AZIENDA OSPEDALIERA DI RILIEVO NAZIONALE

Civico Di Cristina Benfratelli

Zfzienda i Rilieve Nazionale ad Alta Ypecializzazions

N, 060520

E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE

DELIBERA DEL DIRETTORE GENERALE

g3

del

OGGETTO: Piano di Efficientamento - CdR Stud; Management Sanitario — affidamento

dell’incarico per Supporto metodologico -

—

U.0O.C. PROPONENTE
Direzione Amministrativa

QUADRO ECONOMICO PATRIMONIALE
BUDGET
Bilancio 2017

N° Centro di costo
-

N° Conto Economico
-

Ordine n° \ del )

Budget assegnato (Euro)
-

Budget gia utilizzato (Euro)
-_

Budget presente atto (Euro)
-

Disponibilita residua
di budget (Euro)
_—

[ Non comporta ordine di spesa

Proposta n. ,/g

del.J3 03 20(¢.

IL RESPONSARILE DEL P, OCEDIMENTO
A

IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO

U.O0.C. ECONOMICO — FINANZIARIO
ANNOTAZIONE CONTABILE - BILANCIO
Esercizio 2017

Prot. n. del

N° Conto economico
—_—
N° Conto Patrimoniale
———ee

Importo'(Euro)

Prima nota contabile

Il Funzionario

Ly L uf
L’anno duemiladiciassette giomo\j&,«ﬁ_«. buoy  del mese di N 0N

, nei locali della Sede Legale di

Piazza Nicola Leotta, 4 Palermo, il Direttore Generale Dr. Giovanni Migliore, n(.)minatorgon Delibe,:ra della
Giunta di Governo della Regione Siciliana n.129 dell’] 1/06/2014, assistito dalhdi e - J ,"ﬁ.»/‘l/{, quale
segretario verbalizzante adotta Ia presente delibera sulla base della proposta di seguito riportata

¥ '\“{ 16\“




Il Direttore Amministrativo

Vista la nota prot.74110 del 16/09/2016 con la quale I’Assessorato della Salute notifica il D.A.
1649 del 13/09/2016, con il quale si approva la tabella in cui sono individuate le aziende
ospedaliere, le aziende ospedaliere universitarie, gli istituti di ricovero e cura a carattere scientifico
pubblici da sottoporre ai Piani di cui all’art. 1. Comma 524, della legge 28 dicembre 2015, n.208;
Accertato che 1 Piani di cui sopra devono essere presentati entro 90 giorni dall’emanazione del
citato D.A. , devono essere di durata non superiore a tre anni, e devono contenere le misure atte al
raggiungimento dell’equilibrio economico-finanziario e patrimoniale, al fine di superare i
disallineamenti rilevati;

Vista la nota prot. 89772 del 16/11/2016 trasmessa dall’Assessorato della Salute con la quale
trasmette le linee guide per stesura dei Piani;

Vista la tabella esplicativa trasmessa a mezzo pec. il 22/09/2016 dall’economico finanziario
deﬂ’Assessorato, nella quale viene rappresentata la modalita del calcolo dello scostamento;

Vista la nota prot. del 27/09/2016 con la quale I’ Assessorato della Salute comunica I’istituzione del
Tavolo Tecnico regionale, al fine di approfondire le tematiche contenute nel D.A. 1649/16;

Vista la nota prot. 18504 del 07/11/2016 con la quale il Direttore Generale chiede all’ Assessorato
della Salute se sia stata definita la struttura di costi benchmark, oltre agli indicatori di
performance/valori obiettivo, Ai quali fare riferimento per I’elaborazione del Piano in coerenza con
le prescrizioni ministeriali, rimasta inattesa;

Considerato che il Piano di efficientamento doveva essere trasmesso entro il 13/12/2016 e che con
nota prot. 89772 del 16/11/2016 1’ Assessorato della Salute trasmette un documento di indirizzo che
ripercorre pedissequamente i contenuti del D.M.21 giugno 2016;

Attesa la complessita organizzativa di questa Azienda e la complessita del target proposto al fine di
perimetrare opportunamente 1’ambito delle azioni e delle manovre da individuarsi in ragione degli
obiettivi da raggiungere, e I’'urgenza di predisporre il Piano;

Accertato che il Centro di ricerca e studi in management sanitario, associazione costituita su
iniziativa dell’Universita Cattolica del Sacro Cuore e della Fondazione Carlo Besta, la cui mission:
" promuovere [’innovazione e lo sviluppo dei sistemi manageriali nelle Aziende sanitarie” risponde
alle esigenza di questa Azienda;

Visto I’art.36 ¢.2 lettera (a del D.Lgs n.50/2016;

Visto, altresi, il regolamento per I’acquisto di beni e servizi dell’Arnas adottato in conformita al
Decreto Assessoriale n.1283/13;

Vista la nota prot.19193 del 17/11/2016 con la quale si invita il Centro di ricerca e studi in

management sanitario, (CERISMAS) in armonia con quanto disposto -in materia di



esternalizzazione delle funzioni” dalla L.R. n.5/2009, e dalla legge 28 dicembre n.165, a formulare
apposita proposta (comprensiva delle condizioni operative economiche) mirata alla fornitura di
apposito supporto metodologico per la definizione del Piano di cui sopra, da predisporsi
improrogabilmente entro il 10 dicembre 2016;

Vista la proposta formulata dal CERISMAS, che prevede il supporto metodologico all’ Azienda in
tutte le fasi della predisposizione sino alla stesura del piano, in termini di valutazione della coerenza
tra 1 risultati emersi, le cause sottostanti al posizionamento e le azioni correttive individuate
dall’Azienda per il conseguimento degli obiettivi di rientro economico, quantificando in 15.000
(+IVA se dovuta),

Visto lo Smart GIG che si allega al presente provvedimento, ritenuto di quantificare la somma pari
ad € 15.000,00 da far gravare sul conto economico n. 5.02.04.02.04, da liquidare in unica
soluzione dietro emissione di fattura elettronica;

Dato atto della regolarita della istruttoria della relativa pratica e della conformita della presente

proposta alla normativa vigente che disciplina la materia trattata.

PROPONE di

1. Affidare, ora per allora, I’incarico di supporto metodologico al CERISMAS, Centro di
ricerca e studi in management sanitario;

2.‘ Quantificare il costo del presente procedimento in € 15.000,00 imputandolo al coﬁto
economico n. 5.02.04.02.04.

Notificare copia della presente deliberazione con allegato CIG al Servizio Economico

(8]

Finanziario.
4. Dare Mandato al Servizio Economico Finanziario di procedere alla liquidazione della
fattura che sara presentata in piattaforma dal CERISMAS.

5. Dichiarare il presente provvedimento immediatamente esecutivo.
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/ Sul presente atto viene espresso
/

/)

T )
parere {/,Pg,',njcg'}uo@( dal parere LO\ er,Jg@)\ dal
\ < 1 \VJ /
IL DIRETTOil((/E AMMINISTRATIVO IL DIREXFT()/I% SANITARIO
Dr. Vincenzo Barone Dott.ssa R 7Muré
> \ ) //
IL DIRETTORE GENERALE

vista la proposta di deliberazione che precede e che qui si intende riportata e trascritta;

preso atto dei i pareri favorevoli espressi dal Direttore Amministrativo e dal Direttore Sanitario,
ritenuto di condividerne il contenuto;

assistito dal segretario verbalizzante,

DELIBERA

di approvare la superiore proposta, che qui s’intende integralmente riportata e trascritta, per come

sopra formulata dal Dirigente Résponsabile della struttura proponente

IL DIRETTORE GENERALE




PUBBLICAZIONE

&R ¢
. £ 9 AR 17 ; . _ i
decorrere dal giorno _i& ¥ VIAR. 701 e che, nej 15 glornt consecutivi successjyi:
_

[J Non sono pervenute opposizioni

[T Sono pervenute opposizioni da

Il Responsabile Ufficio Atti Deliberativi
Dott.ssa Paola Vitale

ESECUTIVA
[] Per decorrenza de] termine di cuj alla L.R. n.30/93 art, 53 comma 6.
[] Delibera non soggetta al controllo €, aisensidella L.R. 30/93 art. 53 comma 7,

'/k( IMMEDIATAMENTE ESECUTIY A

Estremi riscontro tutorio
Delibera soggetta a controllo \ \

Inviata all’Assessorato Sanity il Prot. n.

Si attesta che I’Assessorato Reg. Sanita, esaminata la presente deliberazione

ha pronunciato I’approvazione con atto n. del come da allegato
ha pronunciato | "annullamento cop atto n. del | come da allegato

Il Responsabile Ufficio Atti Deliberativi

Dott.ssa Paola Vitale
Notificata a] Collegio Sindacale j Prot. n.
_ _

Notificata in Archivio il Prot. n.
_— _—

Il Responsabile Ufficio Atti Deliberativi
Dott.ssa Paola Vitale

Altre annotazionj

B —



