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OGGETTO: Definizione det livelli massimi di finanziamento per le strutture private accreditate
erogairici di prestazioni di assistenza ospedaliera per acuti, FR.A.C., riabilitazione post-acuzie e
lungodegenza inedica con onere a carico del servizio sanitario reglonaie per I’anno 2021, m attuazzone
di quanto previsto da[la DGR n. 339 del & giugno 2021.

IL DIRETTORE DELLA DIREZIONE
SALUTE E INTEGRAZIONE SOCIOSANITARIA

SUPROPOSTA del Dirigente dell’Area remuncraziénc, budget e contratti;

VISTL

— lo Statuto della Regione Lazio; _ _

- la Legge regionale 18 febbraio 2002, n. 6 “Disciplina del sistema organizzativo della Giunta e
del Consiglio e disposizioni relative alta dirigenza ed al personale regionale” e s.m.i.;

- il Regolamento regionale 6 settembre 2002, n. I “Regolamento di orgamzzazmnc degli ufﬁc: e
dei servizi della Giunta regionale.” e s.m.i.; '

VISTA Ia Determmaz:one 2 ottobre 2018, n. G12275 concernente “Rlorgamzzamone delle strutiure
organizzative della Direzione regionale Salute ¢ Inteprazione Sociosanitaria - Recepimento della
Direttiva del Segretario Generale del 3 agosto 2018, prot. n. 484710, come modificata dalla Direttiva
del 27 settembre 2018, n. 5902577, come modificata dalle Determinazioni n. G12533 del 5 ottobre
2018, n. G13374 del 23 ottobre 2018, 1i.-G13543 del 25 ottobre 2018, n. G02874 del 14 marzo 2019
e n. G09050. del 3 luglio 2019, con cui & stato definito Passetto organizzativo della Direzione
regionale Salute e Integrazione Sociosanitaria e approvate le declaratorie delle competenze delle
Aree, degli Uffici e del Servizio;

VISTO che con deliberazione n. 1044 del 30 dicembre 2020 fa Giunta Regionale ha conferito
’incarico di Direttore della Direzione regionale Salute e integrazione sociosanitarta al Dr. Massimo
Annicchiarico; .

VISTA la Circolare del Direttore Generale prot. n. GRDGO00-000001del 4 agosto 2021 recante
Indicazioni operative per la redazione ¢ ['adozione degli aui nell’attuale periode dovuto
all’emergenza informatica” '

VISTE

~ il Decreto Legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e s.m.i. concemente “Riordino della disciplina
in materia sanitaria, a norma dell’art 1 della legge 23 ottobre 1992, n. 421 e successive
modificazioni,

- la Legge regionale 16 giugno 1994, n. 18 e s.m.i, recante “Disposizioni per il riordino del
Servizio Sanitario Regionale ai sensi del Decreto Legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e
successive modificaziont e integrazioni. Istituzione delle aziende unitd sanitarie locali ¢ delle
aziende ospedaliere™;

wme e intnge S tie, Regiont. e Province-autonome dei 12:.diceinbre 2019, rep. 0, 209/CSR concernente. .

il Patto per la salute per gli anni 2019-2021;

- la Legge regionale 3 marzo 2003, n. 4 ¢ s.m.i., recante “Norme in materia di autorizzazione alla
realizzazione di strutture e all'esercizio di attivita sanitarie e socio-sanitarie, df accreditamenito
istituzionale e di accordi contratiuali”;

- il Regolamento Regionale 6 novembre 2019, n. 20, concernente: “Regolamento in materia di
autorizzazione alla realizzazione, autorizzazione all'esercizio ¢ accreditamento istituzionale di



strutture sanitarie e socio-sanitarie: in attuazione dell'articolo 5, comma 1, lettera’ b), ¢
dell'articolo 13, comma 3, della legge regionale 3 marzo 2003, n. 4 (Norme in materia-di
autorizzazione alla realizzazione di strutture e all'esercizio di attivitd sanitarie e socio-sanifarie,
di accreditamento istituzionale e di accordi contrattuali) e successive modifiche. Abrogazione del
regolamento regionale 26 gennaio 2007, n.'2 in materia di autorizzazione all'esercizio e del
regolamento regionale 13 novembre 2007,.n. 13 in materia di-accreditamento 1stituzionale™;

- 1 DPCM 12 gennaio 2017, avente ad oggetto “Definizione e aggiornamento dei livelli essenziali

v di'dssistenza, di cui all’articolo I commd 7, del decreto legislativo 30 dicembre 1992,-n. 5027 - © 777

— il DCA U00243 del 25 giugno 2019 avente ad oggetto: “Approvazione modifiche allo schema di
accordo/contratto ex art. 8 quinquies del D. Lgs. n. 502/92 e s.m.i. di cui ai DCA n. 249/2017 -
n. 555/2015 = n. 324/2015”, con il quale ¢ stato approvato lo schema di accordo/contratto avente
efficacia per il triennio 2019-2021;

- il DCA n. U00081 del 25 giugno 2020 avente ad oggetto “Piano di norgamzzazmne
riqualificazione e sviluppo del Servizio Sanitario Regionale 2019-2021",

— la DGR n. 406 del 26 giugno 2020 avente ad oggetto “Presa d’aito e recepimento del Piano di
rientro denominato “Piano di riorganizzazione, riqualificazione & sviluppo del Servizio Sanitario
Regionale 2019-2021 " adottato con il Decreto del Conumissario ad acta n. 81 del 25 g:ugno ‘

2020 ai fini dell 'uscita dal commissariamento”, -

- la DGR n. 661 del 29 settembre 2020, avente ad oggetto “Attuazione delle aziom pm‘visté nel
Piano di rientro denominato Piano di riorganizzazione, riqualificazione e sviluppo del Servizio
Sanitario Regionale 2019-2021 adottato con it DCA n. 81 del 25 giugno 2020 e recepszo con (a
DGR n. 406 del 26 giugno 2020”;

— 1la DGR n. 20/2021 concermente: “Disposizioni ¢ indirizzi per la gestione del bilancio reg:ona!e
" 2021-2023 e approvazione del bilancio reticolare, ai sensi degli articoli 30, 31 ¢ 32, della legge
regionale 12 agosto 2020, n. 117,
- la Circolare del Dircttorc'Generale di cui alla nota prot. 278021 del 30 marzo 2021 concernete lé
-modalita operative per la gestione del Bilancio regionale 2021-2023; e :

PRESO ATTO

~ delle delibere del Consiglio dei Ministri del 31 gennaio 2020, del 29 luglio 2020, del 7 ottobre
2020, del 13 gennaio 2021 e del 21 aprile 2021, con le quali & stato dichiarato ¢ prorogato lo stato
di. emergenza sul territorio nazionale relativo al rischio sanitario connesso all’ msorgenza di
patologie derivanti da agenti virali trasmissibili;

- - del decreto del Presidente della Regione Lazio n. T00055 del 5 marzo 2020 di istituzione
dell’Unita di Crisi della Regione Lazio per la gestione dell’emergenza epidemiologica da
COVID-19, del quale I’ Assessore alla Sanita ¢ membro effettivo;

— dei decreti- I'egge come convertiti in legge, dei DPCM e di tutte le ordinanze del Ministro detla
Salute in materia di emergenza sanitaria per la diffusione dell’infezione da SARS COV-2 emanatl
dall’inizio dell’emergenza sanitaria alla data odiemna;
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- la Legge i1 dlcembrc 1978 n. 833 ¢ s.m.i. conccmente “Istlruzxone del Ssr\uzxo Samtano
Nazionale”; _
- il Decreto Legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e s.m.i. concerente “Riordino della disciplina

in materia sanitaria, a norma dell’art. 1 della legge 23 ottobre 1992, n. 421 e successive
modificazioni” e,.in particolare, l'articolo 3, comma | bis, ai sensi del quale le Aziende Sanitarie



devono disciplinare la propria orgarizzazione ed il proprio funzionamento.con Atto Aziendale di -

-.diritto privato nel rispetto-dei principt e dei criteri previsti dalle disposizioni regionali;

it D.Lgs 16 ottobre 2003 n.-288 ¢ s.m.i.; _

il DPCM 12 gennaio 2017, avente ad oggetto “Def inizione e aggiornamenio dei livelli essenziali
di assistenza, di cui all’articolo 1, comma 7, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502™;

1"Intesa Statp - Regioni-¢ Province autonome del 18 dicembre 2019 rep. N. 209/CSR, concerentc .
" il'nuovo Patio per la Salute per ghi anni 2019 20217

RICHIAMATO il D.Lgs. 502! 1992 e ssmnn.ii. ed in partic_olﬁre i seguenti articoli:

I"art. 8-bis, comma 1, che prevede che “le regioni assicurano i livelli essenziali € uniformi di

-assistenza di cui all’articolo 1 avvalendost dei presidi direttamente gestiti dalle aziende unitd
- sanitarie locali, dele aziende ospedaliere, delle aziende universitarie e degli istituti di ricovero e

cura a carattere scientifico, nonché di soggetti accreditati ai sensi dell’articolo 8-quater, vel
rispetto degli accordi contrattuali di cut all’articolo 8-quingties”;

Part. 8-quater, comma 2, che prevede che “la qualitd di soggetto accreditato non costituisce
vincolo per le aziende e gli enti del servizio sanitario nazionale a corrispondere la remunerazione
delle prestazioni erogate, al di fuori degli accordi contrattuali di cui al suddetto art. 8-quinquies™;

Iart. 8-quater, comma 7, secondo cui “Nel caso di richiesta di accreditamento da parte di nuove

strutture o per 1’avvio di nuove atfivitd in strutture preesistent:, Paccreditameénto pud esseré
concesso In via provvisoria per il tempo necessario alla verifica del volume di attivitd svolte e
della qualita dei suoi risultati. L’eventuale venﬁca negativa comporta [a sospens:one automatica
dell’accreditamento temporaneo concesso :

lart. 8-quater, comma 8, secondo cui “in presenza di una capaciti produttiva superib're' al
fabbtsogno determinato. in. base ai criteri di cui al comma 3, lettera b), le Regioni € le unitd
sanitarie locali, attraverso gli accordi contrattuali di cui all’art. 8-quinquies, sono tenute a porre
a carico del servizjo sanitario nazionale un volume di attivitd comunque non superiore a quello

. previsto dagli indirizzi della Programmazione nazionalg”;

Part. 8-quinquies, comma 2, che disciplina la stipula dei contratti tra le Aziende sanitarie locali
e le strutture private e con i professionisti accreditati, che indicano, tra ’altro:

o il commispettivo preventivato a fronte delle attivitd concordate, globalmente risultante dalla
. applicazione dei valori tariffari e.della remunerazione extratariffaria delle funzioni incluse
nell’accordo, da verificare-a consuntivo sulla base dei risultati raggiunti e delle attivita
effettivamente svolte secondo le indicazioni regionali (art. 8-quinquies, comma 2, lettera d);

o ld modalita con cui viene comunque garantito il rispetto del limite di remunerazione delle
strutture correlato ai volumi di prestazioni, concordato ai sensi della lettera d), prevedendo
che, in-caso di incremento a seguito di modificazion, comunque intervenute nel corso
dell’anno dei valori unitari dei tariffari regionali, per ia remunerazione delle prestazioni di °
assistenza ospedaliera, delle prestazioni di assistenza specialistica ambulatoriale, nonché -
delle altre prestazioni comunque remunerate a tariffa, il volume massimo di prestazioni

e D g mmaeents i end-calla Istteras bl sic intende’ sidrsrmrinatoangliag ers.nra necessana al.-

mantenitento dei limiti indicati alla lsttera d), ....omissis....(art. 8- qumqu:es comma 2,

lettera e- bis);
I’art 8-quinquies, comma 2-quinquies, che prevede in caso di mancata stipula degli accordi
contrattuali, la sospensione dell’accreditamento istituzionale di culi all’articolo 8-quater;

RICHIAMATI altresi:



la Legge Regionale 3 marzo 2003, n. 4 & ss. mm. ii.;

la Legge Regianale 10 agosto 2010, n. 3 e ss.mm.ki., che dlsmplma il processo di accredItamenlo
istituzionale definitivo delle strutture che erogano prestazioni con onere a carico del SSR;

it DCA. n. U0090/2010 del 10 novembre 2010, recante: “Approvazione dei requisiti minimi
autorizzativi per l'esercizio di attivitd sanitarie e sociosanitarie - Requisiti ulteriori per

- Lacereditamento’” Sistema informativo per le autorizzazioni e gii accreditamenti delle strutfure
- -sanitarie (SAAS) Manuale d’uso-Adozione dei provvedimenti finalizzati alla cessazione degli - - -

accreditamenti prowisori e awio del procedimento di accreditamento definitivo ai sensi
dell'art. 1 commi da 18-a-26 (Disposizioni per l'accreditamento istituzionale definitivo delle

. strutture sanitarie e socio-sanitarie private. L.R. n. 3/2010) e sm.i.;

il DCA n: U000§ del 3 febbraio 2011, avente ad oggetto “Modifica dell’Allegato I al decreto
del Commissario- ad Acta 90/2010 per: a) attivita di riabilitazione {(cod. 56), b) attivita di
lungodegenza (cod. 60); ¢) attivitd erogate nelle Residenze Sanitarie Assistenziali (RSA4) per i
livelli prestazionali: RI, R2, R2D e R3. Approvazione testo integrato e coordinato denominato
“Requisiti minimi autorizzativi per l'esercizio delle attivita sanitarie e socio sanitarie” e sm.i.;

il. DCA: -n. U0046% del 7 novembre 2017 di aggiomamento, tra 1'altro, dei requisiti di

accreditamento;
il Regolamento Regionale 6 novembre 2019 n. 20;

VISTI_gli atti riguardanti il Piano di Rientro dal deficit nel settore sanitario ed il Piano di
riorganizzazione, riqualificazione e sviluppo del Servizio Sanitario Regionale 2019-2021:

Deliberazione di Giunta regionale n. 12 del 21 gennaio 2020, avente ad oggetto “Presa d'atto e
recepimento del “Piano di rientro Piano di riorganizzazione, riqualificazione e sviluppo del
Servizio Sanitario Regionale 2019-2021 ai sensi e per gli effetti dell'art. 2, comma 88 della L.
19172009, secondo periodo™, adottato in via defi nitiva con it DCA n. 18/2020 ai fini dell*uscita

dal cormmssanarnento

"DCA n. 81/2020 che adotta il Piano di rientro denominato “P:ano di riorganfzzazione,
- rigualificazione e sviluppo del Servizio Sanitario Regionale 2019-2021” in recepimento delle

modifiche richieste dai Ministéri vigilanti con il citato parere del 28 gennaio 2020 e definisce il
percorse volto a condumre la Regione verso la gestione ordinaria della sanitd, previa

- individuazione degli indirizzi di sviluppo e qualificazione da perseguire;

~-Deliberazione di Giunta Regionale n. 406 del 26 giugno 2020, ‘che prende atto del DCA n.
- 81/2020 e recepisce il Piano di rientro denorninato “Piano di riorganizzazione, rzguaiy‘ icazione

e sviluppo del Servizio Sanitario Regionale 2019-20217 ai sensi e per gli effetti dell’art. 2, comma
88 della L. 191.’2009 secondo periodo;

parere favorevole espresso dai Ministeri Salute ¢d Economia e Finanze in mento al DCA n. 81

.+ del 25 giugno 2020 e alla Deliberazione di Giunta Regionale n. 406 del 26 giugno 2020, di cui

" alla comunicazione prot. LAZIO-DGPROGS-14/07/2020-0000072P;

" la Deliberazione di Giunta Regionale 29 settembre 2020 n. 661 concernente “dftuazione delle
o e i ONeieviste nel Plano. dirientro. dengminato Pigng.di 't,mgzﬂzza?ione,ﬂggguth cozigne ... .
© sviluppo del. Servizio Sarifaris Regizrisle 2019-2021 adottato con il DCA h. 81 d6t25 Erelr
- 2020 e recepito con la DGR n. 406 del 26 giugno 2020 che preveds, tra altro, che spetti al
- Direttore pro tempore-della Direzione Salute e Integrazione Sociosanitaria dare attuazione alle
. azioni previste nel Piano di riorganizzazione, riqualificazione e sviluppo del Servizio Sanitario

Regionale 2019-2021;

y oAl e



VISTI iprovvedimenti-con i quali sono stati fissatt i livelli massimi di finanziamento per {’anno
2020 per I’erogazione di prestazioni di assistenza ospedaliera con-onere a carico del SSR:

e L

- Delermmazxonc (314302 del 27 novembre 2020, avente ad oggetio “Definizione dei livelli
“massimi di finanziamento per le strutture private accreditate erogatrici di prestazioni di
assisiénza ospedaliera per.acuti, F.R.4.C., riabilitazione post-acuzie ¢ lungodegenza medica,

-=-con-onere a-carico del-servizio sanitario regionale, nonehé definizione del finanziamento™: -

" delle funzioni assistenziali-ospedaliere ai sensi dell'art. 8-sexies, comma 2, del D. Lgs. n,
- 50271992 e s.m.i. per strutture pubbliche e private accreditate — Anno 2020 — in attuazione di
‘quante previsto nel Piano di riorganizzazione, rigualificazione e sviluppo del Servizio
“Sanitario Regionale 2019-2021 e dalle Delibere di Giunta n. 661 del 29 settembre e n. 689

- del 6 ottobre 2020™;

— - Determinazione G15345 del 15 dicembre 2020, -avente ad oggetto “Ordinanza n..
Z00065/2020 avente ad oggetio "Ordinanza ai sensi dell’articolo 32, comma 3 della legge

. 23 dicembre 1978, n. 833 in materia di igiene e sanitd pubblica. Ulteriori misure per la
- prevenzione e gestione dell'emergenza epidemiologica da COVID-19” - Rettifica ed
. integrazione determinazione n. (G[4302/2020. Definizione dei livelli massimi di
finanziamento per le strutture Cittd di Roma, Aurelia Hospital ed European Hospital.
Accorde sostitutivo di provvedimento ex art, 11 L. 241/1990 e s.m .7, con cui, a seguito della
‘rimodulazione delle attivita delle strutture sopra riporiate, sono stati ridefiniti i singoli livelli
di finanziamento, fermo restando 1'ammontare totale complessivamente attribuito dalfa Det.

- (G314302/2020 alle medesime strutture e specificato che I'organizzazione delle attivitd volte ad
aumentare i posti letto dedicato a pazienti COVID positivi potra perdurare anche nell’anno

" 2021, ovvero, per la durata del periodo di emergenza o anche inferiore, se diversamente
indicato dalla regione Lazio e che il livelio massimo di finanziamento assegnato ¢ subordinato

alla nvalutazione legata al monitoraggio costante defl’andamento dell’emergenza sanitaria;

VISTA altresi la deliberazione n. 863 del 24 novembre 2020, avente ad oggetto: “Ratifica intese con

i soggetti provati accreditati, oggetto di riconversione, sottoscritte ai sensi del DCA 30672019 e del
DCA 474/2019, di attuazione del DM 2 aprile 2015, n. 70", con la quale ’amministrazione ha
ratificato intese di riconversione con le strutture private accreditate so ggette alla disciplina del D.M.

2 apnIe 2015 n. 70;

VISTI i provvedimenti con i quali sono stati approvati gli schclm di accordoz’contralto ex art: 8
quinquies del D. Lgs. n. 502/92 e s.m.i., in particolare:

DCA n.-243/2019, avente ad oggelto “dpprovazione modifi che allo schema di accordo/contmao

ex art. 8 quinquies del D. Lgs. n: 502/92 ¢ s.m.i. di cui ai DCA n. 249/2017 - n. 555/2015 - n,

3 24/201 57 : .
DCA n. 51 8!201 9, avente ad oggetto “dequisto di prestazioni samtar:e e sociosanitarie da privato

‘accreditato - Definizione Budget provvisori primo semestre 2020- Contratto di budget ex DCA n. ‘
' '“..,Ut?‘fifffj "-u'EzT 75;’(76/2!3.1;« ¢ USalntigne. Addendum ICgsmlag;yafe Der le Strutdf e aesaleds T

F‘ICOH vers -’.OHG

DGR n. 689!2020, avenie ad oggetto “Definizione dei livelli massimi di finanziamento 2020 per
l'assistenza sanitaria e . disciplina delle regole di erogazione, remunerazione ¢
contrattualizzazione delle prestazioni sanitarie e socio-sanitarie, incluse quelle erogate
nell’ambito della gestione dell'emergenza sanitaria da Covid-19. Approvazione Addendum al
Contratto di budget ex DCA n. UQ0243 del 25/06/2019. Approvazione dello schema di



- Accordo/Contratto integrativo éx art. 8 quinquies D.-Lgs. n. 502/1992 ¢ ss.mm.ji. e D.L n.
18/2020 per le strutture private che hanno portecipato alla gestione dell ’em‘ergenza ‘Covid-19.
Contrattualizzazione delle strutture interessate dal percorso di riconversione ™, con la quale sono
stati approvati, tra I"altro:

a) .lo schema di Addendum al Contratto di budget 2019- 2021
b) lo schema di Accordo/Contratto integrativo ex art. 8 quinquies D. Lgs. n. 502/1992 ¢ ss.mm.ii.
~e DL, n. 18/2020 per le strutture private che hanno par tempato alla géstione dcl[’cmcrgana

COVID-19;

TENUTO CONTO che "accordo/contratto di cui al richiamato DCA n. 243/2019, all’art, 6 ha
previsto una durata triennale per la disciplina giuridica e una durata annuale per quella economica, in
rapporto alla ripartizione del Fondo Sanitario, disponendo, che “la durata del rapporto si intende
riferita alla disciplina giuridica prevista nel presente accordo, fermo restando che il corvispetiivo
contrattuale per gli anni 2020 e 2021 verra fissato con specifi ico provvedimento di budget anche
all'esito. della ripartizione del fondo sanitario nazionale e, perzanto Vimiporio di cui al successivo
art. 9 sard oggetto di Addendum contrattuale annuale tra le parti”; :

RILEVATO che lo schema di Addendum al Contratto di budget 2019 -2021, adottato, quale aflegato
sub 1, con la DGR n. 689/2020 & unhzzabrle anche per I’anno 2021 per la contrattuahzzazmne del

corrispettivo econo:mco

TENUTO CONTO che la regola generale sulla durata triennale-del contratto di budget trova

eccezione per le strutture mono-specialistiche per acuti con un numero di posti letio inferiore a 30 ¢ -

per le polispecialistiche con un numero di posti letto mfenon a 60 interessate” dal proccsso di
riconveérsione; :

DATO AYTO:

— checonla DGR a. 863/2020, avente ad oggetto “Ratifica intese con i soggetti privati accreditati,
oggetto di riconversione, sottoscriite ai sensi del DCA 306/2019 e del DCA 474/2019, di
attuazione del DM 2 aprile 2015, n.70”, I'amministrazione ha ratificato le intese di riconversione

-con i -privati accreditati, ad eccezione delle strutture San Raffaele Montecompatri ¢ S. Teresa
Isola Liri, - che -hanno previsto lorspostamento di parte di budget dal setting ospedaliero a quello
ambulatoriale/territoriale a seguito della riconfigurazione delle stesse strutture;

— - che con i provvedimenti amministrativi di attuazione sono state aggiomate e configurazioni in

accreditamento delle strutture oggetto di riconversione di cui alla sopra citata DGR n. 863:‘2020
che hanno sottoscritto le intese con la Regione Lazio e le nspettlve ASL;

- le strutture interessate dal percorso di riconversione sottoscrivono 1’accordo contrattuale pI‘BVlStO
ex art. 8 quinquics del D. Lgs. n. 502/1992 e s.m.i. con durata fino al 31 dicembre 2021, in
conformita allo schema di accordo/contratto approvato con DCA n. 243/2019 e s.m.i;

B 1 qf;gtm@gjpe hapno prOmosso aznonc gmdlmale aAvverso;j DQA 3(‘)}[ > & 474/2019 contmueranno

. ad pperare i confinuiid Fino: ,;4;,99._;) “USTta definizione _della_ coniroversia, sott.,,scr.;\.fndﬂ

I’addendum all’accordo/contratto di cui al punto precedente, comunque non oftre 1’anno 2021,

con salvezza di ogni ulteriore diversa determinazione che vend adottata dali’amministrazione
anche tenendo conto dell’esito dei giudizi pendenti;

~ la Direzione Regionale Salute e integrazione sociosanitaria provvede alla definizione di una
apposita procedura per la sottoscrizione dei contratti tra le struthire interessate da riconversione
e le AA.SS.LL. competenti per temitorio;



VISTO il DCA 151/2019 avente ad oggetto: “Definizione del livello massimo di finanziamento delle
prestazioni di assistenza ospedaliera® per acuti, FRA.C, riabilitazione post acuzie cod. 36 e
“lungodegenza medica codice 60- Annualita 2019. Criteri di définizione del livello massimo di
finanziamento "delle prestazioni di assistenza ospedaliera per acuti, ER A.C., riabilitazione post
acuzie codice 56 e lungodegenza medica. cod;ce 60 — Annualita 2020. Regole di remunerazione 201 9

- 202!

VISTA la DGR n. 339 dell’8 g[ugno 2021, avente ad oggeito: “qu tnizione dei livelli massimi di
finanziamento 2021 per l'assistenza sanitaria e sociosanitaria e disciplina delle relative regole di
Jinanziamento, remunerazione e contratlualizzazione delle prestazioni sanitarie e sociosanitarie” con
la quale sono stati-determinati i livelli di finanziamento per tutto ’anno 2021 id misura pari a quelli
assegnati per I'arino 2020 per le simtture privafe accreditate che erogatio a carico del Servizio
Sanitario Regionale assistenza ospedaliera, specialistica ambulatoriale ¢ territoriale, con salvezza di
rideterminazioni -specifiche connesse a interventi previsti dal “Piano di riorganizzazione,
rigualificazione e sviluppo del Servizio Senitario Regionale 2019-20217, di cui alla sopracitata DGR,
n, 406/2020, ovvero derivanti dalla necessita di garantire I’equilibiio economico del SSR;

RILEVATO che la sopracitata Deliberazione ha tra | *altro stabilito:

- di sospendere, anche per l'esercizio 2021, I’applicazione delle regole di remunerazione per
le prestazioni di alta complessita erogata nei confronti dei pazienti fuori regione (F.R.A.C.) di
cui all’Allegato 4 del DCA n. 151/2019, prevedendo pertanto che la produzione ordinaria

- 2021 di alta corplessita erogata a pazienti residenti fuori regione - con esclusione della
produzione relativa alle prestazioni erogate per garantire la gestione dell’emergenza COVID-
19 - sard remunerata attingendo integralmente dal budget aggivativo F.R.A.C. assegnato alle
strutture private accreditate;
che resta fermo quanto gid previsto al Punto 1 della DGR 68972020, ossia “la sospensione dei
Soli criteri di determinazione del livello massimo di finanziamento per le prestazioni di
assistenza ospedaliera di cui al sopra citaie DCA n.151/2019— Allegati 2 e 3, rispettivamente
per glianni 2020 ¢ 2021, [ ...omissis...] " ¢, quindi per I'effetto, la sospens;one per ’esercizio

2021, del criterio di ridistiibuzione delle economie del budget ER. A C. non assegnato ai
senst dell’Allegato 3 del DCA n. UQ0151/2019;

- l'istituzione di un apposito fondo pari a 6,85 milioni di euro che patra essere destinato,

nell’anno 2021, al recupero della mobilita passiva; :

- chela Direzione Regionale Salute e mlegrazlone sociosanitaria def inisce i criteri per I’ eventuale

assegnazione e riconoscimento del fondo integrativo funzionale al recupero della mobilita
passiva di cui al punto precedente da parte delle strutture private acéreditate intefessate;

- la possibilita; per le strutture private accreditate, anche per ’anno 2021, del trasferimento fino
ad un massimo del-20% del biidget assegnato per acuti { escluso FRAC) incrementando un
equivalente valore escluswamente il budget dedicato alle c.d. “prestazioni critiche “ e/a agli

APA;

=L ONSIDERATY Che g cu.mﬁl)("?{ I }'59;" 2t haalivest Jeﬁuno per quantoiripuarda’ fi0ar mrcuarc-:

I attivita OSpedallera

» il livello massimo di finanziamento per ’assistenza ospcdallera per 'anno 2021 & pari a €

1.486.550.000,00;

s il livello massimo di finanziamento per I’assistenza ospedaliera ricomprende, tra Paltro, anche
il finanziamento per le funzioni assistenziali previste dati’art. 8 sexies del D. Lgs. n. 502/1992
e's.m.i., il fondo per il recupero della mobilitd passiva di cardiochirurgia, le finzioni per la
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copertura dei maggiori costi connessi alle attivita di didattica e ricerca ex-att. 7, cormuma 2, D.
Lgs. - 517/99, nonché il fnanziamento per il potenziamento della rete
dell’emergenza/urgenza previsto nel “Piano di riorganizzazione, rigualificazione e sviluppo
del Servizio Sanitario Regionale 2019-20217;

VISTA la nota prot. 582309 del 5.luglio 2021 recante: “Comunicazione di avvio del procedimento ex
art, 7 L. 241790 e s.m.i. per la definizione dei livelli massimi di finanziamento per le strutture private
. accredilate erogatrici di prestazioni di assistenza ospedaliera per acuti, riabilitazione post- acuti, di
lungodegenza medica, ¢ F.R.A.C. per l'anno 2021 con onere a carico del SSR,”, nella quale. viene
comunicato ai soggettt. interessati [’avvio del procedimento finalizzato all’individuazione,'pcr ’anno
2021, ‘del budget per le prestazioni di assistenza ospedaliera, secondo quanto disposto dalla DGR

339/2021,

" RILEVATO che nella sopracitata nota viene tra |'altro specificato, che, per quanto riguarda
I'istituzione. di apposito fondo da destinare al recupero della mobiliti passiva, alla possibilita di
rimodulare il finanziamento per acuti in favore delle prestazioni critiche , alla definizione del
finanziamenio detle funziont assistenziali previste dall’art. 8 sexies del D.lgs 502/92 e s.m.i , verrd

adottato apposn to prowadunento

VISTA. la determinazione Dirigenziale G09750 del 19 luglio 2021 recante © Degf‘ inizione del livello
. massimo di finanziamento per 'anno 2021 ed assegnazione alle ASL per V'acquisto di prestazioni di
assistenza- specialistica ambulatoriale a carico del SSR da privato accreditato in attuazione delle
- DGR n. 339 del 8 giugno 2021 la quale, nel definire, tra Daliro, 1a procedura per la richiesta ¢
I’approvazione della riduzione del budget per acuti ¢ il dspettivo incremento per le prestazioni

critiche e/o APA, specifica che il trasferimento di cui sopra avra carattere di definitivita; - o

RITENUTO pertanto necessario procedere alla definizione dei budget 2021 delle strutture private
accreditate. erogatrici di prestazioni ospedaliere per acuti, di -riabilitazione post acuzie, di
lungodegenza medica, di alta complessita erogate a-pazienti provehienti da fuori Regione { F.R.A.C),
attnbuendo ad ogni struttura, ai sensi della DGR 339/2021, i-livelli massimi di finanziamento
- definiti con i provvedimenti di budget 2020 richiamati in premessa, tenuto conto cchle riconversioni
ex DGR 863/2020 ¢ considerando safvo quanto di seguifo rappresentato per:

- * la struttura Salus Infirmorum, posto , che i budget 2020 indicati nella det. G14302/2020 per
P'attivitd di riabilitazione post acuzie e lungodegenza medica song riferiti al periedo
01/08/2020 — 31/12/2020 di cui alla deliberazione ASL Roma 1 n. 710!2020 —ex DCA
7412020 ; _

- Policlinico:. Campus . Biomedico, in apphcazmne di quanto prewsto_ nel Piano di
riorganizzazione, riqualificazione e sviluppo del Servizio Sanitario Regionale 2019 —2021;

CONSIDERATO inoltre che i budget per acuti di- cui al presente provvédi-mcnto potranno avere
variazioni compensative nella misura massima del 20% a favore dei budget della specialistica
ambulatoriale dedicati esclusivamente alle c.d prestazioni critiche efo agli APA all’esito della

pr ocedura in mnere
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RITENUTO NECESSARIO, perianto, sulla base di quanto sopra riportato, procedere
all’assegnazione dei livelli massimi di finanziamento per 1’assistenza ospedaliera 2021, per Singola .
struttura  secondo quanto riportato nei seguenti allegati, partl integranti della presente
determinazione:

- Allegato 1A — budget 2021 prestazioni di ricovero per acuti -;




- Allegato 1B — budget 2021 prestazioni di alta complessita erogate a pazmntI provement[ da
fuori Regione (F.R.A.C.); - . ,

- Allegato 1C —budget 2021 prestazion: di riabilitazione post acuzie-;

- Allegato 1D - budget 2021 prestazioni di lungodegenza medica- ;

RIBADITO che:

1 livelli massimi di finanziamento fissati con il presente provvedimento comspondono al valore
massimo complessivo per ’acquisto di prestazioni sanitaric e sociosanitarie da privato
accreditato, -al fine di.garantire’’equilibrio economico del SSR e, pertanto, rappresentano un
limite invalicabile;

i livelli massimi di finanziamento fissati per il 2021 con il presente provvedimento dovranno
comunque. riassorbire ‘la produzione-erogata nei mesi precedenti la sua pubblicazione, ivi
comprese e prestazioni erogate per la gestione dell’emergenza da COVID- 19;.

i livelli‘massimi di finanziamento stabiliti con il presente provvedimento potranno-in ogni caso

subire  delle modifiche in considerazione degli eveniuali provvedimenti di
razionalizzazione/contenimento della spesa emanati a livello nazxonale .0 sulla scorta delle
osservazioni dei ministeri affiancanti;

la definizione e Iattribuzione dei livelli massimi di finanZiamento rappresenta il livello massimo
di spesa a-canco del SSR ; enfro le quali sono considerate riconoscibili e remunerabili
esclusivamente le prestazlom crogate n conformita con la normdtiva wgcnta

" le prestazioni possono essere poste a carico del SSR solo se erogate da strutlure prlvate
autorizzate, in possesso del titolo di accreditamento e che abbiano sottoscritto ’accorde
contrattuale di cui all’art. 8-quinquies del . Lgs 502/1992 e s.m.i.;

qualsiasi provvedimento in essere di sospensione e/o - revoca ' ¢fo  risoluzione
dell’ autorizzazione/accreditamento/accordo contrattuale ¢ idoneo a -determinare [’automatica
sospensione 'efo ‘revoca dell’attribuzione del livello massimo di firanziamento, con- la
conseguenza che, a fr data dalla notifica del relativo provvedimento di sospensione e/o revoca, la
struttura non.potra pini erogare prestazioni con oneri a carico del Servizio sanitario Regionale

le ASL sono tenute alle.dovute attivita di vigilanza, ivi compresa la soprarichiamata verifica del
possesso dell’autorizzazione all’esercizio e del titolo di accreditamento di ogni singola struttura,
la verifica della qualita delle prestazioni erogate e la coerenza tra le prestazioni effettivamente
rese e quelle autorizzate e accreditate; la coerenza della produzione erogata con la configurazione
per la quale-¢ stato rilasciato il tltolo di accreditamento;

al soggettd erogatore viene riconosciuta Ia produzidne nei limiti del livello massimo di
finanziamento assegnato, da verificare a consuntivo sulla base delle prestazioni effettivamente
erogate, come rilevate nei flussi informativi regionali, in apphcaz:one della normativa nazionale

CLB reglonale SLll Conn”‘l* RIS L L mnd e ot e st e e e e g RS TR

futto quanto dlsposto con il presente pmwedlmento tiene conto della necessita di garantlre
- I’equilibrio economico del Servizio Sanitario Regionale;
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DETERMINA

d . w

per le motivazioni in premessa riportate, che si intendono integralmente richiamate:

= dir p-roceﬂere alla definizione det budget 2021 delle strutture ‘pri'éate accreditate erogatrici di

DT

prestazioni ospedaliere per acuti, di riabilitazione post acuzie, di lungodegenza medica, di
alta complessitd erogate a pazienti provenienti da fuori Regione ( F.R.A.C), attribuendo ad
ogni struttura, ai sensi della DGR 339/2021, i livelli massimi di finanziamento definiti con
i provvédimenti di budget 2020 richiamati in premessa, teauto donto delle ricanversioni ex
DGR 863/2020 e considerando salvo quanto di seguito rappresentato per:

— la struttura Salus Infirmorum, posto , che i budget 2020 indicati nella det.

- G143 02/2020 per [’attivita di riabilitazione post acuzie e lungodegenza medica sono

" riferiti al periodo 01/08/2020 — 31/12/2020 di cui alla dehbcrazmne ASL Roma | n.
710/2020 — ex DCA 74/2020 ;

-— "1l Policlinico Campus Biomedico, in applicazione di quanto prevxsto nel Piano di

7 riorgamizzazione, riqualificazione e sviluppo del Semzm Sanitario Reglonale 2019

2021;

-di approvare pertanto i seguenti allegati, parti integranti e sostanziali del presente

provvedimento;

" — Allegato 14 — budget 2021 prestazioni di ricovero per acuti -; :
Allegato 1B — budget 2021 prestazioni di alta complessitd emgate a pazienti
provenienti da fuori Regione (F.R.A.C);

Allegate 1C — budget 2021 prestazioni di Habilitazione post acuzie-;

Allegato ID — budget 2021 prestazioni di lungodegenza medica--;

che .i budgct per acuti (escluso FRAC) di cui al presente prowedlmento potranno subire

© variazioni compensative, con carattere di definitivitd, nella misura massima del 20% a favore

dei budget della specialistica ambulatoriale dedicati escluswamcnte alle c.d prestazioni
critiche e/o agii APA all’esito della procedura in ifinere;

di sospendere anche per Uesercizio 2021, ’applicazioné delle regole di remunerazuone per

le prestazlonl di alta complessita erogata nei confronti dei pazienti fuori reglonc (FRA.C)di
cui all’ Allegato 4 del DCA n. 151/2019, prevedendo pertanto che la praduzione ordinaria

2021 di-alta complessitd erogata a pazienti residenti fuori regione - con esclusione della

produzwnc telativa alle prestazioni erogate per garantire la gestlonc dell’emergenza COVID-
19.- sara.remunerata attingendo integralmente dal budget aggmntwo F R.A.C. assegnato alle
strulture prwatc accreditate;
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che:resta fermo quanto gia previsto al Punto 1 della DGR 689/2020, ossia “Ja sospensione dei
soli criteri di determinazione-del livello massimo di finanziamento per le prestazioni di
assistenza ospedafierd di cui al sopra citato DCA n.151/2019— Allegati 2 e 3, rispettivamente
per glianni 2020 € 2021, [...omissis...] " e, quindi per I’effetto, la sospensione, per I’esercizio
2021, del criterio di ridistribuzione delle economie del budget F.R.A.C. non assegnato, ai
sensi dell’Allegato 3 del DCA n. U00151/2019;



di rimandare a successivo provvedimento la definizione del] finpanziamento delle funzion
assistenziali previste dali’art. 8 sexies del D.lgs 502/92 ¢ la definizione dei criteri per
I’eventuale assegnazione ¢ riconoscimento del fondo integrativo funzlonale al recupero deila

mobilita passiva;

di ribadice che: . _ et

i livelli massimi di finanziamento fissati con il presente provvedimento corrispondono
al valere- massimo complessivo per "acquisto di prestazioni sanitarie € sociosanitarie da

-privato accreditato, al fine di garantice I’equilibrio economico del SSR e, pertanto
rappresentand un limite invalicabile;

i livelli massimi di finanziamento fissati per il 2021 con il presente provvedimento
dovranno comunque riassorbire la produzione erogata nei mesi precedenti la sua
pubblicazione, ivi comprese le prestazioni erogate per la gestione dell’émergenza da

COVID-19;

ilivelli massimi di finanziamento stabiliti con il presente provvedimento potranno in-

ogni caso subire-delle modifiche in considerazione degli eventuali-provvedimenti- di
razionalizzazione/contenimento della spesa emanati a livello nazionale o sulla scorta
delle osservazioni dei ministeri affiancanti;

la definizione e Iattribuzione dei livelli massimi di finanziamento rappresenta it livelio
massimo di spesa a carico del SSR , entro le quali sono considerate riconoscibili e
remunerabili esclusivamente le prestazioni erogate in conformita con la normativa

vigente;

le pfestazioni possono.csscre poste a carico del SSR solo se erogate da strutture priv'atc
autorizzate, in possesso del titolo di accreditamento e che abbiano sottoseritto 1’accordo
contrartuale di cui all’art. 8-quinquies del D. Lgs 502/1992 e sm.i;

qualsiasi provvedimento. in essere di sospensione efo revoca /o risoluzione
dell’autorizzazione/accreditamento/accordo  contrattuale & idonéo a deterrinare
’automatica sospensione efo revoca dell’attribuzione. del livello massimo di
finanziamento, con la comseguenza che, a far data -dalla notifica del relativo
prowedlmcnto di sospensione /0 revoca, la struttura non potra pm erogate prestazioni
con oneri a carico del Servizio sanitario Regionale

le ASL.sono tenute alle dovute attivita di vigilanza, ivi compresa la soprarichiamata
verifica del possesso dell’autorizzazione all’esercizio e del titolo di accreditamento di .
ogni singola struttura, Ia verifica della qualiti delle prestazmm erogate e'la coerenza tra
le prestazioni effettivamente rese e quelle autorizzate e acéreditate, la coerenza della
produzione erogata con la configurazione per la quale & ‘stafo rllasc:lato Jl titolo di

accreditamento;

Ly

al’s6ggetta erGEatimn visii e nrmsmutr: i’ pl'()dllz..unc nei Tirndti del Gvelic massigo, ..
di finanziamento assegnato, da verificare a consuntivg sulla base delle prestazioni
effettivamente erogate, come rilevate nei flussi informativi regionali, in applicazione
della nonmativa nazionale e regionale sui controlli; '

tutto quanto disposto con il presente provvedimento tiene conto della necessitd di
garantire I’equilibrio economico del Servizio Sanitaric Regionale. '



L’efficacia del provvedimento decorre a partire dalla sottoscrizione dell’atto in formato cartaceo e -
alla contestuale registrazione; I'atto sard successivamente inserito silla plattaforma informatica -
regionale al termine del periodo emerpgenziale.

Avverso il presente ‘provvedimento & ammesso ricorso giurisdizionale dinanzi al Tribunale
Amministrativo Regionale del Lazio neltermine di sessanta (60) giorni , ovvero ricorso straordinario

“al Capo-dello Stato entro il terminé di giorni centoventi (120) dalla data di pubblicazione sul B.U. R.L.
o dalla data di nonﬁca dello stesso.
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Allegato 1 A_BUDGET ASSISTENZA OSPEDALIERA PER ACUTI 2021

TOTALE

ASL . cz:::‘ RAGIONE SOCHALE D‘ENOMINABDNE PRESIDIO BUHGET W11
110201 « ASLRML 12015% Cara'di Cura Privata Nugvs Wilks Claudia S.p A, Muawm Yilla Clavdia 4,132.755,00
110201 - ASLNAAL 120115 Eaza i Cura Santa Famiglia S.r.l. Casa di Cura Santa Famiglia . 7.124.313.00
120201 - ASLAMYL 1101563 San Feliciano S.rl. Caxa di Curd 5on Felictano 10.010.665,00
120201 - AS|.RMI 120380 Aurclla 80 5.p.A Aureliz Hospital 23.794.674,00
120201 - ASLRALE 120028 Caza di Cura Villa Domelia S.rd. Lasa di Cura villa Domelia 5471 280,00
120201 - ASEARAL | 130071 Ja Provinda df San Pietro Ordine Ospediliers di 5an Giovannif] Ospedale San Fietro Fatehenslrateli A7.120.117.00
120201 -ASLRML | 120083 Casa di Cura Villa Valerla 5.7 Casa di Cura Villa Valeria . P
120201 - ASLAW | 1JOT05 . Casa di Cura Marco Pola S, Casz i Cura Marco Polo Sl 2.6E5.608.00 |
120201 = ASL R | -120072 " Blovznni Cafibita” - FOF - C35a Genecallhi den'Ordine © " " Ospedale San Giovanni Calibita_ T 46.909.43900
120207 - ASLAMI 120911 Fondai Lulfgi M arva Manti Istituto Dermapatico dell'lmmacolzla LA.C.C.S. 23.827.861,00
£20201 - ASLAMIL 120673 | Ospodale San Carto di Hanoy5YM Care'& Research $.rl, Ospedake Classlficato di Zona San Carle d Nancy 26.154,807,00
120201 - ASL RWL 120074 Virging Bracelli S.p.A. - Qspedale Cristo Ne 19.315.53500
120201 - ASL RMiL 120905 Fondatione Poticknica Uiniversitario Agosting Gamelli Polichnico Universitario Azosting Gamelli - 280,187.223,00
120201 - ASLRM1 130288 Villz Tiberia Hospital £.r.). {ex Villa Tiberla 5.r.1.) Casa di Cura Villa Tiberia 11.710.883,00
120201 - ASLAML 120293 San Feliciono 5.r.L €a5a di Cura Pavata Vil Avrora 4.489.242,00
120261 « ASLAMIL 1367298 VILLA BETANIA GIOMI S.p.A, Caxa di cura Villa Detania 13,547.043,00
120202 - ASLAMZ 110132 Clinka & i S.p Cinica Guarnieri 14.068.315,72
1202032 - ASE RAAZ 120156 Dolomiti 5.r.). €233 di Cura Nuoava ltor 14.591.620,00
120202 « ASL RDA2. 110104 Givnane 5p.A. Linfpersanale Casa df cura Villa Fulvia 1.207.79,00
1202012 - ASL RbA2 120076 Istituto Fglie di 5an Camillo Qipedile Madre Gi ina Varnlni 31.487.548,00
120202 - ASLRM2 -| 120143 Le Cure Clinlche Moderne S.ef. Casa di Cura Contordla Hospira! 3.943.864.00
120207 - ASL AR2 110089 | MeuroTagical Constra OF Lotium Istieuto di N ] s.r.l. | Casa di Cura W logical Centro of Latlum Istituia Ji M. ik 3.152,093,50
120202 - ASL RA2 120169 Huove Clinlca A faredla 8.l Huowva Chinita A fatell 4.334.641,00
120202 - ASL A2 120175 P dica 98 5.r.l. Casadl Cura #aral Wojryla Hospitat 5.281.606.00
| 120202 - ASL RRAZ 120157 - Sacli Societh Azi 1a Cliniche $.p.A. Caza di Cura Fabia Mater 11.200.480.20
120202 - ASLRMZ | 120815 University Campus Bio-Madico di Roma Paliclinico Campus Bl di 93.260.570.00
120202 - ASLAM2 120294 Socield Eurpsanitd 5.p.3 QSPEDALE CASILING 70.958.520,00
120104 - ASL R4S 120151 Lentro Geriatries Romano S.pif sodio unico Casa di Cura Merey Houge 20060, 70000 -
120104 - ASt AM3 120113 Panccamica S.r.l. Casa di Cura Villa Pia 7.210. 266,00
| 120104 - ASL AR 120171 Ciltd di Roma S.p.A Cas2 di Cura Citth di Roma S.p.A. 3.500.,000,00
120104 - ASL RM2 120173 Europoan Haspital 5.p.a European Haspitat Sph 23.335.376,57
120204 - ASL Rbi3 120910 San Ralfacle foma Sk San Rolfacle Pisana LA.CCS. 4.613.254,00
120184 - ASL A3 120295 POLICLINICO PORTUENSE P4 POLICLINICO DI LEEGRD 11.576.593,00
120104 - ASE AR 3 120075 Ente Dspedale tscaelilico Qspedale lsraclitico 17.022.062.00
120106 - ASL ARg4 110140 Llinfca Stigato S.r.l. Clinita Siligato -
120108- ASL BMG | 120096 “ Casa di Cuca Privala Mad delle Grazie 5.0.A. Caza di Cura Privata Madl delle Grazie 9.216.558,00
120108~ ASL RME 12G134 Casa di Cura Paliclinico Ot di Pomezia 5.r.l. €aa di Cura Sant"Anna df Pomezia 10,835.604,00
120108 - ASL BME 110082 ) Paligest S.p.A. Casa di Cura Villa delle Quesce 3.411.685,00
120308 - ASL AME 120176 fstituto Meurotraumatalagico Italiani .p.A a socio unico ferrarz 16.045.054,00
120108 - ASL AkS 120070 Cas-ak__-e_g‘lna p I Dspedale Regina A I 21.939.778,00
1201048- ASL RMG 120280 Saa Aaffaele S.p.A $an Ralfale Monfrcompatri 1.734.49).00
120100 - VT 120012 Casa di Cura Salus S.rd. Casa i Cura Salus 5.2 -
13109 - VT 120014 Gruppa Ra.BL 5.r.L Cagz di Cura Nuova Santa Teresa 3.805.153,00
120111 - LT 120209 | Casa del Sole Clioka Palispediatistica T Casta Casa def Sola Clinlea Polispeclalistlca Tomemaso Costs 8.297.4%¢,00
120112 -1T . 130215 Cara di Cura Gird di Aprilia 5.1 Casadi Cura "Citd di Apritia™ srl B.460.870,00
120111 -LT - . 123213 Cliniche Mademe §.p.M. &_5_:_1 i Cura San Marco . 3.729.630,00
120111 -£T 120212 GIOMI S.p.A, - fstitulo Chirurgico Oropadico Ti logico 31,5563.353,00
120112 -FR 120236 |Casga di Cura Privata Santa Teresa di lacd V.T., Fabip e £. Sl Ca$3 df Cura Privata Stnia Teresa 2.B17.81200
120112-FR 120233 Casa di Cura Villa Screna di mbardi & Marting 5.r.L Casa df Cuea Villa Serena 2.652.916,40
120112 -F& 120237 San Naffasle S.pA San Rallacle Cassing 2.509.91400
120112 -FR 120230 Cas3 di Curd Prvaia SantAnna 5.0, Cati di Cwra Privala Sanl'Anna 4,079.663,00
30112 - iR - 120293 Socicth Caca df cura St {ex Casa di Cura Villa Gioia Srl} Casa di cura villa Gigla 2,081 00000
B4.008.752.47

I

e



ALLEGATO 1B_ BUDGET F R A C. 2021

) ] : .’-.RAGIQNE SOCIALE.- .
120201 - ASL RM1 120159 Casa dl Cura Privata Nuava V'Ha Claudla Nugva \hlla Claudaa 36 4!5 0o
120201 - ASL AM 1 130163 San Feliciano Sl Casa di Cera San Feliciano 223.056,00
120201 - ASL RM1 120180 Aurelia B0 5.p.A. Aurelia Hospital 558.146,00
120201 - ASL RM1 120071 Ospedale San Pietro della Provincia di 5an Dspedale 5an Pietro Fatebenefratedli 351.097,00
120201 - ASL Rivi1 120083 Casa di Cura Villa Valeria S.r.l Casa di Cura Vitla Valgria -
120201 - ASL RM1L 120165 Casa di Cura Marco Pola S.r.l. Casa di Cura Marco Polo S.r.l. 4.905,00
120201 - ASL RM1 120072 Ospedale Generale “San Giovanni Calibita® - Dspedale San Giovanni Calibita 4594.746,00
120201~ ASI. RM1 120911 Fondazione Luigi Maria Manti Istit. Berm. dell'lmmacolata LR.C.CS. 59.749,00
120201 - ASLRM1 120073 ' |0spedale San Larlo'di Mancy Dspedale Clas di Zona San Carlo di Nancv 1.033.913,00
120201 - ASURKAY |~ -~1120074 © - Vicginz Bracelli 5.p.A. T ** Qspedale Cristorfe oo 920,062,680
120201 - ASLRM1 120905 -{Fondazione Paliclinico Universitario Policlinico Universitario Agostina Gernelli 17.313.002,00
120201 - ASLRM1. .120258 Villa Tibaria Bospital 5.r.l. jex Villa Tiberia Lasa di Cura.Villa Tiberia 133.618,00
120201 - ASL AM1 120793 San Felicianc S.r.l Casa di Cura Privata Vilta Aurora 33.069,00
120201 - ASLRM1 120256 VILLA BETAMNIA GIOMI 5.p.A. Casa'di cura Villa' Betania 2.142.6465,00
120202 - ASLRM2 | 10294 Societd Eurosanitd 5.p.a OSPEDALE CASILING 818.87%,18
120202 - ASL RiM2 120132 Chinica Guarnieri 5.p.A. Clinica Guarnieri 491,242,558
120202 - ASLRM2 12166 Dolomiti 5.r.l. Casa di Cura Nuova ltor 25.502,00
1202032 - ASLRM2 - 120076 Istituto Figlie di $an Camillo Dspedale Madre Giuseppina Vanaini 194.850,00
120202 - ASL RM2 120143 Le Cure Cliniche Moderne S.r.k. Casa di CuraConeordia Hospital 381.501,00
120202 - ASL RM2 120183 Neurologicat Centre OF Latium Istituto di ¢ Neurclogicat Centra of Latium [st. di Neuroscies] 213.413,00
120202 - ASL RM2- 120169 Muova Clinica Annunziatella S.r.l. Nuova Clinica Annunziatella 54.878,00
120202 - ASL M2 120375 Promedica 885.r). Casa di Cura Karol Wojtyla Hospital 154.944,00
120302 - ASL RM2 120157 Sacli Societd Azionaria Cliniche 5.p.A. Casa di Cura Fabia Mater 147.702,44
120202 - ASLURM2 120915 Universitd Campug Bio-Medico d Roma Policlinico Campus Biomedico 3.335.09,.00
170104 - ASLRM3 120295 POLICLINICO PORTUENSE SPA POLICLINICO £ LIEGRD 59.548,00
120104 - ASLRM3 120113 Panoramica S.ef. - - Casa di Cura Villa Pia - 45.740,00-
120104 - ASL RM3 120171, Cittd di Roma 5.p.4 Casa di Cura Cittd di Roma S.p.A. -
120104 « ASL Ri3 120173 European Hospital §.p.A. European Hospital SpA 1.127.210.00
120104 - AS1. RM3 120075 Ente Ospedale Israelitico Ospedale Israclitico 115.187,00 -
120106 - ASL R4 120140 Clinicz Siligato S.r.l, Clinica Siligata -
120108 - ASL RM6 120026 Casa di Cura Privata Madonna delle Grazie Casa di Cura Privata Madonna delle Grazie 36.943,00
120108 - ASL RMb 120134 Casa di Cura Policlinico Cittd di Pomezia S.r.l. Casa diCura Sant’Anna di Pomezia 51.786,00
120108 - ASL RME 120176 Istitute Nevrotraumatoldgico Italiani S.p.A. 2 Grottaferrata 371,862,000
120108 - ASL RMG 120070 Casa Regina Apostlorum Ospiedalz Replna Apostalorum 4305500
120111 -t7° © 120209 Casa del Sole CEnica Pallspecrallstlca Casa del Sole Clinica Palisp. T 1 Costd 259.817,00
120111 - LT 120215 Casa di Cura Cittd di Aprilia S.c.l. Cazsa di Cura "Cittd di Aprilia™ srl 17.662.00
120111 -LT © 120212 GIOMI 5.p.A. Istitute Chirurgico Ortop, Travmat, 147547200
120112 -FR - 120236 Casa di Curs Privata Santa Teresa di Miacd Casa di Curz Privata Santa Teresa 102.522.00
120112 -FR 120277 San Raffaele $.p.A. " San Raffzele Cassino ~3,550,00
120112 -FR 1202330 Casa di Cura Privata Sant’Anna S.rb, Casa di Cura Privata Sant'Anna 178.540,00-
1120112 - FR 120291 Societd Casa di cura Srl {ex Casa di Cura Villa Casa di cura Villa Gigia ) -
) B © TOTALE ) : 33.102.86(,18




ALLEGATO 1 C_BUDGET RIABILITAZIONE. POST-ACUTI 2021 {cod.56):

wca,mﬂ 2021

120201 - ASL A1 fond. Don Carlo Gnocehi snfus- Centio mu:.u Mirla am=u 1mnm 1,667,883,00 L - 1.667.8B3, 8
nmnu di Cura-R34 "Polictinico lralia® - _.numm di Cura Privata E i .
120201 - ASL A1 120087- Policlinlco Itafta 5.r.. Pollclinico Itafla" . 579148000 | 830.410,00 6.611,550,00
130201 - ASLRM1 120179 °, Ancelle Francescane del Bucn Pastore Ancelle francescané del Bucn Pastore 3.264.250,00 i 404,952,00 3.565:202,00
120201 - ASL AM1 120346 - Casa di Cura mua.m Aita da nuun_w 5.1 _. Casa dl Cura Santa Rita da Cascla 2.424,884,00 I -« 2.424,884,00
120201 - ASL RtA1 120163 San Fellclano 5.r.l. Casa gi Cura San Fellelano’ 1.631.351,00 i . 1.631.341,00
120201 « ASL AM] 120180 , Aurelia BD S.p.4, - Aurelia Hospital 3.913.333,00 5061.935,00 4.415.268,00
120201 - ASL AM1 120905 Fondatlone Policlinleo c:mquﬁuﬂnﬂo Agosting Gamelll Pallclinizn Universitarla Agocting Gemalli 3,539.358,00 . - 3.539.358,00
120201 - ASL AM1 12029¢ VILLA BETANIA GIDMI 5.p.A. Casa di cura villa b i 2.454.443,00 . 206.210,00 2.660.553,00
120201 - ASL At} 120298 Congregazione delie Ancelle dell'incarnazicne - SALUS INFIRMORUM 3.117.736,23 330,258,20 3.447,994,43
120202 - ASL AM2 120135 Congregazione delle Suore Ospedaliere della Misericordia Casa di Cura Marer Mlsericardiae 2.315.774,00 - - 1.915.774,00
120202 - ASL AM2 120104 - Sivnone 5.p.4 Unipersenale Casa di cura Vilia Fulvle 11.069.532,00 1.523,981,00 12.502.912,00
- - - ﬁmmu di Cura Neurologica B

120202 - ASL RM2 u..r_.n_“_.ma.. Meurglogical Centre OF Latium leltuto di Neurosclenza s.r.l. Neurosclenze - 5 .. - - -
130202 . ASL RM2 12091% Universitd Campus Bin-Medicy di Roma wa__n_:.._no Campus Blomedicy 1.593.723,00 N - 1.593.723,00
120104 - ASL RM3 120295 POLICUNICT PORTUENSE SPA POLICLINICO D LIEGAD 3.776.253.00 ' 55B.707,00 4.435.000,00
120104 - ASL RM3 120606 5an Raffaelg 5.0.A. San Raffeels Portuense - 7.260.673,00 " §78.300,00 8.238.973,00
120104 - ASLRIWVI3 120130 Villa Sandra 5.6.A. Casa di Cura Villa $andra 10.656.012,00 1.456,393,00 12.112.402,00
120104 - ASL RM3 120910, San Raffaele Roma S.r.l, San Ralfaele Plsana LLR.C.C.5. 20.264,321,00 2.860.794,00 23.125.115,00
120107 - ASL RMS 120083 Istitutg zm_._-ozn:au__.o_om_na lakionl 5.0.A, a soclo unlcn edicys 4.646.585,00 €04,994,00 5.251,880,00
120107 - ASI, RM3 10199 Istituko Nevrotraumatologlee Itallanl 5.p.A. @ soglo unlco Villa Dante 2.492.028,00 299.166,00 2.791.264,00
120107 « ASL RM5 120284 Momentana Hospital 5.1.l. N ana Hospital 8.831.857,00 - 8,831,8567,00
120107 - ASL RS 120286 Gesti Sanltarfa Itallana 5.r.l, Casa dl Cura Villa Wana 1.646.425,00 - 1.645.426,00
120103 - ASL Rivib 120283 AS.A. SRU Andlo Serviz] Asslstenziali 5.5, [ex Merinvest 5. Casa di Cura Villa del Pini 2.372.347,00 : 308.398,00 2.580.745,00
120108 - ASL RiM6 120082 Poligest 5.p.A. i Casa di Cura Villz delle Querce 11.513.063,00 : 457.314,00 12.010.383,00
120108 - ASL RME 120476 Istituto ZmEo:.E._..nB_om.lo Hallani 5.0.4. a uo,.._o unico - Grottaferrata ' ' 4.975.688,00 { 7649.579,00 5,745.267,00
120108 . ASL RMG 120280 San Raffzele 5.p.4, San Raffale Montecompatri £6.872.533,00 ’ 39898 7.785.852,00
120105 - VT 120015 |, Provinds Romana Rrdine Chlericl Regolar) #inistr degll Inferm-  Miflalr lata 8.510.521,90 i L 8.510.521,00
120111 - L7 120278 Vitla Silvana 5.p.4, Casa di Cura Vita Silvana 2.189.184,00 . umm 658,00 ,2.515.842,00
1201311 -L7 120214 istituto Fisigteraplco dl Rlabilitazione « Clara Franceschinl S.r.1. Clara Franceschini £,336.865,00 . - 5.326.965,00
120111 -L7 120212 GIGM] 5.0.4. . ; Chiryrgice Ortopedicc .:»:.....m.o_nn_...o 9.186,795,00 u.mmm.amm.n_n 10,442,234,00
120112 - FR 120279 , letitute Neurotraumatelogico taliant S.p,4. 3 soclo unico Cittd Blanca 4,755,760,00 © 635.122,00 5.390.883,00
120112 - FR 120277 : San Raffaele 5.p.4, $an Raffasle Casslng 10.704,252,00 1.530.480,00 12,234.732.00
| TOTALE 170,365.735,23 16.882.103,20 187.247.838,43

BU Dmm._. RIABILITAZIONE _qu._.;b,nC._._ 2021 { cod. wmu

i +H RGN £SO T L S S s Al R s | 3

120201 - ASLRML Punwamm. Fondatlone Pol Ico Unlversitario Agosting Gemell Paliclinlce Unlversitarlo Aposting Gemelli ¢od, 75 3.362.380,00
120202 - ASL B2 120908 Fondatlone Santa Lucla LA.C.C.5. Fondaziona Sants tueta ILR,C.C.5. cod. 75 MOC 1 44,318,747,90
120112 -FA 120227 San Raffaele 5.0.A. 5an Raffaele Cassing cod, 75 3.362.380,00
TOTALE ) - __51.043.507,00

TOTALE COMPLESSIVO,

238.291.345,43 |




ALLEGATO-1D_BUDGET LUNGOPEGENZA MEDICA 2021 -
ONINAZIDNEPRESIDIC ;
120264 | 120201 -ASLRM) |Casa di Cura Villa Verde S.r.i. Casa di Cura Villa Verde 3.305.148,00
170179 | 120201- ASLRMI |Ancelle Francescana del Buon Pastore Ancelle Franc. del Buon Pastares £.589.033,00
120079 | 120201- ASLBM1 |Casa gi Cura Villa Bomelia 5.r.d. Casa di Cura VYilla Domelia 1.3156.802,00
120296 120201 - ASL RM1 |VILLA BETANIA GIOMI 5.p.A. Casa di cura villa betania 1.618.848,00
120298 | 120201- ASL RML (Congregazione defle Ancelie dell'lncarnazione - SALUS INFIRMORUM 1.104.734 40
120139 | '120202- ASL&M2 |Clinica Latina 5.p.A. ' Casa di Cura Clinica Latina 1,652,574,00 |-
120191 | I20104-=ASLRAM3I |Centro Gerjatrico' Romadna 5.p.4. socio unica A . Casa di'ClraMerey House ™ | 2.258.518400:[. .
120113 | ~120104= ASL-RM3I" |PanoramicaS.rl -~ o - : ==~~~ Casa di Cuga Villa Pia = = | +2.203:432,00 §.
120262 120104 - AS1, RM3 JLC.EC. S5.rl. " (CdcVilla Maria immacclata 2.313.604,00
120295 120104 - ASL RM3  [POLICLINIZO PORTUENSE SPA POLICLINICO DI LIEGRO 1.619.522,52
120197 | 120106 - ASLRM4 [Congregatione Benedetting Suore RiparatricidelSanto Vg Casa di Cura Santo Volto 1.211.888.00
120284 ° | 120107 - ASLRMS Nomentana‘Hospital Sl . . Nomentana Haspital 5.398.408,00
130289 120108 - ASLAME- |AS5.A. SRE Anzio Servizi Assistenziali 5.rl. {ex Medinvest 5.4 Casa di Cura Villa dei Pini - 3.084.805,00
120082 | 120108 - ASLRMG Poligast S.p.A, Casa di Cura Villz delle Querce 3.029,71900
120122 | 120108 - ASLRM6 |San Raffaele S.p.A. San Raffaele Rocca di Papa 5.233.151,00
120015 120009 -VT . {Provincie Romana Ordine Chiarici Regolari Ministr degli I Villa Immacaotata 1.707.650,00
120277 120112 - FR San Raffazle 5.p.A. : San Raffaele Cassinp 3.800.920,00
'TOTALE 43.288.756,92
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