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Il Responsptm

Nelle more di emanandi provvedimenti regionali riguardanti i volumi, le tipologie di
prestazioni ed i correlati limiti di spesa per l'anno 2019 si applica, in regime di prorogatio quanto
previsto dal contratto anno 2018 ex DCA n. 84/2018. art. 5bis (Deliberazione Aziendale, n. 78/19).

Nella Tabella allegata sono esposti i dati del monitoraggio rilevati al ^/10/19.
Si comunica che dal giorno 4/10 c.a. saranno disponibili gli aggiornamenti quotidiani del

monitoraggio, accedendo alla Home Page aziendale nella sezione Intb e Servizi on line alla voce
"TETTI DI SPESA"

Si evidenzia che non potranno essere riconosciute ulteriori prestazioni erogate in eccedenza
al budget contrattualizzato, salvo diverse disposizioni regionali.

Si sollecita la tempestiva trasmissione dei dati giornalieri.

Oggetto: Spec. Ambulatoriale - Monitoraggio Tetti di spesa 4 trimestre 2019 ( 3/11).

Asl CE Prot. n. 213497/ASL del 04-10-2019

il iiiu: umilii li ni li'il mini
SPEC. AMBULATORIALE - MONITORAGGIO TETTI DI S...

AI Legali Rappresentanti dei
Centri Accreditati
Macroarea Spec. Ambulatoriale

Alle Associazioni di categoria
Specialistica Ambulatoriale

Al Direttore Generale per la tutela
della salute e delle risorse  naturali
Avv. A. Postiglione

Invio a mezzo PEC

REGIONE CAMPANIA
Azienda Sanitaria Locale di Caserta

Via Unità italiana, 28 - 81100 Caserta
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13/11/20
31/12/20
05/11/20
31/12/20
15/10/20
06/12/20
04/12/20

DATA SCADENZA
COPERTURA

35,55
161,77
28,12

110,24
10,68
56,00
53,71

GIORNI
RIMANENTI

60.126
2.985

99
47.598

54
7.631

758
1.002

CONSUMO
GIORNALIERO DEI

VOLUMI

1.644.276
106.101

15.961
1.338.585

5.916
81.486
42.429
53.798

DELTA PRESTAZIONI
TETTO

9,89
7,78
1,82
9,64
2,65

21,93
5,08
5,29

PERC PRESTAZIONI/TETTO

03/10/2019

1.824.653
115.055

16.257
1.481.379

6.077
104.380
44.702
56.803

TETTO
PRESTAZIONI

180.377
8.954

296
142.794

161
22.894

2.273
3.005

PRESTAZIONI
TOT

1.055
623

327
1

92
11

1

PRESTAZIONI EXTRA REGIONE

21.879
483

18.218
14

2.536
95

533

PRESTAZIONI INTRAREGIONE

157.443
7.848

296
124.249

146
20.266
2.167
2.471

PRESTAZIONI RESIDENTI ASL

IV TRIMESTRE (con giornaliero al 03/10/2019) - NUMERO PRESTAZIONI

RX
RADIOTER
PATCLIN
MEDNUCLEAR
DIABET
CARDIOL
BAV

BRANCA

14.597.815,99
18/11/2019
31/12/2019
23/10/2019
31/12/2019
14/10/2019
10/12/2019

DATA SCADENZA
COPERTURA

39,06
166,94
17,85

121,06
9,82

58,01

GIORNI
RIMANENTI

138.188,46
€        5.133,18
€      192.855,31

13.613,53
65.861,07

€        22.426,53

CONSUMO
GIORNALIERO DEL

BUDGET

5.397.900,61
856.939,46

3.443.091,07
1.648.051,40

646.853,79
1.300.930,40

DELTA SPESA
FATTURATO

8,68
7,13
1,77

14,39
2,42

23,40
4,92

PERC FATTURATO/TETTO

03/10/2019

"  15.984.698,00
5.812.466,00

872.339,00
4.021.6S7.00

.   1.688.892,00
844.437,00

1.368.210,00

TETTO SPESA

1.386.882,01
414.565,39

€    15.399,54
€   578.56S,93

40.840,60
E    197.583,21
€    67.279,60

FATTURATO TOT

€                 40.129,76
34.597,90

€                    3.470,51
1.066,65

€                      748,01
€                  231,03

FATTURATO EXTRA REGIONE

225.429,83
€                 37.693,81
€
€                146.342,30
€                   3.414,26
€                 22.921,74
€                 2.598,66

FATTURATO INTRAREGIONE

€             1.121.322,42
€              342.273,68
€               15.399,54
€              428.753,12
€               36.359,69
€              173.913,46
€                 64.449,91

FATTURATO RESIDENTI ASL

IV TRIMESTRE (con giornaliero al 03/10/2019) - COSTO PRESTAZIONI

RX
RAD1OTER
PATCLIN
MEDNUCLEAR
DIABET
CARDIOL

BRANCA


