determinare il ricovero ad esito dell’accesso al Pronto Soccorso pare
tuttavia in diminuzione, come illustrato dal grafico seguente, che raffronta per l'ultimo triennio la

proporzione tra pazienti positivi al COVID ricoverati a seguito di accesso al PS sul totale dei ricoveri da PS.
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30%
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== % ricoveri COVID/ricoveri da PS
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Y% ricoveri COVID/ricoveri da PS
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* Principali indicatori di complessita e appropriatezza dei ricoveri ordinari

Analizzando i principali indicatori di complessita e appropriatezza dei ricoveri ordinari al netto dei ricoveri
di riabilitazione e lungodegenza degli ultimi tre anni, si segnala una percentuale di casistica complessa

2022 in linea con gli anni precedenti.

Tabella - Indicatori ricoveri ordinari al netto dei ricoveri riabilitativi

INDICATORI RICOVERI ORDINARI (v.a., %) 2020 2021 2022

% ricoveri con DRG complicato 11,13% 10,84% 11,27%
% ricoveri urgenti 62,64% 64,47% 62,59%
% ricoveri urgenti transitati da P.S. 39,71% 41,59% 41,14%
% ricoveri urgenti non transitati da P.5. sul num. O ricoveri urgenti 36,60% 35,48% 34.26%
% ricoveri brevi con DRG medico e degenza 0-2 notti su DRG medici 23,52% 2411% 25,45%

Si osserva come nell’area chirurgica si registri un incremento di pazienti ricoverati in regime di urgenza
(+7% rispetto al 2021),.

Tabella: Ricoveri urgenti per area aziendale di accettazione

anno 2022 di cui urgenti di cui urgenti da PS
Area aziendale acc. Mumero Mum ¥ Mum ¥
Totale 52.486 32.850 62,59% 21,595 41,14%
CHIRUGICA 21.314 7.748 36,35% 5174 24,28%
MATERMNO INFAMNTILE 12.513 5.034 72,20% 2.054 16,41%
MEDICA 18.348 15.860 B6,44% 14256 77,70%
TERAPIA INTENSIVA 311 208 66,88% 111 35,69%

Il Grafico seguente analizza ’attivita di ricovero secondo la modalita di ingresso. L’area chirurgica
presenta ovviamente la quota piu elevata di attivita programmata, mentre al contrario ’incidenza piu

significativa di ricovero urgenti provenienti da PS si osserva in area medica.
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Grafico- Distribuzione dei ricoveri e provenienza anno 2022

Ricoveri ordinari
{no riabilitativi o lungodegenza)
25.000
15000 —
£
=
z |
10.000
5.000
: .
CHIRUGICA MATERNO INFANTILE MEDICA TERAPIA INTENSIVA
W Urgenti da PS 5174 21054 14256 111
Urgenti non da PS 2574 6.980 1.604 a7
M Programmati 13 566 3479 2488 103

Per quanto riguarda l’incidenza dei ricoveri ad elevato rischio di appropriatezza, si riporta il monitoraggio
di Azienda Zero (Ispezioni Sanitarie e Socio-Sanitarie) per il triennio 2020-2022, la cui soglia massima

prevista € pari a 15%.

Esiti* rispetto Esiti* rispetto Esiti* rispetto

Istituto di dimissione soglia <=15% soglia <=15% soglia <=15%
2020 2021 2022
) 14,84% 14,65% 15,02%
05050100, AZIENDA OSPEDALE - UNIVERSITA
PADOVA 6.170 6.172 B6.536
41 589 42140 43514

Nel corso degli ultimi tre anni, il numero dei posti letto dedicati al COVID é variato in base all’evolversi
della pandemia, generando degli effetti su tutta ’organizzazione aziendale, che ha dovuto adattare e
rivedere trasversalmente gli spazi dedicati per garantire il distanziamento fisico dei pazienti e ridefinire,

di conseguenza, le attivita rivolte a tutte le altre patologie trattate.

Il numero di posti letto di ricovero ordinario si & quindi mantenuto su una media di 1.436 (il dato 2022
trova giustificazione nei 3 posti letto di lungodegenza chiusi a fronte dell’apertura dell’Ospedale di

Comunita presso OSA).
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Tabella - indicatori di efficienza, ricoveri ordinari (basati su PL*medi)-al netto della Lungodegenza/ODC

Indicatori di efficienza 2020 2021 2022
pasti letto medi 1471 1.438 1.436
di cuil Hospice pediatrico 3 3 3
degenza media B,03 B, 0D 7,82
degenza media »1gg 9,533 9,51 9,22
rotazione 34,11 35,48 36,58
tasso ofcupazione 75,02% T7,718% 78,35%
% dimissioni 0-1g 15,62% 15,78% 17,04%
Peso medie DRG ricover ordinart 146 146 146
Peso medio DRG ricoverT ordinart al netto 0-1g 1,57 1,57 1,57
posti letto medi LUNGODEGEMNZA 49 3B 25
0DC (Ospedale di Comunita) 3

*incluso PL di Terapia intensiva e culle e al netto di PL lungodegenza/ODC

4.1.2 OBIETTIVI DELL’ESERCIZIO 2022

Con la DGR n. 709 del 14/06/2022 la Regione Veneto ha assegnato alle Aziende Sanitarie ed Ospedaliere
gli obiettivi di salute e di funzionamento dei servizi per il 2022, tra i quali assume particolare rilevanza
quello relativo al recupero delle liste d’attesa, cosi definito: “Recupero prestazioni di ricovero e di

specialistica ambulatoriale compresi screening come da Piano Operativo ex DGR 162 del 22/02/2022”.

In linea con le direttive regionali, ’Azienda ha inviato con nota prot. n. 17943 dell’11 marzo 2022 alla
Regione Veneto la previsione delle proprie prestazioni da pianificare nel corso del 2022 per il recupero
delle liste d’attesa, con riferimento ai ricoveri ospedalieri, agli interventi specialistici di chirurgia

ambulatoriale e alle prestazioni di specialistica ambulatoriale.

L’AOUP e I’Azienda ULSS n. 6 “Euganea” hanno ritenuto opportuno, anche alla luce dell’art. 15 della L. n.
241/90, attivare un accordo con l’obiettivo e la finalita di garantire le azioni previste dal Piano Operativo
Aziendale attuativo dell’ULSS 6 Euganea approvato con DDG n. 186 del 11 marzo 2022, esistendo presso
entrambe le Aziende le competenze specifiche e le strutture adeguate allo svolgimento delle prestazioni

richieste dal Piano Operativo Regionale per il recupero delle liste di attesa.

L’obiettivo € stato pienamente raggiunto con il recupero del 100% dei pazienti in lista d’attesa per

prestazioni di specialistica ambulatoriale e del 73% per i pazienti in lista di attesa di ricovero.

Gli indicatori del Nuovo Sistema di Garanzia (NSG), che costiuiscono parte degli obiettivi regionali, hanno

evidenziato per AOUP una buona performance complessiva, come illustrato nel seguito.
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Monitoraggio regionale

INDICATORE SOGLIA
23/03/2023
AO11 H18F % di Pal:tl cesarei primari in strutture con 1.000 <= 20% Parzialmente raggiunto
parti e oltre all'anno. -23,04%
A0.2.1 C2A.M Indice di performace degenza media- drg medici <=--0,30 Pamalme::iragglunto
HO02Z - Proporzione di interventi per tumore maligno Raggiunto
A.0.3.1 della mammella eseguiti in reparti con volume di attivita | >90% 68
. . . . 97,47%
superiore a 135 interventi annui
H13C - Percentuale di pazienti (eta 65+) con diagnosi di Raggiunto
A.0._H13C | frattura del collo del femore operati entro 2 giornate in >=80% gg 95
regime ordinario !
A.O._H05Z HO5Z - Proporzione di colec-ls’Fecto.mle Iaparo§cop|che = 90% Raggiunto
con degenza post operatoria inferiore a tre giorni 93,51%
>=100
A.O._colec | Volumi interventi di COLECISTECTOMIA LAPAROSCOPICA | Mtervent! Parzialmente raggiunto
annui per UO al 40%
complessa
>= 250 per
A.O._ptca | Volumiinterventi di PTCA struttura di Raggiunto
intervento
Rapporto tra ricoveri attribuiti a DRG ad alto rischio di
A.O._HO4Z |inappropriatezza e ricoveri attribuiti a DRG non a rischio |<=15% Raggiunto
di inappropriatezza in regime ordinario
percentuale di prestazioni, garantite entro i tempi, della Raggiunto
A.D._D10Z | classe di priorita B in rapporto al totale di prestazioni di >=90% 68
99,89%
classe B
AD. D27C P_ercen’_cuale di r|cov.er| rlipe'.cutllln psichiatria sul totale dei <= 5% Non raggiunto
ricoveri per patologie psichiatriche 7,4%
N .
A.D._D09Z | Intervallo Allarme-Target dei mezzi di soccorso <=18' onor(a).glg;unto
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Gli obiettivi riguardanti la degenza media dei DRG medici e la percentuale di parti cesarei sono

parzialmente raggiunti; quest’ultimo peraltro in miglioramento rispetto al 2021 (da 26,5% a 23%).

Non pienamente soddisfacente invece pare la performance dell’indicatore: “Percentuale di ricoveri

ripetuti in psichiatria sul totale dei ricoveri per patologie psichiatriche”, con un esito comunque

migliorato rispetto al 2021 (da 8,9% a 7,4%).

L’indicatore “Intervallo Allarme-Target dei mezzi di soccorso” risulta allineato alla soglia dei 18 minuti a

partire dal primo trimestre 2023.

Ad integrazione, si riportano di seguito i dati degli ultimi anni degli indicatori del PNE rappresentati nel

Treemap.

valore | valore valore valore valore valore
Indicatore PNE 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Infarto Miocardico Acuto: mortalita' a 30 giorni 9,6 9,5 10 11,2 11,3 9,8
- - s -
Infarto M.loca.rdlco Acuto: % trattati con PTCA 375 44,9 376 36,1 34 316
entro 2 giorni*
S.com.penso cardiaco congestizio: mortalita' a 30 8,6 8,3 8,5 10,4 9,2 104
giorni
By-pass Aortocoronarico: mortalita' a 30 giorni 1,4 1,3 1,5 2,2 2,6 2,4
VaIvuIc?pI'exstlca 9 sos.tltu2|one di valvole cardiache: 0,9 15 31 34 1 25
mortalita' a 30 giorni
Rlparazilone di aneu.rlsrlna non. rot'Fo dell' aorta 0 0 0,8 16 12 0,7
addominale: mortalita' a 30 giorni
Ictus ischemico: mortalita' a 30 giorni 5,2 9,1 5,5 8,3 11,7 11,5
Interven.to chl!rurglco per T cere.brale:.mortallta a 17 14 17 22 17 18
30 giorni dall'intervento di craniotomia
BPCO riacutizzata: mortalita' a 30 giorni 8,9 7,8 7,7 9,6 11,3 10,1
- - o -
Colecistectomia Iaparotc,coplca.. % r.‘ICOVEI’I con 834 823 86,6 88 1 90,2 935
degenza post-operatoria < 3 giorni
CoIeC|s.,tectom|a Iapar.osc?r_nca. % mte!’ventl in 882 857 852 742 56.6 60
reparti con volume di attivita > 90 casi
Intervento chirurgico per TM mammella: %
interventi in reparti con volume di attivita' > 135 93 83,7 93 93,5 76,4** 97,9
casi
Proporzione di nuovi interventi di resezione entro
120 giorni da un intervento chirurgico 8,6 12 8,4 3,9 6,8 3,3
conservativo per tumore maligno
Interv?ntc? chirurgico per TM polmone: mortalita 0,4 0,6 0,5 0,5 0,4 0,6
a 30 giorni
Interven.to chirurgico per TM stomaco: mortalita' a 16 18 24 0,7 15 0,9
30 giorni
Ir.lter\./ento chirurgico per TM colon: mortalita' a 30 0,9 24 24 16 25 3
giorni
Proporzione di parti con taglio cesareo primario 28,1 25,8 29 24,6 26,6 23
43

deliberazione n. 834 del 28/4/2023 pagina 77 di 407




AZIENDA OSPEDALE-UNIVERSITA PADOVA - Bilancio d’esercizio 2022 -

Relazione sulla Gestione

!Dartl natu.rall: prop(?r2|one di complicanze durante 0,2 0,2 0,6 0,8 0,5 0,6
il parto e il puerperio

!Dartl cesa.rel: propqrzwne di complicanze durante 0,5 0,6 0,7 11 1 14
il parto e il puerperio

Fr?ttur? del collo dgl femore: intervento 74 811 79.2 832 80,6 829
chirurgico entro 2 giorni

Frattura deIIa.lela) e Perone: tempi di attesa per ) 3 3 ) ) )
intervento chirurgico

* Calcolato su tutti gli IMA (non solo STEMI)
**Problema cambio cod.flussi. Valore effettivo 2021:
93%

L’analisi evidenzia una performance sicuramente positiva per ’area chirurgica (mammella, tumori

stomaco, colon) e per ’area ortopedica. In miglioramento rispetto al 2021 la percentuale di cesarei

primari (come sopra descritto).

Sull’area dell’assistenza ospedaliera risultano raggiunti anche gli obiettivi reti tempo dipendenti:

- Proporzione di ictus ischemici trattati con trombolisi o trombectomia con un valore di 31,8%

(soglia >=20%);

- Proporzione di ictus ischemici o emorragici giunti in ospedale tramite il SUEM 118 con un valore di

74,59% (soglia >=65%)

- Proporzione di IMA STEMI trattati con PTCA entro 0-1 giorni, con un valore di 81,03% (soglia

>=80%).

4.2 ASSISTENZA SPECIALISTICA

4.2.1 STATO DELL’ARTE

Il Livello di Assistenza di area distrettuale erogato dall’Azienda Ospedale-Universita Padova €& quello

dell’assistenza specialistica ambulatoriale.

e Volumi di produzione

Per l’anno 2022, la produzione di assistenza specialistica SSN registra un incremento del 2% rispetto al

2021, mentre prosegue la riduzione della produzione in fatturazione, gia evidenziata nel 2021, di circa il

20%.
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Tabella: specialistica ambulatoriale per esterni per tipo erogazione (escluso LP)

Anno 2020 2021 2022 Delta 20222021

Classe onere Volume Importo Volume Importo Volume Importo Volume Importe % importo
SSN 1529526 4476557198 5.238.523| 9945256542 5522.343( 101.305.021,55 283.820 1.872.456,13 2%
FAT 4.375.681| B6.175.646,59 1552.795| 29.731.868,47 1376.022| 23.693.604,44 -176.773| -6.03B8.264,03 -20%
Totale 6.305.207| 130.941.218,57 6.791.318| 129.164.433.89 6.898.365| 124.998.625,99 107.047 -4.165.807,90 -3%

* gli importi di fatturazione del laboratorio sono gia decurtati del 45% secondo il Decreto n.26 del 12.08.2015

Tutte le macro aree incrementano i volumi di attivita SSN, segnale di ripresa dell’attivita, mentre a livello
di importo si segnala una riduzione di circa 1,9 milioni nella macroarea di laboratorio dovuta
prevalentemente alla diminuzione di tamponi processati per COVID, accompagnata da una tariffazione

inferiore del 35% a partire da meta gennaio 2022.

Si segnala inoltre il persistere dei volumi di attivita in forma di telemedicina, gia in aumento significativo

a partire dal 2021, anche a seguito dell’emergenza legata al Covid.

Tabella: specialistica ambulatoriale per esterni - Onere SSN

[Anno 2020 2021 2022 Delta 2022/2021

Macro area Volume Importo Volume Importo Volume Importo Volume Importo % importo
Branche a visita 957.008 38.846.734,09] 1.129.380 44.616.141,07 1.196.686 47.040.346,70 67.306 2.424.205,63 5%
Laboratorio 3.237.021 34.100.054,25| 3.896.756 39.271.185,60 4.085.038 37.324.922,55 188.282 -1.946.263,05 -5%
Medicina Fisica riabilitat| 44.867 565.002,15 50.181 624.469,75 62.358 808.445,05 12.177 183.975,30 29%
Radiologia-Radiodiagno 136.785 12.663.856,10 162.206 14.920.769,00 178.261 16.131.307,25 16.055 1.210.538,25 8%
Totale 4.375.681 86.175.646,59 5.238.523 99.432.565,42 5.522.343| 101.305.021,55 283.820 1.872.456,13 2%

Anche per quanto riguarda la fatturazione, la ripresa dell’attivita di specialistica & evidenziata nella
macroarea delle Branche a visita e Radiologia, mentre il complessivo decremento rispetto al 2021 e

spiegato dalla riduzione di attivita legata alla processazione dei tamponi per Covid.

Tabella: specialistica ambulatoriale per esterni - Onere Fatturazione/Paganti

[Anno 2020 2021 2022 Delta 2022/2021

Macro area Volume Importo Volume Importo Volume Importo Volume Importo % importo
Branche a visita 73.542 7.435.761,84 84.338 8.278.918,88 91.953 9.006.592,89 7.615 727.674,01 9%
Laboratorio 1.847.941 36.975.581,24 1.460.232 21.042.062,24 1.275.627 14.226.419,60 -184.605 -6.815.642,64 -32%
Medicina Fisica riabilitat| 2.332 16.704,15 1.797 18.898,95 1.384 16.114,00 -413 -2.784,95 -15%
Radiologia-Radiodiagnog 5.711 337.524,75 6.428 391.988,40 7.058 444.477,95 630 52.489,55 13%
Totale 1.929.526 44.765.571,98 1.552.795 29.731.868,47 1.376.022 23.693.604,44 -176.773 -6.038.264,03 -20%

*ali importi di fatturazione del laboratorio sono gia decurtati del 45% secondo il Decreto n.26 del 12.08.2015

Si rappresenta infine ’andamento del numero dei tamponi molecolari eseguiti nel triennio 2020-2022
secondo 'esito di negativita o positivita del referto, attivita che ha fortemente influenzato la domanda

laboratoristica in questo triennio.
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Grafico: Numero tamponi giornalieri secondo macro esito
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La campagna vaccinale, cui AOUP ha concorso in modo attivo con U’apertura di punti vaccinali all’interno
della struttura e successivamente presso il Padiglione 8 della Fiera di Padova, gestito direttamente da
AOUP a supporto dell’AULSS 6 (dopo un’iniziale partecipazione con proprio personale presso il Padiglione 6

dell’ULSS), si conclude sostanzialmente a meta febbraio 2023, come si evince dal grafico successivo.
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Grafico: Numero vaccini giornalieri per tipologia di dose somministrata
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Complessivamente I’AOUP ha somministrato 568.414 dosi di vaccino COVID19 nei due anni.

Tabella: Numero vaccini giornalieri per classe di eta

Hlu ";;ET;:; P |Totale2021| % |Totale2022| %
Totale 469767 | 100,0% | 98.647 | 100,0%
511 a2 0,0% 712 0,7%
i 12-19 34.151 7,3% 10950 | 11,1%
20-29 80.320 | 17,1% 17520 | 17.8%
30-39 73.173 15,6% 15880 | 16,1%
40-49 93902 | 20,0% 15674 | 159%
50-59 106857 | 22.7% 17280 | 17.5%
60-69 45.964 9,8% 11578 | 117%
70-79 25211 5,4% 5.236 5,3%
80-89 8 661 1,8% 2439 2,5%
90+ 1486 0,3% 378 0,4%

Il rientro nei servizi di provenienza del personale dedicato temporamente all’attivita vaccinale ha

contribuito alla progressiva ripresa dell’attivita di ricovero e di specialistica.

A completamento, si riportano i valori riconosciuti dalla Regione Veneto in sede di rendicontazione

economica di Mobilita Attiva, dove si evidenza una complessiva leggera ripresa dell’attivita.
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Tabella: Valore Mobilita attiva Specialistica SPS e APS

dati di Maobilita ANNO 2020 ANNO 2021 ANNO 2022 Delta 2022/2021 23:;2;;1

INTRA 68.559.638 79.698.750 79.603.572 -95.178 -0,1%
EXTRA 5.412.397 5.615.266 6.301.634 686.368 12,2%
TOTALE 73.972.035 85.314.016 85.905.206 591.190 0,7%

Sia per ’attivita di ricovero sia per l’attivita di specialistica, gli importi 2022 sono al netto dell’attivita

svolta a favore di pazienti assistiti per la crisi internazionale Ucraina.

4.2.2 OBIETTIVI DELL’ESERCIZIO 2022

Per quanto riguarda |’assistenza specialistica, oltre all’obiettivo di recupero delle liste d’attesa,
conseguito al 100% con il recupero totale dei pazienti in lista d’attesa ambulatoriale, va evidenziato
quello relativo alla percentuale di prestazioni garantite entro i tempi per la classe di priorita B. Anche per
questo la performance di AOUP é stata sicuramente positiva, con il conseguimento di una valore pari
99,9%, a fronte della soglia di 90.

Rispetto all’obiettivo Q.D.3 “Miglioramento presa in carico pazienti fragili”, si & data descrizione delle

attivita effettuate in una specifica relazione attinente alle prestazioni di telemedicina.

Durante lo stato d'emergenza pandemica da SARS-CoV-2, U’Azienda Ospedale-Universita Padova ha
utilizzato la telemedicina come metodologia di erogazione dell'assistenza, garantendo la sicurezza e la
tutela della salute dei cittadini e riducendo al minimo i rischi per i pazienti, i caregiver e gli operatori
sanitari tutti. In linea con le Linee Guida nazionali approvate in sede di Conferenza Unificata il 15
dicembre 2020 (ad integrazione e modifica di quelle emanate dal Ministero delle Salute nel 2017), e in
considerazione dell'emergenza sanitaria da SARS-CoV-2, € sorta l'esigenza di riorganizzare le modalita di
erogazione assistenziale, con ricorso alla telemedicina, favorendo la presa in carico degli utenti. Questa
modalita di erogazione, anche se inizialmente poco strutturata e con una piattaforma software in fase di
realizzazione, ha permesso agli utenti di entrare in contatto con il proprio medico, rimanendo
comodamente a casa, e facendo registrare volumi elevati, anche in relazione alla numerosita registrata a
livello regionale (Tabella 1). In Azienda Ospedale-Universita Padova, grazie anche alla sua peculiarita
assistenziale, oltre alle visite a branca esposte nella tabella n.1, é stato inoltre possibile eseguire ulteriori
prestazioni in telemedicina quali televisite di controllo in branca 3, nonché prestazioni in telemedicina in
branca 56. In pratica un filo diretto medico-paziente che non si sostituisce alla visita medica in presenza,
ma prende in carico i bisogni di salute, riduce la necessita di spostamento e quindi facilita soprattutto i

pazienti piu fragili e anziani.
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2020 2021 2022
Prima Visita 346 1063 348
Trattamenti e Visite di | 4994 10364 7140
Controllo
Totale 5340 11427 7488

Tabella n. 1 — Volume di visite eseguite in Telemedicina

2021 2022
Branche a visita 11427 7488
Laboratorio 645 650
Medicina Fisica riabilitati- | 102 168
va
Totale 12174 8306

Tabella n. 2 — Volume di prestazioni eseguite in Telemedicina

Seconda della tipologia di attori coinvolti, le prestazioni di telemedicina specialistica erogate da AOUP
sono suddivise in televisite, teleconsulti, teleconsulenze medico-sanitarie, attivita di telemonitoraggio e
di telerefertazione. A tal fine, & stato realizzato un progetto volto a definire strumenti e modalita
organizzative per un’efficace ed efficiente gestione delle prestazioni che consenta di garantire la
personalizzazione e differenziazione delle stesse, e che si configuri come uno strumento funzionale
all'organizzazione ed idoneo a soddisfare i bisogni di salute dell'utenza.

Lo sviluppo e l'adozione delle tecniche e degli strumenti di telemedicina hanno consentito di ottenere,
come gia rilevato, diverse tipologie di vantaggi in termini sia di efficacia (benessere/salute) sia di
efficienza (abbattimento dei costi e miglioramento organizzativo); in particolare, il sistema favorisce un
migliore monitoraggio dei postumi delle acuzie, l'assistenza remota ai pazienti fragili affetti da patologie
croniche e da Covid-19, difficilmente trasportabili, la riduzione delle difficolta e degli oneri per il
trasferimento di pazienti in strutture ospedaliere, la consulenza con professionisti dislocati presso le
strutture  specialistiche territoriali e/o ospedaliere (tele-consulto), un minore impatto
sull'ospedalizzazione dei pazienti ed una minore interferenza nella gestione dei posti letto ospedalieri,
nonché la garanzia di una presa in carico personalizzata ed in linea con le migliori evidenze scientifiche.
La telemedicina cosi come attualmente strutturata in AOUP svolge un ruolo cruciale nella presa in carico
efficace ed efficiente dell'utente, favorendo l'erogazione di servizi qualitativamente elevati, consentendo

agli utenti di ricevere le prestazioni richieste comodamente dalla propria abitazione, riducendo il ricorso a
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ricoveri impropri ed impattando positivamente sul tasso di ospedalizzazione ospedaliero. Tale progetto
consente dunque un utilizzo piu appropriato delle risorse, riducendo i rischi legati a eventuali complicanze
ed i tempi di attesa per lerogazione delle prestazioni stesse, e favorendo altresi una maggiore
collaborazione tra i vari professionisti sanitari coinvolti e gli utenti, nel rispetto della sicurezza e della

privacy degli stessi.

4.3 LIBERA PROFESSIONE

L’anno 2022, in linea con i precedenti, registra il consolidamento del rapporto di fiducia intercorrente tra
il personale dirigente del ruolo sanitario e l’Azienda Ospedaliera. L’adesione al rapporto di esclusivita si &

mantenuta costante ad una percentuale pari a circa il 96%.

Circa 582 Professionisti in regime di esclusivita (compreso OSA) risultano, al 31 dicembre 2022, autorizzati

all’esercizio dell’attivita libero professionale ambulatoriale all’interno di spazi aziendali.

« Attivita ambulatoriale

L’attivita ambulatoriale nel 2022 e stata svolta interamente all’interno degli spazi aziendali. La tabella

seguente mostra il trend di tale attivita.

Tabella - n. prestazioni ambulatoriali erogate in regime di Libera Professione.

N. prestazioni erogate 81.011 |102.094 |110.599

» Attivita di ricovero

Per l’anno 2022, 50 Unita Operative hanno sottoscritto accordi per Uesercizio dell’attivita libero
professionale in regime di ricovero, e 11 Servizi risultano sempre coinvolti, a norma del Regolamento
Aziendale per lo svolgimento della libera professione intramuraria, nell’attivita strumentale ai ricoveri

stessi.

Si precisa che nei dati riportati di seguito sono compresi i ricoveri con onere “libera professione” e i

ricoveri con onere “solvente” eseguiti in regime di libera professione.
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Tabella - Ricoveri in regime di Libera Professione (Onere “Libera Professione” e “Solvente”).

N. ricoveri totale

Circa il 96% dei ricoveri svolti in regime di libera professione sono di tipo chirurgico, come sotto

evidenziato.

Tabella - n. ricoveri in regime di Libera Professione distinti tra chirurgici e medici.

N. Ricoveri Medici | 34 21
N. Ricoveri Chirurgici 396 " 515 613

Nella tabella sottostante € evidenziata la distribuzione nei reparti.

Tabella - UOC con n. ricoveri in Libera Professione 2022.

Reparto di Dimissione medici | chirurgici | totale

010900 - UROLOGIA 0 49 49
011000 - CHIRURGIA PLASTICA 0 53 53
011100 - NEUROCHIRURGIA 1 44 45
011200 - CLINICA ORTOPEDICA TRAUMATOLOGICA 0 5 5
011400 - CLINICA MEDICA 1 1 0 1
011500 - ENDOCRINOLOGIA 2 0 2
012800 - CARDIOCHIRURGIA 1 5 6
012900 - CARDIOLOGIA 0 50 50
013200 - OSTETRICIA GINECOLOGIA 0 9 9
013400 - CLINICA MEDICA 5 5 0 5
015600 - NEUROCHIRURGIA PEDIATRICA 2 8 10
015700 - FISIOPATOLOGIA RESPIRATORIA 1 0 1
016200 - CHIRURGIA TORACICA 0 27 27
017100 - GASTROENTEROLOGIA 4 0 4
017200 - CHIRURGIA PEDIATRICA 0 3 3
017300 - MALATTIE DEL METABOLISMO 1 0 1
017400 - REUMATOLOGIA 1 0 1
017900 - OTORINOLARINGOIATRIA 0 58 58
018400 - CLINICA GINECOLOGICA E OSTETRICA 0 28 28
018500 - CHIRURGIA VASCOLARE 0 16 16
801000 - GRANDI USTIONATI 0 6 6
802200 - ENDOCRINOCHIRURGIA 0 50 50
802300 - CHIRURGIA BARIATRICA 0 8 8
802400 - DAY SURGERY/WEEK SURGERY MULTISCIPLINARE 0 5 5
815100 - CHIRURGIA GENERALE 2 1 48 49
817600 - CHIRURGIA GENERALE 3 1 21 22
817800 - CHIRURGIA GENERALE 1 0 31 31
totale 21 524 545

51

deliberazione n. 834 del 28/4/2023 pagina 85 di 407



AZIENDA OSPEDALE-UNIVERSITA PADOVA - Bilancio d’esercizio 2022 - Relazione sulla Gestione

osa
05900 - OCULISTICA OSA 0 16 16
06000 - CHIRURGIA GENERALE OSA 0 41 41
06400 - UROLOGIA OSA 0 21 21
07700 - ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA OSA 0 11 11
totale 0 89 89

» Attivita a pagamento

L’art. 8 del D.P.C.M. 27.03.2000 prevede la possibilita che il personale Dirigente del Ruolo Sanitario, fuori

dall’orario di lavoro, anche all’esterno della struttura aziendale, effettui attivita professionale richiesta a

pagamento da terzi all’Azienda.

Tale attivita rientra nelle tipologie di attivita libero-professionali individuate dall’ art. 117, comma 2 e 6
CCNL 19.12.2019 Area Sanita, ed e stata disciplinata dagli artt. 11-12 del Regolamento per lo svolgimento
della libera professione intramuraria approvato con deliberazione n. 744 del 28/06/2019.

Si da nel seguito evidenza del numero degli accordi vigenti negli anni selezionati, distinti per tipologia di

struttura.

Tabella - n. accordi vigenti per attivita a pagamento.

2020 2021 2022

Strutture pubbliche 52 64 66
Strutture private 9 24 51
Totale 61 88 117
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4.4 RISORSE DEL PERIODO

4.4.1

In sede di ordinaria programmazione regionale, le disposizioni in materia di personale per [’anno 2022
sono state fornite dalla Regione Veneto con D.G.R.V. n. 417 del 12.04.2022 ad oggetto “Disposizioni per
’anno 2022 in materia di personale del SSR e specialistica ambulatoriale interna. Articolo 29, comma 6,
della L.R. 30 dicembre 2016, n. 30 e art. 14, comma 1, della L.R. 28 dicembre 2018, n. 48. D.G.R. n.
23/CR del 15 marzo 2022”, la quale ha rimodulato il regime autorizzatorio relativo al reclutamento di
personale prevedendo per le Aziende sanitarie regionali la possibilita di disporre autonomamente

assunzioni di personale purché le stesse non comportino il superamento del limite di spesa per il personale

relativo al 2022.

Nei paragrafi seguenti si espone l’analisi dell’andamento dinamico del personale, attinente al numero di

PERSONALE

unita in servizio, nonché I’esame dei costi sostenuti.

 Dinamica del Personale

Tab.1 - Dinamica del personale per profilo professionale(unita effettive medie dell'anno)

Variaz. Variaz. Variaz.
Unita effettive 2019 2020 2021 2022 20-19 21-20 22-21
TOTALE 4.864 5.870 6.073 6.144
SANITARIO 3.543 4.199 4.353 4.389 656 154 36
Medici 617 762 790 835 145 28 45
Dirigenti non medici 63 61 65 73 -2 4 8
Personale infermieristico 2.485 2.932 3.034 3.003 447 102 -31
Tecnici sanitari 332 374 388 397 42 14 9
Tecnici riabilitativi 40 64 69 72 24 5 3
Personale vigilanza ispezione 6 6 7 9 0 1 2
PROFESSIONALE 6 7 7 7 1 0 0
Dirigenti professionali 6 6 6 6 0 0
Comparto professionali 0 1 1 1 0 0
TECNICO 925 1.257 1.304 1.317 332 47 13
Dirigenti tecnici 4 5 5 4 1 0 -1
Comparto tecnici 221 242 236 226 21 -6 -10
OTAA/OSS 700 1.010 1.063 1.087 310 53 24
AMMINISTRATIVO 390 407 409 431 17 2 22
Dirigenti Amministrativi 11 10 9 11 =il =il 2
Comparto amministrativi 379 397 400 420 18 3 20
os 85 111104l .10 26 .7/
Borsisti 93 79 45 55 -14 -34 10
Collaboratori Coord. e
Continuat. 2 6 66 49 4 60 -17
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| dati in Tabella 1 permettono di delineare le attivita in materia di personale dell’anno 2022 quali
caratterizzate dalla necessita di ripristinare ’organico di profili professionali per i quali non vi era
graduatoria utile a fine 2021, ovvero in primis i profili del personale infermieristico e ostetrico, quello
dell’operatore socio sanitario e quello del tecnico sanitario di laboratorio biomedico. Anche per quanto
attiene alla dirigenza medica si & provveduto a ripristinare ’organico in aree che si rivelavano
particolarmente in sofferenza, quali ad esempio l'area delle Medicine e delle Chirurgie, quella della
Psichiatria, della Pediatria, dell’Emergenza - Urgenza (sia con riferimento al Pronto Soccorso che alle
Anestesie). Si conferma nel 2022 il trend in crescita, gia registrato nel 2021, dei profili della dirigenza
sanitaria, dovuto sia alla necessita di ripristinare [’organico in profili in sofferenza, sia alla necessita di
implementare alcune progettualita in coerenza con |’organizzazione aziendale, quali ad esempio il Centro
per la Terapia Cellulare del Diabete, il Servizio di Procreazione Medicalmente Assistita, e il passaggio
dall’Azienda Ulss 6 Euganea - Ospedale di Camposampiero del Laboratorio di Immunologia dei Trapianti

presso la UOC Immunotrasfusionale.

Con specifico riferimento al personale infermieristico e ostetrico, si deve evidenziare che pur avendo
potuto disporre di una graduatoria da cui attingere all’inizio dell’anno, il 2022 si chiude con una flessione
del numero di unita effettive medie. Si conferma, infatti, anche nel 2022 un fattore che aveva gia
caratterizzato gli ultimi anni, ovvero un notevole turn over tra le fila di tutti i profili e di tutti i ruoli, tale
da condizionare fortemente [’andamento delle assunzioni. Anche nell’anno in parola, infatti, si registra
con specifico riferimento al personale infermieristico e ostetrico, ma lo stesso puo essere allargato agli
altri ruoli e profili, sebbene con minore evidenza, il fenomeno gia riscontrato nel biennio precedente,
ovvero che l'impegno profuso per l’immissione in servizio di un notevole contingente di personale,
soprattutto nei ruoli sanitari, resosi necessario per fronteggiare contestualmente la situazione
emergenziale e rispondere ai tempi di attesa dell’erogazione di prestazioni, ha avuto quale contropartita

un numero di dimissioni molto al di sopra dell’andamento storico.

Il 2022 registra un sensibile aumento delle unita effettive medie del personale del comparto del ruolo
amministrativo, che ha potuto godere di nuovi ingressi, per lo piu grazie ad assunzioni di personale
appartenenti alle categorie protette della L. 68/1999. Con riferimento al personale del comparto del ruolo
tecnico si conferma anche nel 2022 un valore in decremento, in quanto le cessazioni di personale operante
in unita operative a valenza sanitaria e stato sostituito con unita del profilo professionale dell’Operatore
Socio Sanitario, in quanto piu rispondente alle necessita assistenziali, mentre ad oggi non € ancora stato
possibile ripristinare [’organico del personale del ruolo tecnico comparto, per il quale risultano

attualmente in corso di espletamento molteplici procedure selettive.

Relativamente al personale assimilato, si assiste ad un rilevante aumento del numero delle borse di studio
conferite, mentre si riscontra una contrazione del numero dei contratti di Collaborazione Coordinata e
Continuativa, il cui incremento nell’anno precedente, in linea con la normativa emergenziale, era dovuto
all’effetto delle disposizioni urgenti emanate a livello nazionale in relazione all’emergenza COVID: in
particolare, con ’art. 2-bis del D.L. 18/2020 si € sancita la facolta, per le aziende del SSR, di reclutare

personale delle professioni sanitarie, operatori socio sanitari e medici, anche specializzandi, conferendo
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incarichi di lavoro autonomo, anche di Collaborazione Coordinata e Continuativa, ai quali si e fatto ricorso
prevalentemente per poter garantire le attivita della Campagna Vaccinale anti COVID-19. Tali contratti si
sono comunque conclusi al 31/05/2022.

Tab.2 - Dinamica del personale a tempo determinato per profilo professionale
(unita effettive medie dell'anno)

Variaz. Variaz. Variaz.
Unita effettive 2019 2020 2021 2022 20-19 21-20 22-21
TOTALE
SANITARIO 14 14 31 52 0 17 21
Medici 13 10 30 41 -3 20 11
Dirigenti non medici 1 1 1 4 0 0 3
Personale infermieristico 0 2 0 1 2 -2 1
Tecnici sanitari 0 1 0 6 1 =il 6
Tecnici riabilitativi 0 0 0 0 0 0 0
PROFESSIONALE 1 1 0 0 0 -1 0
Dirigenti professionali 1 1 0 0 0 =il 0
Comparto professionali 0 0 0 0 0 0 0
TECNICO 4 8 2 1 4 -6 -1
Dirigenti tecnici 1 1 1 0 0 0 -1
Comparto tecnici 1 1 1 1 0 0 0
OTAA/OSS 2 6 0 0 4 -6 0
AMMINISTRATIVO 2 2 1 3 0 -1 2
Dirigenti Amministrativi 1 0 0 1 -1 0 1
Comparto amministrativi 1 2 1 2 1 -1 1

La Tabella 2 analizza ’andamento medio relativo alle unita a tempo determinato per le quali si conferma
il trend in aumento gia rilevato l’anno precedente, sebbene con una lieve flessione, con riferimento al
personale medico. Persiste, infatti, U'effetto delle disposizioni di cui all’art. 1 comma 547 della L.
145/2018 e s.mi., prorogate fino al 31 dicembre 2025, sulla base delle quali & possibile ammettere alle
procedure concorsuali per ’accesso alla dirigenza del ruolo sanitario, i medici, i veterinari, gli
odontoiatri, i biologi, i chimici, i farmacisti, i fisici e gli psicologi regolarmente iscritti a partire dal terzo
anno del corso di formazione specialistica. Le assunzioni di tale tipologia di professionista sono effettuabili
con contratto di lavoro a tempo determinato con orario a tempo parziale, in ragione delle esigenze

formative.

e Istituto del Part-Time

La normativa e i regolamenti relativi al contratto di lavoro a tempo parziale non hanno subito rilevanti
innovazioni rispetto all’anno precedente. Si elencano di seguito i principali provvedimenti aziendali in

materia:

- Delibera del Direttore Generale n. 234 del 08/03/2012, con la “Nuova Regolamentazione del rapporto di

lavoro a tempo parziale, in applicazione dell’art. 16 L.183/2010” e s.m.i.;
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- Delibera del Direttore Generale n. 750 del 22/05/2015, con la quale |’Azienda ha istituito il “part-time
Flash”, da assegnare al personale che, a seguito di gravi eventi eccezionali ed imprevedibili legati alla
sfera personale, necessiti di fruire del rapporto di lavoro a tempo parziale. Tale concessione, rilasciata in
seguito a valutazione compiuta da un Gruppo di Lavoro costituito da un rappresentante dell’U.O.C.
Gestione Risorse Umane, Personale Universitario in Convenzione e Rapporti con l’Universita, da un
rappresentante della U.O.C. Direzione delle Professioni Sanitarie e da un Dirigente Medico della Direzione

Medica, non puo superare i sei mesi e puo essere soggetta a rivalutazione.
In sintesi, il rapporto di lavoro a tempo parziale puo essere concesso nei seguenti casi:

- in seguito alla predisposizione di una graduatoria degli aventi diritto, mediante l'utilizzo di criteri

specificatamente individuati e secondo un ordine di priorita correlato al punteggio attribuito;

- senza necessita di previa partecipazione ai bandi, per i dipendenti affetti da patologie oncologiche
nonché da gravi patologie cronico - degenerative ingravescenti, per i quali residui una ridotta capacita
lavorativa, eventualmente anche a causa degli effetti invalidanti di terapie salvavita, accertata da una
commissione medica istituita presso I’Azienda Unita Sanitaria Locale territorialmente competente (art. 8
D. Lgs. 81/2015);

- senza necessita di previa partecipazione ai bandi, per i dipendenti che svolgano una seconda attivita
lavorativa (previa valutazione da parte dell’amministrazione, anche in materia di incompatibilita di

incarichi, e per un impegno orario pari al 50%);

- senza necessita di previa partecipazione ai bandi, nei casi previsti per il “part-time flash”, con
riferimento al quale si & provveduto nel corso del 2022, tramite sottoscrizione di un Accordo Sindacale in
materia, a definire un elenco, non esaustivo, di fattispecie di situazioni che possono rientrare tra i gravi

eventi eccezionali ed imprevedibili legati alla sfera personale e pertanto meritevoli di tutela.

L’analisi delle dinamiche del part time nel corso del 2022 mette in evidenza un’inversione di tendenza
rispetto al 2021, durante il quale vi era stata una crescita rispetto all’anno precedente delle unita medie
effettive con rapporto orario parziale. Rileva, nell’andamento rappresentato in Tabella 3, che il bando
annuale per LUattribuzione di nuovi contratti a tempo parziale, che per il 2022 ha previsto
complessivamente n. 71 posti, € stato indetto nell’ultimo trimestre dell’anno, con scadenza nel mese di
dicembre 2022. Ne consegue che per i vincitori sara possibile disporre il cambio contratto nel corso del
2023.

Tab.3 - Frequenza Part-Time e Tempo Pieno del Personale del Comparto(unita effettive medie dell'anno)

Impegno 2019 2020 2021 2022
Tempo pieno 3.713 4.535 4.694 4.721
Part-time 450 491 504 494

Totale
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Nel corso del 2022 si e, inoltre, dato corso ad un’indagine conoscitiva nei confronti dei titolari dei
contratti a tempo parziale soggetti a revisione che corrispondono a coloro che erano stati trasferiti al 1°
gennaio 2020 tra le fila del personale dipendente dell’Azienda Ospedale - Universita Padova a seguito
della cessione del ramo d’azienda dell’Ospedale Sant’Antonio. L’obiettivo era verificare la sussistenza di
situazioni personali o famigliari che consentissero il mantenimento del rapporto di lavoro a tempo

parziale.

La procedura in argomento prevedeva per ’Amministrazione la facolta, in ragione delle proprie esigenze
organizzative, di effettuare variazioni sull’articolazione dei contratti a tempo parziale rinnovati,
contemperandole con le esigenze organizzative aziendali. L’analisi si & conclusa con la presa d’atto, con
Delibera del Direttore Generale n. 713 del 11/04/2022, di una graduatoria dei n. 42 aventi diritto al
rinnovo fino al 31/12/2024.

In Tabella 4 e 5, pertanto, e possibile dare uno sguardo alla consistenza per tipologia oraria nei tempi
parziali (in termini di unita effettive medie) e alle migrazioni in corso d’anno da una tipologia oraria
all’altra (in termini di teste effettive), riportando nell’area azzurra i passaggi che comportano un aumento

dell’impegno orario e nell’area viola le variazioni di segno opposto.

Gli effetti delle variazioni delle articolazioni orarie, disposte in applicazione delle disposizioni di cui alle
procedure sopra citate, anche nel corso del 2022 in quanto effettuate a seguito dello smaltimento di
eventuali ferie pregresse, si notano in Tabella 4.

Tab.4 - Ripartizione tra tipologie orarie a Part-Time del Personale del Comparto (unita effettive medie
dell’anno)

Ore P.-T. 2019 2020 2021 2022
12,00 2
15,00 0 1 1 1
18,00 82 71 55 55
20,00 0 0 0 0
24,00 195 226 243 239
25,20 1 0 0 0
30,00 170 192 205 199

Totale 450 491 504 494

Gli effetti dei rientri a tempo pieno, disposti a fronte di richieste avanzate su base volontaria o per

naturale scadenza del contratto a tempo parziale, si notano in Tabella 5.

Tab.4.a - Variazioni nell’impegno orario nel corso del 2022

Totale
Da ore 18 24 30 FULL | complessivo
24 1 2 4 9 16
30 10 10
FULL 5 17 19 41
Totale complessivo 6 19 23 19 67
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24 variazioni in aumento
38 variazioni in diminuzione

* Progressioni Orizzontali

Il precedente CCNL Sanita prevedeva, per i ruoli del Comparto e fino al 31/12/2022, un sistema di
classificazione del personale suddiviso in categorie (A, B/Bs, C, D, Ds), a loro volta articolate in fasce
economiche (cinque per le categorie A, B/Bs, C e sei per le categorie D/Ds). Per le progressioni
economiche all’interno della stessa categoria, c.d. progressioni orizzontali, il Contratto Nazionale
demandava l’individuazione di criteri e modalita per 'attribuzione delle fasce superiori di retribuzione
alla contrattazione integrativa aziendale. L’art.23 del D.Lgs. n.150 del 27 ottobre 2009, e s.m.i., in
particolare, specifica che le progressioni economiche debbano essere attribuite in modo selettivo, ad una
quota limitata di dipendenti, in relazione allo sviluppo delle competenze professionali e ai risultati

individuali e collettivi rilevati dal sistema di valutazione.

Con accordo aziendale del 10/08/2022, Azienda Ospedale - Universita Padova ha disposto i requisiti di
ammissione e i criteri di selezione per le progressioni orizzontali, stabilendo di ammettere alla selezione
tutto il personale a tempo indeterminato in servizio alla data del 01/01/2022 (escludendo i dipendenti che
si trovano gia nell’ultima fascia economica), con almeno cinque anni di permanenza nella categoria e
fascia economica in godimento. Le relative graduatorie sono state stilate nel corso dell’anno 2022 e le

risorse disponibili hanno consentito il passaggio alla fascia economica superiore di 364 dipendenti.

Il personale operante nell’ambito assistenziale costituisce la parte piu consistente dei dipendenti che
hanno potuto usufruire del beneficio in parola: in particolare, il 67% dei passaggi ha riguardato il
personale infermieristico e il 15% gli operatori socio sanitari. Come diretta conseguenza di cio, le
categorie di afferenza delle figure professionali sopraccitate sono risultate quelle maggiormente
interessate dall’applicazione di cui trattasi: il 73% delle progressioni ha interessato il personale di
categoria D e il 16% il personale di categoria Bs. Analizzando le fasce retributive di nuova assegnazione e
possibile rilevare, infine, che quelle maggiormente conferite sono state la fascia 4 (32%) e la fascia 1
(26%).

58

deliberazione n. 834 del 28/4/2023 pagina 92 di 407



AZIENDA OSPEDALE-UNIVERSITA PADOVA - Bilancio d’esercizio 2022 - Relazione sulla Gestione

Tab.5 - Addensamento in fascia prima e dopo progressioni orizzontali 2022

VARIAZIONE
FASCIA 2021 2022 IN OUT DELTA 2021 2022 PERCENTUALE
PER FASCIA
0 2000 1904 -96 -96 38,37% | 36,52% -1,84%
1 727 768 96 -55 41 13,95% | 14,73% 0,79%
2 487 475 55 -67 -12 9,34% 9,11% -0,23%
3 1204 1154 67 -117 -50 23,10% | 22,14% -0,96%
4 695 784 117 -28 89 13,33% | 15,04% 1,71%
5 98 125 28 -1 27 1,88% 2,40% 0,52%
6 2 3 1 1 0,04% 0,06% 0,02%
Totale
complessivo 5.213 5.213 364 -364 1)

Tab.5.a- Progressioni orizzontali 2022 per macro profilo

W 11- Comparto amministrativi
B 3 - Personale infermieristico
4 - Tecnici sanitari
B 5 - Tecnici riabilitativi
7 - Comparto tecnici

B 7898 - OTAA/OSS

9 - Comparto professionali

e Costo del Personale

La Tabella 6 espone il costo del personale dipendente, suddiviso per ruolo, comprensivo di competenze
(fisse, accessorie e produttivita) e oneri previdenziali a carico Ente. Evidenzia, inoltre, la spesa sostenuta

per le indennita corrisposte al personale universitario in convenzione.

Relativamente al costo sostenuto per le prestazioni assistenziali del personale universitario convenzionato

con U’Azienda, si rileva un incremento di circa 1.3 milioni rispetto al consuntivo dell’anno precedente.

In data 24/10/2022 e stato siglato un nuovo accordo aziendale per la dirigenza medica e sanitaria, che ha
interessato la graduazione economica degli incarichi dirigenziali con decorrenza 01/01/2022 ed integrato i
valori di retribuzione di posizione contrattati con il precedente accordo, datato 15/04/2022. Per il

personale della dirigenza sanitaria in convenzione, la sua applicazione ha portato ad un incremento di
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circa 0,5 mln di euro rispetto all’anno precedente. Si evidenzia, infine, una maggiore spesa per la

retribuzione di risultato/produttivita individuale, che incide per circa 0,8 min.

Il costo del personale dipendente rilevato a Consuntivo 2022 (295.015.856) registra un incremento di 13,1
milioni rispetto a quanto rilevato a Consuntivo 2021 (281.898.169).

Nell’analisi del delta tra le due annualita va in primo luogo menzionato il CCNL comparto sanita triennio
2019-2021, siglato in data 02/11/2022, che, oltre ad aver previsto l’erogazione degli arretrati spettanti
per le annualita coinvolte, ha chiaramente anche impattato sul costo 2022, in seguito all’effetto
trascinamento della sua applicazione.

Per il triennio di competenza 2019-2021, gli oneri economici sono stati parzialmente coperti grazie agli
accantonamenti per rinnovi contrattuali effettuati nelle singole annualita di competenza. La consistenza
al 31/12/2021 del fondo per rinnovi contrattuali, pari a circa 8,5 mln, si & infatti rilevata insufficiente per
la copertura della competenza 2019-2021, ed €& stato necessario iscrivere a bilancio 2022 una
sopravvenienza passiva per circa 2,1 mln.

La spesa sostenuta in competenza 2022 per tale contratto € stimata in circa 10,7 milioni (al netto
dell’IRAP) e riportata in dettaglio nella Tabella 6.a, dove sono elencate le singole voci che hanno
contribuito alla determinazione di questo costo. Oltre agli incrementi ordinari previsti per i fondi aziendali
e per la retribuzione tabellare, al netto dell’indennita di vacanza contrattuale gia erogata, il contratto ha
recepito agli articoli 102 comma 5 e 103 comma 7 lulteriore incremento dei fondi aziendali previsti
dall’art.1 commi 612 e 604 della Legge di Bilancio 2022 (L. 234/2021). Novita rilevante di questa tornata
contrattuale e U'introduzione delle indennita previste dall’art.1, commi 409 e 414 della Legge di Bilancio
2021 (L. n. 178/2020), denominate, rispettivamente, “Indennita di specificita infermieristica” e
“Indennita tutela del malato e promozione della salute”. Dopo che la pandemia da COVID 19 aveva messo
in luce la rilevanza e la centralita delle figure tecnico/sanitarie per la tenuta del Servizio Sanitario
Nazionale, la Finanziaria 2021 aveva individuato le risorse economiche per la loro valorizzazione con
decorrenza 01/01/2021, prevedendo per la dirigenza medica e sanitaria la rivalutazione economica
dell’indennita di esclusivita con un incremento del 27%, e demandando alla contrattazione collettiva
Uistituzione delle due indennita sopra menzionate per il personale infermieristico e tecnico/sanitario
coinvolto nelle attivita dedicate alla tutela del malato.

Sul costo 2022 hanno, infine, impattato con segno positivo sia Ueffetto trascinamento delle
movimentazioni di personale effettuate nell’anno 2021 (3,4 mln), sia il turnover dell’anno 2022, che ha
determinato un maggior costo delle assunzioni rispetto al risparmio per cessazioni per 1,5 mln. Si € invece
registrato un importante risparmio di spesa a causa delle sospensioni poste in essere in ottemperanza al
D.L.44/2021 (-2,5 mln).

Vale la pena soffermarsi sull’analisi dell’impatto economico del turnover sul bilancio consuntivo 2022. In
Tabella 6.b € stato riportato il dettaglio per area del saldo assunzioni-cessazioni, da cui emergono
chiaramente due distinti trend con andamento opposto:

- incremento di 2,5 mln per U’area della dirigenza medica e sanitaria

- risparmio per -1,2 mln per l’area del comparto.
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* Accantonamenti per rinnovi contrattuali

La Regione Veneto, per mezzo di Azienda Zero (istituita da L.R. 19/2016 in qualita di “Azienda per il
governo della sanita della Regione del Veneto”), ha determinato e trasmesso alle Aziende Sanitarie del
Veneto gli accantonamenti da prevedere per i rinnovi contrattuali (Allegato E alla nota "istruzioni contabili

per la redazione del bilancio di esercizio 2022").

Accant. 2022 Accant. 2022 Accant. 2022 | Accant. 2022

Azienda DIPENDENTI DIPENDENTI DIPENDENTI DIPENDENTI
MEDICI SANITARI PTA COMPARTO

901 - AO di Padova 2.449.754,73 220.343,91 81.105,08 140.336,19

Il totale delle risorse contabilizzate risulta essere pari a 2,9 milioni, comprensivo di oneri previdenziali a

carico ente.

Per il personale Dirigente, gli importi determinati ricomprendono anche l’effetto trascinamento degli
incrementi relativi al triennio 2019-2021, tornata contrattuale ancora in fase di negoziazione. Per il

personale del comparto, invece, riguardano unicamente la prossima tornata contrattuale 2022-2024.

Per tutte le aree, cosi come previsto dall’art. 47 bis comma 2 del D.Lgs. 165/2001 e s.m.i., a decorrere
dal mese di aprile dell’anno successivo alla scadenza del CCNL non rinnovato, € riconosciuta la

corresponsione dell’indennita di vacanza contrattuale.

Esaminando U'importo accantonato per il personale del comparto, pari a € 140.336,19, emerge che lo
stesso garantisce un incremento di stipendio tabellare pari allo 0,10%, che risulta ampiamente inferiore
alla I.V.C. anticipata (0,35% circa), a fronte di un tasso di inflazione medio annuo che per il 2022 si e
attestato al di sopra degli otto punti percentuali, evidentemente fuori scala rispetto al trend registrato

dall’adozione della moneta unica.
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Tabella 6- Bilancio Consuntivo 2021 e Bilancio Consuntivo 2022 a confronto

TOTALE COSTO DEL
PERSONALE

Personale del ruolo sanitario
Dirigente ruolo sanitario
Dirigente medico
Dirigente non medico
Comparto ruolo sanitario
Personale del ruolo prof.le
Dirigente ruolo professionale
Comparto ruolo professionale
Personale del ruolo tecnico
Dirigente ruolo tecnico
Comparto ruolo tecnico
Personale del ruolo amm.vo
Dirigente ruolo amministrativo

Comparto ruolo amministrativo

CONSUNTIVO 2021

CONSUNTIVO 2022

Minori Costi per | Maggiori Costi Totale ol el kel e

Cessazione per Assunzioni | Personale anno Cesspaezrione ASSIl.IJ:;iOHi Tot:ll1el1§e2|'os¢2);ale DELTA
anno 2021 anno 2021 2021 anno 2022 anno 2022 ggm:gmxg ggii
11.246.689,08 13.332.790,95 281.898.168,62 11.000.028,64 12.454.657,44 295.015.855,93 13.117.687,31
9.397.343,20 | 11.420.053,56 | 224.852.952,20 8.433.375,39| 9.575.264,76 235.222.529,37 10.369.577,17
4.673.603,30 5.512.453,51 86.942.891,89 3.564.698,63 6.094.953,03 91.252.127,16 4.309.235,27
4.459.539,29 5.077.230,42 80.806.110,08 3.460.475,92 5.545.735,90 83.815.000,98 3.008.890,90
214.064,02 435.223,09 6.136.781,81 104.222,71 549.217,12 7.437.126,18 1.300.344,37
4.723.739,90 5.907.600,05 137.910.060,31 4.868.676,76 3.480.311,73 143.970.402,21 6.060.341,90
- 155,31 867.328,92 312,16 10.617,90 798.740,77 68.588,15
- 155,31 833.538,67 312,16 = 751.687,86 81.850,81-
- - 33.790,25 - 10.617,90 47.052,91 13.262,66
1.168.449,22 1.332.015,55| 41.661.102,54 2.053.526,57 | 1.827.397,45 43.151.564,76 1.490.462,22
- - 389.391,39 134.816,73 77.079,02 318.229,37 71.162,02-
1.168.449,22 1.332.015,55 41.271.711,15 1.918.709,84 1.750.318,43 42.833.335,39 1.561.624,24
680.896,65 580.566,54 | 14.516.784,96 512.814,51| 1.041.377,34 15.843.021,03 1.326.236,07
108.256,42 19.245,72 900.216,74 - 220.228,85 1.144.613,60 244.396,86
572.640,23 561.320,82 13.616.568,22 512.814,51 821.148,49 14.698.407,43 1.081.839,21

TOTALE INDENNITA' PERSONALE

UNIVERSITARIO

16.735.740,98

assunzioni - cessazioni:

2.086.101,87

17.998.374,71 1.262.633,73

assunzioni — cessazioni:

1.454.628,80
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Tabella 6.a- Costo applicazione CCNL Comparto Sanita - dettaglio competenza 2022

competenze oneri Totale C.E. B5-B8
INCREMENTO STIPENDIO 4.449.227,14 1.231.546,07 5.680.773,21
INCREMENTO FASCIA 239.077,46 66.176,64 305.254,10
ASSORBIMENTO VACANZA CONTRATTUALE 836.958,75 |- 231.670,18 | - 1.068.628,93
IND.SPEC.INFERMIERISTICA 2.127.117,66 588.786,17 2.715.903,83
IND.TUTELA MALATO 610.182,34 168.898,47 779.080,81
art.101 c.1 (84,50¢€ teste 31/12/2018) 409.825,00 113.439,56 523.264,56
art.102 c.5 (145,53€ teste 31/12/2018) 700.726,95 193.961,22 894.688,17
art.103 c.7 (68,41€ teste 31/12/2018) 329.394,15 78.395,81 407.789,96
art.107 c.4 (Risorse Ind. di PS) 391.914,07 93.275,55 485.189,62

Tabella 6.b- Delta Assunzioni-Cessazioni distinto per area

10.723.315,33

COSTO/RISPARMIO
PER TURNOVER

Dirigente medico 2.085.259,98
Dirigente non medico 444.994,41
Comparto ruolo sanitario 1.388._365,03
Dirigente ruolo professionale 312_,16
Comparto ruolo professionale 10.617,90
Dirigente ruolo tecnico 57.757,71
Comparto ruolo tecnico 168.3_91,41
Dirigente ruolo amministrativo 220.228,85
Comparto ruolo amministrativo 308.333,98
TOTALE TURNOVER e
DI CUI COMPARTO = L2 B
DI CUI DIR.MEDICA E SANITARIA 2.530.254,39
DI CUI DIR. PTA 162.178,98

4.4.2 FORMAZIONE

Formazione interna

La formazione continua in AOUP si considera learning in action, un sapere che deve essere fluido, aperto,

e soprattutto capace di acquisire informazioni, risultati, aiuti dall’esterno, facendo dell’intelligente

outsourcing delle conoscenze.

La formazione continua €& vista come un servizio, pensato per favorire la simbiosi dell’agire e

dell’apprendere; essa integra le diverse metodologie didattiche e realizza un percorso formativo
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innovativo: sul posto di lavoro oltre che in aula consente di intervenire efficacemente sulle competenze
professionali e |’acquisizione di competenze trasversali. In quest’ottica in Azienda Ospedale - Universita
Padova, la UOS Formazione € un polo di apprendimento continuo, poiché valorizza tutte le esperienze,
dall’affiancamento dei giovani alla realta lavorativa a percorsi formativi specifici che consentono

’aggiornamento e la crescita della professionalita.

La formazione assume cosi un ruolo fondamentale per promuovere lo sviluppo delle persone, stimolando in
esse lacquisizione di capacita, e |’adozione di atteggiamenti e comportamenti idonei, nonché
l'acquisizione e lintegrazione di saperi nella vita e nel lavoro per facilitarne linserimento sociale e

lavorativo e renderle in grado di affrontare al meglio il cambiamento.

La formazione interna in Azienda Ospedale - Universita Padova si eroga annualmente attuando il

documento di programmazione delle attivita da svolgere denominato Piano Formativo Aziendale (PFA).

L’offerta formativa inclusa nel piano formativo aziendale é finalizzata allo sviluppo delle competenze
richieste dall’organizzazione aziendale, che sono di due tipi: tecnico professionali e di carattere

trasversale.

In riferimento a cio la progettazione annuale dell’attivita formativa aziendale e conseguentemente
’organizzazione della stessa viene orientata a coinvolgere i partecipanti per valorizzare !’esperienza dei
singoli discenti, sollecitando loro anche contributi in qualita di docenti e/o tutoring, e per favorirne e

aumentare la motivazione verso il raggiungimento degli obiettivi aziendali.

Tutte le attivita formative elencate nel PFA della Piattaforma ECM Regione Veneto e quelle che
successivamente previste perché emerse durante l’anno, previo incontro con il Comitato Scientifico, sono
organizzate in macro aree riconducibili alle tematiche di interesse dichiarate dalla Regione del Veneto, e
trasmesse con nota protocollo n. 0025337 del 23/09/2021 alle Aziende Sanitarie del Veneto e che si

riportano di seguito:

e Outcome clinico-assistenziali;

*  Modelli organizzativi;

» Modelli organizzativo-assistenziali;
e Age/diversity management;

* Sicurezza dei lavoratori nell’ambiente di lavoro.

All’interno di queste Aree sono inserite anche le progettualita rispondenti a tematiche di interesse
nazionale quali le strategie vaccinali, la responsabilita professionale, la fertilita, la antimicrobico
resistenza, la gestione di situazioni che generano violenza nei confronti dell’operatore sanitario, la

medicina di genere.
A queste aree tematiche, la UOS Formazione da anni ne aggiunge altre due:

» Emergenza sanitaria;

» Relazione comunicazione e umanizzazione delle cure,
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quali aree di contenuto specifico nate dalla forte richiesta degli operatori delle unita operative di

migliorare e aumentare le proprie competenze in questi specifici ambiti di cura.

Il Piano di Formazione si struttura a due livelli: una progettualita definita di livello strategico, e un’altra

di Dipartimento e/o Struttura Complessa e/o di Unita Operativa:

1. Il livello definito strategico: € quella parte di piano formativo che, in riferimento alla trasversalita dei

contenuti da trasmettere ai destinatari e agli obiettivi aziendali che sviluppa, viene gestita interamente

dalla UOS Formazione (budget, accreditamenti, progettazione, erogazione, report finale);

2. Il livello definito di Dipartimento e/o Struttura Complessa e/o di Unita Operativa: € quel livello di

formazione promosso dalle singole “Unita Operative” su richiesta formale del proprio Direttore
Responsabile per rispondere alle necessita formative della propria struttura. A questo livello di formazione
viene utilizzato il budget di U.O. a disposizione e la gestione del corso € assicurata dal referente della
formazione di U.O.; U’Unita Semplice di Formazione, invece, interviene nel processo per le parti di
competenza (accreditamento, verifiche, pagamenti) e per l’eventuale supporto nella progettazione. Le
progettualita presenti nel PFA 2022 della Piattaforma ECM della Regione del Veneto e quelle realizzate

sono evidenziate nella tabella 1 e nel grafico 1.

Tabella n. 1 Numero eventi formativi realizzati del PFA (ECM) 2022 rispetto ai dichiarati

PFA 2022 N° |
N. eventi formativi ECM previsti 107
N. eventi formativi ECM non realizzati 26
Totale eventi formativi ECM realizzati 81

Grafico 1. Confronto tra il piano formativo ECM previsto e quello realizzato

| N. eventi formativi ECM da piano realizzati

M N. eventi formativi ECM da piano non realizzati
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Tra gli eventi dichiarati, previsti dal Piano Formativo (ECM), ne sono stati realizzati 81; a questi si sono
aggiunti 21 eventi ECM realizzati extra piano ed un evento ECM in materia di anticorruzione fuori piano
accreditato da altro provider per un totale di 103 eventi ECM rendicontati nell’anno appena concluso; la
Struttura ha inoltre realizzato anche 7 eventi non ECM extra piano, per un totale di 110 eventi pianificati

nel dettaglio ed erogati nel 2022 escluse le riedizioni (vedi tabella 2).

Tabella n. 2 Totale eventi formativi realizzati nel 2022

A A

Eventi ECM da Piano (ECM) 81
Eventi ECM fuori Piano (ECM) 21
Eventi ECM fuori piano accreditati da altri provider 1
Eventi non ECM 7
Totale eventi realizzati 110

Entrando ancor piu nello specifico, il totale di tutte le edizioni ECM e non ECM realizzate, quindi,
comprensive degli eventi da piano e fuori piano, € pari a n. 315. Nella tabella 3 sono rese esplicite
suddivise per metodologia formativa utilizzata.

Tabella n. 3 Edizioni ECM e non ECM realizzate distinte per metodologia formativa

D O D 0 0 e ed 0
O DA O DA PFA = e De
POLO DIZIO DIZIO
DF A A RED A DOIO
ORMA DA PFA 0
DA ALTRO 0
DROVIDER
Formazione A Distanza 10 2 1 2 15
Formazione Sul Campo 146 18 0 0 164
Formazione Residenzale 117 14 0 5 136
Totale Edizioni 273 34 1 7 315

Partecipanti

Nelle tabelle seguenti si riportano i dati di attivita realizzata dalla struttura lo scorso anno: nella tabella 4
si rende evidente il volume dell’attivita, distinta tra quella prevista da PFA e no, ECM e no, dalla quale

emergono n. 9.792 attestati rilasciati dall’Azienda Ospedale - Universita Padova.
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Tabella n. 4 Attivita realizzata e attestati rilasciati dell’intera attivita formativa anno 2022

N. N.partecipanti Totale
partecipanti a senza obbligo partecipanti

cui sono stati dei crediti
rilasciati ECM
crediti ECM

ECM DA PFA 7799 718 8517
ECM NON DA PFA 826 123 949
NON ECM 0 326 326
Totale attestati 8625 1167 9792

L’analisi delle effettive persone formate in almeno una delle iniziative realizzate e riportata nella tabella
5. Si tratta di n. 5917 professionisti: 4320 di questi hanno acquisito i crediti ECM.

Tabella n. 5 Numero delle persone partecipanti ai corsi ECM e non ECM realizzati nel 2022

PERSQC ORMA 0

Persone con obbligo ECM 4320
Persone senza obbligo ECM 1597
Totale persone formate 5917

La tabella 6 ed il grafico 2 rappresentano i partecipanti agli eventi formativi realizzati nel 2022 distinti
per professione; la tabella 7 ed il grafico 3 esplorano un dettaglio ulteriore, relativamente ai partecipanti

del ruolo tecnico.

Tabella n. 6 Numero delle persone partecipanti ai corsi realizzati nel 2022 distinti per professione

DERSO ORMA 0 DER PRO N
Amministrativo 456
Dirigente PTA 24
Assistente sanitario 5
Assistente sociale 5
Biologo 70
Chimico 5
Dietista 25
Educatore professionale 3
Farmacista 20
Fisioterapista 47
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Igienista dentale 2
Infermiere 2680
Logopedista 9
Medico 957
Odontoiatra 4
Ortottista / Assistente di oftalmologia 11
Ostetrica 69
OTA/0SS 897
Psicologo 24
Tecnico 603
Terapista della neuro e psicomotricita dell'eta evolutiva 1
Totale partecipanti 5917

Grafico 2. Persone partecipanti agli eventi formativi realizzati nel 2022 distinte per professione

B Amministrativo W Dirigente PTA
Assistente sanitario W Assistente sociale
® Biologo B Chimico
W Dietista W Educstore professionale
B Farmacista W Fisioterapista
M giznista dentale W Infermiere
B Logopedista » Medico
Odontoiatra Ortottista / Assistente di oftalmologia
W Ostetrica OTAJOSS
H Psicologo W Tecnico

H Terapista della neuro & psicomotricita dell'eta evolutiva
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Tabella n. 7 Numero delle persone partecipanti ai corsi realizzati nel 2022 del ruolo tecnico

PERSQC ORMA 0 RUOLO 0
Tecnico (amministrativo) 215
Tecnico audiometrista 9
Tecnico della prevenzione nellambiente e nei luoghi di 6
lavoro

Tecnico di neurofisiopatologia 12
Tecnico fisiopatologia cardiocircolatoria 16
Tecnico sanitario di radiologia medica 95
Tecnico sanitario laboratorio biomedico 250
Totale partecipanti ruolo tecnico 603

Grafico 3. Persone partecipanti agli eventi formativi realizzati nel 2022 del ruolo tecnico

B Tecnico [amministrativo) ¥ Tecnico audiometrista
Tecnico della prevenzione nell'ambiente & neiluoghidi lavoro Tecnico di neurofisiopatologia
B Tecnico fisiopatologia cardiocircolatoria B Tecnico sanitario di radiologia medic

B Tecnico sanitario laboratorio biomedico

L’Azienda Ospedale - Universita Padova € Provider con Accreditamento Standard riconosciuto dalla
Segreteria Regionale ECM con il codice identificativo 37, abilitato all’erogazione di tutte le tipologie

formative previste dalla Regione Veneto: residenziale, sul campo e formazione a distanza.

Nella tabella 8 si fornisce il dato sulle tipologie formative prevalenti realizzate.
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Tabella n. 8 Eventi formativi realizzati nel 2022 per metodologia formativa

TIPOLOGIA FORMATIVA N° EVENTI ‘ %

Residenziale 41 37,3%
FsC 56 50,9%
FAD 13 11,8%

Come appare dalla tabella sopra rappresentata, anche per ’anno 2022 il maggior numero dei corsi
realizzati rientra nella tipologia della formazione sul campo, la quale, coinvolgendo l'intera équipe sul
problema, €& quella che maggiormente facilita il raggiungimento degli obiettivi. La formazione sul campo
riguarda progetti che durano almeno 9 mesi, ed €& piu efficiente nel sistema di accreditamento come

risulta anche nelle tabelle 9 e 10 di seguito riportate.

Tabella n. 9 Media crediti erogati per persona formata con obbligo ECM

MONTE CREDITI N° PARTECIPANTI MEDIA CREDITI EROGATI PER
EROGATI FORMATI CON OBBLIGO PARTECIPANTE FORMATO

ANNO 2022 ECM CON OBBLIGO ECM

157.600,10 4.320 36,48

Tabella n. 10 Valore medio delle ore erogate per persona formata

MONTE ORE
FORMAZIONE N° PARTECIPANTI MEDIA ORE EROGATE PER

EROGATO FORMATI PARTECIPANTE FORMATO
ANNO 2022

144.198,65 5.917 24,37

Come da indicazione della Regione del Veneto, la UOS Formazione a fine di ogni iniziativa formativa
utilizza la scheda per la rilevazione della qualita percepita dei partecipanti, che e strumento finalizzato a
misurare il gradimento dell’iniziativa o in genere a rilevare commenti o osservazioni su cio che non viene

ritenuto soddisfacente.

La UOS Formazione € un servizio con Certificazione del Sistema di Gestione per la Qualita I1SO 9001; da
anni si pone come indicatore obiettivo che il 95% degli eventi abbia un gradimento superiore all’85%

(standard minimo per evento).

Le rilevazioni statistiche effettuate, finalizzate al monitoraggio di questo indicatore rispetto agli aspetti
qualitativi noti, mettono in evidenza nel grafico 4 che lo standard € mantenuto e raggiunto. In un anno

cosi difficile stupisce il livello di frequenza mantenuto ai corsi organizzati e il gradimento registrato,
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indicazione che conferma |'efficacia della formazione nel supportare gli operatori a rendersi

maggiormente “resilienti” alle difficolta e alle sfide.

Grafico n. 4. Distribuzione degli indici medi di gradimento per gli eventi formativi realizzati
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Formazione esterna

La tabella successiva riporta il numero delle richieste di aggiornamento in formazione esterna relative

all’anno 2022, distinte per tipologia di istituto (aggiornamento obbligatorio, aggiornamento facoltativo).

Tabella n. 11 Numero richieste di aggiornamento in formazione esterna anno 2022

A OR A () A OR A ()
AREA CO A A ACOLTA O OBB ATORIC
Con spese Senza spese Con spese Senza spese
Comparto/Dirigenza Medica/ -
Dirigenza non Medica (SPTA) Non previsto % >14 1581

Il numero delle richieste di formazione esterna presentate in aggiornamento obbligatorio corrisponde al

95,66% del totale.

La tabella successiva infine descrive la spesa totale effettiva sostenuta per la formazione esterna per le

tre aree contrattuali, con l’indicazione della percentuale di budget utilizzato da ciascuna di esse.
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Tabella n.12 Utilizzo del budget per la formazione esterna

A A CO A A D 0 ATO 20 ATO
Comparto 182.972,41 61.008,99 33,34%
Dirigenza Medica 242.425,87 84.016,43 34,66%
Dirigenza non Medica (SPTA) 30.996,00 9.895,65 31,92%

Totale 456.394,28 154.921,07 33,94%

Il Comparto e la Dirigenza Medica sono le aree contrattuali che hanno utilizzato maggiormente i fondi

assegnati per la formazione esterna, seguite dall’area della Dirigenza non Medica.

4.4.3 STRUTTURA, TECNOLOGIE E SISTEMI

e Investimenti edili ed impiantistici

Il piano degli investimenti di adeguamento funzionale, riqualificazione e ammodernamento delle strutture

ospedaliere € orientato a mantenere inalterato l’alto standard di efficienza sanitaria gia presente a livello

aziendale.

Nel corso dell’anno 2022, la situazione di contesto con riferimento agli investimenti nel settore socio

sanitario € stata caratterizzata dall’avanzamento dei lavori finanziati nell’ambito del D.L. 34/2020

(Misure urgenti in materia di salute, sostegno al lavoro e all’economia nonché di politiche sociali

connesse all’emergenza epidemiologica da COVID-19), con particolare riferimento alla Riqualificazione

della Centrale Operativa SUEM 118 e alla realizzazione di posti letto di Terapia Semi-intensiva (OBI) presso

il primo piano del Pronto Soccorso Centrale.

Sono stati, inoltre, avviati i lavori per:

» la realizzazione del Nuovo Edificio di Pediatria;

» linstallazione di una nuova risonanza magnetica e di un nuovo telecomandato radiologico presso il

fabbricato di Neuroradiologia;

» la realizzazione di un centro di Diagnosi Genetica Preimpianto - PGT Unit al Piano Terra della

Divisione Ostetrica.

Sono stati ultimati i seguenti interventi:

 ristrutturazione dell’intero edificio Policlinico Corpo Trattamenti (compresa la realizzazione di

due sale operatorie ibride gia funzionanti) ed interventi strutturali ed impiantistici per il

miglioramento funzionale e di sicurezza dell'area materno infantile;

« completamento e attivazione di laboratori GMP per la realizzazione di un centro per la terapia
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cellulare del diabete (Edificio C) di via Orus;

» realizzazione del nuovo Centro Immunotrasfusionale al terzo piano del Monoblocco;

» adeguamento sismico dell’ottavo piano dell’edificio Policlinico Corpo trattamenti;

» realizzazione nuova pensilina e riqualificazione dellingresso del centro prelievi S. Massimo;

di

termomeccanici e idraulici).

e altri lavori manutenzione straordinaria di natura

impiantistica

(impianti

elettrici,

La tabella seguente dettaglia lo stato di avanzamento dei principali lavori che sono stati ultimati nel corso

dell’esercizio 2022 o che sono in fase di realizzazione.

OGGETTO LAVORI

FASE

IMPORTO SPESO

Lavori di realizzazione del nuovo Centro Immunotrasfusionale al terzo piano

dell’edificio monoblocco Corpo Trattamenti

Lavori conclusi

€ 3.096.481,23

Ristrutturazione dell’intero edificio Policlinico Corpo Trattamenti, interventi
strutturali ed impiantistici per il miglioramento funzionale e di sicurezza

dell’area materna infantile

Lavori conclusi, da

collaudare

€ 17.664.649,97

Lavori di adeguamento sismico ottavo piano dell’edificio Policlinico Corpo

trattamenti

Lavori conclusi

€ 486.540,23

Lavori di manutenzione incrementativa impianti elettrici e di sicurezza e
impianti termomeccanici e gas medicali, interventi di riqualificazione

Energetica e interventi vari di manutenzione straordinaria

Lavori conclusi

€5.870.165,52

Lavori di costruzione di un Nuovo Edificio per la Pediatria

Lavori in corso

€7.825.856,37

Lavori di riqualificazione Centrale Operativa SUEM 118

Lavori in corso

€1.018.803,48

Lavori di realizzazione Terapia Intensiva al primo piano del Pronto Soccorso

Terra della Divisione Ostetrica

Centrale, nuovi laboratori di biologia molecolare e nuova area ambulatoriale Lavori in corso € 394.362,31
dell'’Azienda Ospedale-Universita Padova

Lavori in fase di
Lavori di realizzazione Nuova terapia Intensiva sesto piano Policlinico ) € 385.728,17

progettazione
Lavori di completamento e attivazione laboratori GMP per la realizzazione di un

Lavori conclusi € 242.221,10
centro per la terapia cellulare del diabete (Edificio C) di via Orus (primo piano)
Lavori di realizzazione di una pensilina di copertura presso il Centro Prelievi di

Lavori conclusi € 171.421,49
Via S. Massimo
Installazione di una nuova risonanza magnetica e di un nuovo telecomandato

Lavori in corso € 186.411,76
radiologico presso il fabbricato di Neuroradiologia
Realizzazione di un centro di Diagnosi Genetica Preimpianto - PGT Unit al Piano

Lavori in corso € 148.895,44
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e Attrezzature sanitarie

Grazie al superamento della situazione emergenziale iniziata nel 2020, parte delle progettualita iniziate

negli anni scorsi hanno trovato compimento nel 2022 in particolare:

e collaudo e messa in uso delle due nuove sale operatorie ibride a utilizzo Cardiovascolare e

Cardiochirurgico, complete di angiografi e tomografo computerizzato di ultima generazione,

e completamento del progetto di rinnovo attrezzature Oculistica dell’Ospedale S.Antonio grazie

all'installazione dei nuovi sistemi laser;
« completamento del progetto di realizzazione di un nuovo centro di PMA;

e completamento del progetto di realizzazione del nuovo Centro di Terapia Cellulare del
Diabete.

Nel 2023 troveranno compimento anche:

« le nuove sale operatorie del terzo piano per le quali sono in corso le installazioni degli acquisti

le cui procedure sono state espletate nel corso del 2022;

* la realizzazione del nuovo centro per la PGT caratterizzato da una forte innovazione nella
diagnostica con la strumentazione per ’analisi genetica pre-impianto per la Procreazione

Medicalmente Assistita.

Gli investimenti in attrezzature sanitarie sono articolati in vari ambiti e riguardano sia progetti di
innovazione e potenziamento con tecnologie all’avanguardia, sia progetti di rinnovamento e sostituzione

di tecnologie obsolete.

Nell’ambito del rinnovo e potenziamento sono stati acquisiti ed entrati in uso nel 2022 oltre 40 ecografi
per le varie UUOO che miglioreranno e potenzieranno l'offerta assistenziale sia per interni che per
esterni, progetto che trovera compimento nel 2023. E’ stata inoltre potenziata la dotazione tecnologica
endoscopica ed € previsto che nel 2023 vengano acquisite le nuove colonne flessibili da aggiudicazione

regionale.

Per quanto riguarda le apparecchiature la cui acquisizione & avvenuta tramite modalita di noleggio e
comodato d’uso, tipicamente per le apparecchiature legate a forniture di dispositivi, consumabili e
reagenti ad alto impatto economico rispetto al valore commerciale dell’apparecchio stesso o tecnologia a

rapida obsolescenza, tra gli altri € stata rinnovata la dotazione aziendale per la cistoscopia.

E’ inoltre in corso la gara per la realizzazione del progetto per LUallestimento di sale per il
ricondizionamento degli endoscopi flessibili delle piastre e degli ambulatori endoscopici che prevede non

solo il rinnovo della dotazione di lavendoscopi in uso ma anche un miglioramento della gestione dei
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percorsi sporco/pulito, tracciabilita delle operazioni di riprocessazione e adeguata conservazione della

strumentazione in appositi armadi ventilati.

Si & inoltre conclusa la gara per il rinnovo pluriennale di frigoriferi e congelatori e si concludera nel 2023

la gara per la fornitura pluriennale delle cappe da laboratorio.

Nell’ambito dell’innovazione e del potenziamento tecnologico chirurgico verranno consegnate le prime
colonne laparoscopiche con standard 3D o 4K e l'innovativo modulo ICG cosi come gli archi a C grazie
all’aggiudicazione delle relative gare regionali. E’ inoltre in corso linstallazione in sostituzione delle
stazioni di anestesia grazie alla conclusione della relativa gara aziendale nel 2022 e si sta concludendo la

gara per la sostituzione progressiva su piu annualita dei tavoli operatori.

Il rinnovo della dotazione chirurgica ha visto nel 2022 la conclusione delle forniture dedicate alla
sostituzione con nuove tecnologie innovative per le sale operatorie di Neurochirurgia adulti e pediatrica e
di Otorinolaringoiatria: nel 2023 verranno in particolare consegnati e installati microscopi, esoscopi e

navigatori chirurgici per il miglioramento della precisione dell’atto chirurgico.

La Clinica Neurologica vedra inoltre la realizzazione della nuova Stroke Unit e la realizzazione di un
avanzato spazio per il monitoraggio video-EEG per U’Epilessia pre e post chirurgica, mentre sono state
installate o sono in corso di installazione le apparecchiature per elettromiografia ed elettroencefalografia
anche in ambito di terapie intensive adulte e pediatriche con la piena integrabilita tra le sedi di via

Giustiniani e dell'Ospedale S. Antonio.

Per quanto riguarda le apparecchiature di radiologia e bioimmagini nel 2022 é stato installato uno dei
telecomandati finanziati dal PNRR, mentre sono gia acquisite e stanno terminando i lavori per
Uinstallazione della RMN 1.5 T per Neuroradiologia, dell’angiografo per la Stanza Tre
dell’Emodinamica/elettrofisiologia, della RMN Radiologia, acquisto questo ultimo finanziato con fondi
PNRR.

Nell’ambito dei fondi del PNRR € prevista inoltre la sostituzione di ulteriori tecnologie obsolete, in
particolare i polifunzionali in uso in Ortopedia, OSA e Pediatria nonché due telecomandati per la
Radiologia e uno per la Neuroradiologia, TC per Neuroradiologia e Radiologia 1, nonché la Risonanza

Magnetica della Pediatria.

Nel 2022 e stata inoltre conclusa la procedura di fornitura chiavi in mano per il rinnovo delle grandi
apparecchiature della Medicina Nucleare (sostituzione di due Tac Camma Camere di cui una finanziata con
fondi PNRR, una Gamma Camera e potenziamento con una PET/TAC) che verranno installate nel corso del
2023.

Per quanto riguarda la diagnostica di laboratorio sono entrati in funzione, tra gli altri, i sistemi diagnostici

per lo screening neonatale allargato ed esteso che comprende i Kit diagnostici ed i software.

Sono stati inoltre acquisiti un sistema diagnostico per l'identificazione rapida di pazienti a rischio sepsi e
un sistema diagnostico in chemiluminescenza per lesecuzione di test in urgenza nel settore di

immunosierologia.
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Si é inoltre dotata la UOC Malattie Metaboliche Ereditarie della strumentazione necessaria per lo

Screening Neonatale per la diagnosi dell’Atrofia Muscolare Spinale (SMA).

* Tecnologie informatiche e sistema informativo

Nel corso del 2022 sono continuati gli investimenti dell’Azienda Ospedaliera nellambito informatico; gli
investimenti netti in questo ambito ammontano a 3.588.197,00 milioni di Euro iva inclusa ed i costi di

esercizio a € 9.996.616,81 milioni di Euro iva inclusa.

La spesa corrente risulta essere suddivisa nelle seguenti voci:

Conto Importo Iva inclusa
400202011207 - Altri servizi non sanitari da privato: altro (2) € 6.939.905,65
400305-B.3.F - Altre manutenzioni e riparazioni € 2.502.628,41
4140040202 - Canoni di noleggio - area non sanitaria € 129.880,78
4002020108 - Utenze telefoniche € 357.729,08
40040201 — Canoni di noleggio — area sanitaria € 59.945,89
40010204 — Supporti informatici e cancelleria € 3.843,00
4002020105 - Servizi di assistenza informatica € 2.684,00

La spesa corrente ha garantito la manutenzione ordinaria di tutti gli applicativi aziendali (di seguito
dettagliati) e delle componenti hardware, che possono essere complessivamente rappresentate dalle

quantita di seguito descritte:

e workstations/postazioni di lavoro: 6.000;
e timbratori: 120;

e Eliminacode: 40;

e punti di accesso rete: 30.000;

e workstations con gestione assistenziale: 4.200;
e apparati di rete fissa: 800;

e access point: 400;

e utenti contemporanei attivi: 3.500;

e server: 800;

e spazio su disco: 1,5 PB;

e telefoni digitali: 5.300.
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La tabella seguente dettaglia i principali servizi erogati nel corso dell’anno 2022:

Descrizione del Servizio

IMPORTO SPESO

IVA ESCLUSA
Canone annuale di noleggio fotocopiatori (245 dispositivi) distribuiti presso tutte le UU.0O € 129.221.99
amministrative, tecniche e sanitarie dell’Azienda B
Canone annuale di noleggio attrezzature sanitarie (Monitor Radiologici) € 65.564,94

Canone di manutenzione ordinaria, adeguativa e normativa di software applicativi di cui
I’ Azienda detiene le licenze d’uso. Rientrano in questa voce di spesa i servizi integrati di global
service ed adesione alla Convenzione Consip SGM per il mantenimento dei presidi applicativi,

sistemistici, PDL ed help Desk.

€ 6.925.265,65

Servizio di manutenzione informatica su beni di proprieta, costi relativi alle manutenzione
hardware, riparazioni e componentistica varia per i beni inventariati (PC, notebook, apparati di

rete, stampanti..etc..)

€2.512.308,18

Altri servizi di assistenza e manutenzione non sanitari (supporto per eventi multimediali per la

118

. € 6.527,00
Direzione Generale, Servizio di connettivita Internet Padova Wifi,etc...)
Spese di telefonia nelle quali rientrano tutti i costi di telefonia fissa (adesione alla Convenzione
Consip Flat TF5), telefonia Mobile (circa 1.100 dispositivi, linee dedicate ad alta affidabilita del € 357.729,07

Relativamente alla parte di investimento, € stato capitalizzato quanto di seguito indicato:

Conto Importo Iva inclusa

200270020201 - Macchine d'ufficio elettromeccaniche ed elettroniche

€ 1.605.100,93

20023001~ Impianti e macchinari

€ 1.042.507,05

2001500201 - Concessioni, licenze, marchi e diritti simili

€ 528.116,84

2002700101 — Altre immobilizzazioni materiali (altri beni)

€ 35.035,96

20013001 - Diritti di brevetto e diritti di utilizzazione delle opere d’ingegno — Licenze a tempo
determinato

€ 259.626,38

20013001 - Diritti di brevetto e diritti di utilizzazione delle opere d'ingegno — Manutenzione
straordinaria

€ 105.988,04

20024001 — Attrezzature sanitarie e scientifiche

€11.821,80

Le voci con maggior impatto economico riguardano la fornitura della nuova centrale telefonica Avaya, che
integra e sostituisce completamente [’attuale centralino telefonico, consentendo, oltre all’incremento di

derivati disponibili, anche una maggiore affidabilita dell’infrastruttura complessiva, sia dal punto di vista

dell’aggiornamento tecnologico che da quello relativo alla ridondanza dell’architettura.

La componente “macchine d’ufficio” si compone dall’acquisto di PC Desktop in convenzione Consip,

apparati di rete di edificio e di piano, per la distribuzione della rete dati, server e storage di produzione e

di backup, stampanti ed hardware vario.
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La tabella seguente dettaglia gli investimenti di maggi