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Ill.mo Presidente Giunta 
Regione Campania 
On. Stefano Caldoro 

n.q. di Commissario ad acta 
per l’attuazione del  

Piano di Rientro del Settore Sanitario 
REGIONE CAMPANIA 

Via S. Lucia, 81 
80132 NAPOLI 

 
Al Sub Commissario governativo 

Dr. Mario Morlacco 
REGIONE CAMPANIA 
Centro Direzionale Is. C3 

80143 Napoli 
 

p.c.                    Ai Direttori Generali 
Aziende Sanitarie Locali 

 
Avellino    Ing. Sergio Florio 

Benevento   Dr. Michele Rossi 

Caserta       Dr. Paolo Menduni 

Napoli 1 Centro       Dr. Ernesto Esposito 

Napoli 2 Nord         Dr. Giuseppe Ferraro 

Napoli 3 Sud Dr. Maurizio D’Amora 

Salerno Dr.  Antonio Squillante 

 
Inviata a mezzo pec:   
 
 
  
     
               
                                  
      
      
 
 
    
 

                    
 

seg.presidente@regione.campania.it 

commissariato.sanita@pec.regione.campania.it 

protocollo@pec.aslavellino.it 

direzione.generale@aslbenevento1.it  

direzione.generale@pec.aslcaserta.it 

aslnapoli1centro@pec.aslnapoli1centro.it 

direzionegenerale@pec.aslnapoli2nord.it 

protocollo@pec.aslnapoli3sud.it 

protocollogenerale@pec.aslsalerno.it  

Prot. n. 131/AP 
Napoli, 21 Maggio 2013  
 

Centro Direzionale Isola E/3 – Torre Avalon 
80143 NAPOLI 
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Oggetto: DCA 45/2013 (BURC N. 27 DEL 20 maggio 2013) – Finanziamento delle 

Aziende Sanitarie regionali.  Proposta di estensione del termine di 
scadenza del piano dei pagamenti sanitari pregressi al 30 dicembre 
2012. 

  
 
 Illustrissimi  

Presidente On. Stefano Caldoro e Dr. Mario Morlacco, 

la scrivente Associazione di Categoria, in relazione a quanto specificato in oggetto, 
 

PREMESSO 
 

 Che essa ha sottoscritto, attraverso il DCA 110/2012, il Protocollo d’Intesa regionale 
che regola, in via transattiva, il pagamento da parte delle Aziende Sanitarie Locali dei 
debiti sanitari pregressi al 30 giugno 2011; 

 Che numerosi propri iscritti hanno aderito all’Accordo relativo al succitato piano dei 
pagamenti ex DCA n. 12/2011 nella consapevolezza che la mission di tale 
provvedimento, come ampiamente descritta dal contestuale DCA n. 45 del 2011, 
prevedesse interventi ispirati a logiche strutturali di sistema con azione prioritaria 
tendente a regolarizzare i pagamenti dei creditori del Servizio Sanitario Regionale. 

 
ATTESO 

 
 Che, ad oggi, come indicato nel DCA n. 45/2013 <<  sulla base dei dati contabili 

caricati alla data del 2 maggio 2013 dai fornitori e dalle aziende sanitarie sulla 
piattaforma informatica gestita dalla So.Re.Sa. S.p.A. per supportare l’attuazione del 
Piano dei Pagamenti, e delle adesioni ai protocolli d’Intesa finora stipulati ed 
approvati dal Commissario ad acta, è possibile stimare nell’immediato un fabbisogno 
finanziario in c/debiti pregressi di circa euro 1,2 miliardi, come determinato ed 
esposto per ciascuna azienda sanitaria nell’allegato n. 1 al presente decreto >>; 

 Che tale fabbisogno nei prossimi mesi tenderà ad incrementarsi in seguito 
all’attuazione da parte della Regione delle disposizioni previste dal Decreto Legge n. 
35 del 8 aprile 2013 (Ministro Grilli) in base al quale lo Stato è autorizzato ad 
effettuare anticipazioni di liquidità alle Regioni al fine di favorire l’accelerazione dei 
pagamenti dei debiti contratti dagli Enti del Servizio Sanitario Nazionale; 

 Che per il 2013 la Regione Campania, a mezzo del Decreto Direttoriale MEF del 16 
aprile 2013, è destinataria di una ulteriore liquidità di circa 352 milioni di euro e 
presumibilmente per il 2014 di ulteriori 958 milioni di euro per complessivi euro 1.490 
milioni circa; 

 Che le risorse finanziarie recate dal su citato Decreto Legge n. 35 si aggiungono a 
quelle che la Regione sta già rendendo disponibili per l’attuazione del piano dei 
pagamenti del debito sanitario ai sensi del DCA n. 12/2011 e s.m.i. in base al quale il 
Commissario ad acta ha stipulato con le Associazioni dei creditori – tra cui l’ASPAT – 
ben 35 Protocolli d’Intesa per circa euro 2,5 miliardi (!) con notevoli risparmi per 
rinunce a spese ed interessi; 
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VISTO  
 

 Che, al fine di garantire l’osservanza dei termini essenziali di pagamento stabiliti dai 
su citati Protocolli d’Intesa e, quindi, evitare accuratamente di perdere i benefici in 
termini di rinuncia del creditore in tutto od in parte alle spese ed agli interessi, i 
relativi Decreti Commissariali di approvazione hanno previsto:  
a) Per l’Ente Regione, attraverso specifici Decreti Dirigenziali, la tempestività delle 

rimesse alle Aziende Sanitarie Locali debitrici di appositi fondi aggiuntivi rispetto 
alle ordinarie rimesse mensili, operando anche attraverso temporanee deroghe a 
precedenti finalizzazioni e/o ripartizioni dei fondi e ciò in funzione della esigenza 
primaria di assicurare al settore sanitario i risparmi che conseguiranno dal 
puntuale adempimento del Protocollo in oggetto; 

b) Per la ASL, il Direttore Generale, con obbligo di segnalare entro il prossimo 31 
maggio eventuali esigenze di fondi aggiuntivi rispetto a quelli stanziati con il DCA 
45/2013, è tenuto a riservare ed utilizzare ogni disponibilità di cassa, comprese 
quelle derivanti dalle rimesse mensili ordinarie per il finanziamento della spesa 
sanitaria corrente indistinta, al fine di rispettare le scadenze di pagamento 
previste dai Protocolli d’Intesa relativi al Piano dei Pagamenti pregressi ex DCA n. 
12/2011; 

CONSIDERATO 
 

 Che il Decreto Legge n. 35/2013 all’art. 3, comma 5, punto b) ha previsto 
l’erogazione da parte dello Stato alle Regioni di somme vincolate a seguito della 
presentazione di un piano dei pagamenti dei debiti certi, liquidi ed esigibili, cumulati 
alla data del 31 dicembre 2012; 

 Che quanto predisposto dalla Struttura Commissariale regionale in ordine al recupero 
della debitoria pregressa al 30 giungo 2011 è stato correlato e saldato ad una Intesa 
relativa alla creditoria corrente e futura (cfr. Accordo 16 maggio 2011); 

 Che per quanto sopra descritto il biennio 2011-12 ha registrato, a differenza del 
decennio precedente, un regolare flusso finanziario da parte delle Aziende Sanitarie 
Locali in termini di pagamenti delle prestazioni erogate; 

 Che, purtuttavia, alcune ASL presentano, allo stato, un disallineamento di alcune 
mensilità rispetto al cronoprogramma regionale stabilito dall’Accordo,  

 
Pertanto,  

TUTTO QUANTO PREMESSO, 
ATTESO, VISTO E CONSIDERATO 

 
L’Istante, nella sua qualità di latrice degli interessi legittimi e diffusi delle proprie Strutture 
Associate, 

CHIEDE 
Alle S. V. Ill.me,  

� Di estendere, nell’ambito dei provvedimenti applicativi del D.L. n. 35/2013,  i termini 
di scadenza del piano dei pagamenti sanitari pregressi secondo DCA n. 12/2011 e 
s.m.i.,  al 31 dicembre 2012, consentendo l’inserimento dei dati contabili sulla 
piattaforma informatica SO.RE.SA. SPA. 

 
Certi della Vs. considerazione, si resta in attesa di pronto riscontro. 
Deferenti saluti. 


