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DETERMINAZIONE DEFINITIVA CONSISTENZA _FONDI.
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anno | duemﬂad:cnannove il gnemo

Qf;IL DIRE'ITORE ENERALE
' '_Dott. Angelo _Penna

5’;_”15_;'.coadiuvato da
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_:Sede-legsle Via Mazzin, 117+ 28887 Omegna (VB)'.-
: 54

' ('5_;-8 def C.CN.L

L 21.02.2018.

o ...{::.;.amendaie__del personaie deI Comparto Samta afl Itegato A) punto-_Bf

'f"'_Vlsta":aitreg !a Dehberazuone n. 620"del 31 08 2017 'd recep:mento dell'accordo - mtegratwo’-
Posmom Organtzzatwe con

Vista la. 'Reiamone I!iustra a e Tecnico-Finanziaria predisposta ai sensi de[l art. 40, com 8
;D L 165/2001 es. m i reda_tt_a su!la bas_e de!te mdtcazmm fornlte da_lia__Raglonena Generaie dello'-’

" *‘-ANNO 2018

J_‘-storse‘-stor;che consoludate e:certsf‘ cate 2017 s
. - Fondo'disagio ex art 7 ccni 31.07.2009 € 2 526 119 29'._5-_'.
e -Trasferlrnento nsorse ex art 39 ccnl 07. 04 1999 per O S € =19.703.45 ¢

: Rls'orse det ex Fondo' art 9cenl- 31/7/09 ( fasce/md ) destlnate aile P 0.
“redlle mdennlta di: coordmamento S £
.~ Risorse del ex Fondo art 9ccni 31/7/09 (fasce/md )destmate SEENe
-~ allind. qual. prof. - : P € =1-.'113 612 15
e ﬁ-al[ nd professzona!e spec:ﬁca dl cu; alla tabeiia C) ccni 5 5 2006 i '€__ 401 771,00

Cat3e 2D, L'vo-:75/201' € o
TOTALE FONDO 2018' g _€._4 309_175,93-'
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_PROWISORIO ANNO 2019 e o
. '4"-__3'-:'-thsorse storiche consohdate e certifi cate 2017 G i
. - Fondo. chsag:o ex art.7 cenl 31.07. 2009 Rt ' o 2 526 119, 29 =
.+ ~Trasferimento risorse ex art.39 ccnl 07. 04. 1999 per P 0 L €0-19.703,45 ¢
- < Risorse del ex Fondo art. 9 ccnl 31/7/09'( fasce/md' ) destmate a!le P O L €69.703,45
-~ ealleindennita di coordinamento . _ - ""217 306 00_'
e Rasorse del ex Fondo art;' ccn! 31/7/09 -( fasce/md. )destlnate S G
. alfind. qual. prof. - S i .
alind. profess:ona!e specaf cadi cul alla. tabella C) e n! 5 5 2006 :
Incrementl di- cui ai{comma'3 ie’ct a) 91 00@ per n. 1474 dzp al 3_ . .15__

:'e 92 327 9%
€ 5.863.635,85

' '_;:--_'='_PROWISORIO ANNO 2019 S
‘Risorse storiche consolidate” e certzf' cate 2017:. o D S
o '-_'_Rlsorse del'ex Fondo: art 9-¢cenl 31/7/09 { fasce/and ) destlnate alle’-f"asce €2.962.506,04 0 ot
-+ - Fondo produttivitd ex art. 8 ccnl 31.07.2009 ' 0 €2.808.801,85
—— Incrementl d; cu: al comma 3 lett a) nuovo Valore delle fasce L €.129.91498 .
: o ST €5.901.222,87.. &
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Sede legale . Via Mazzini, 117 - 28867 Omegna (VB) = RIS
‘el #39°0323 5411 0324, 4911 Fax a8 0323 643020 S

g 2174130
€ 5_922 964, 17

- Incrementi di cui al ccomma 4 lett. &) ratei RIAcessatEZOls . =

21 741 30

€ 53'901.222 87

e ':f’";'.jfTorALE :FONDO_PROWISORIO 2019 |

5 'f_- Candtvzsa's'ia proposta come sopra formulata e rltenendo sussmtere Ie condlzmni per l'assunzsone’-__
L 'de!iaspresente Delibera. - : - . e i A

o Acqw i i pareri espressa al sensi defl’art. 3 del cl Lgs. 02/92 e smt, daf Direttore A __"m _:'stratw_ .
vt ..'.e dai Dlrett re. Samtarlo come m catce al presente__atto formu[at: ¥ S :

S G 1) Di: determmare, in via def“ nitlva per !anno 2018 e in via provvisoria per. !anno '2019 per tutto
o _;_'quanto espresso m premessa, a: sensu e per gi: effettt cieg_il_ ar{:t: 80 e_ 81 del CCNL_'_del 21 05 2_018-'

separato tto.

.4) Di- mgegnare gl| onerl der;vantl dal presente prowedsmento,. er I’[mporto totale d_ :
7 710.344:165,31 cuisi: aggiungono oneri: nﬂe551 per € 2.606. 745,03 e IRAP per € 879.254, 05 nei
"--_'_'comspondents conti’ del Conto Economico dell’: -esercizio 2019 e per !anno 2018 gh stess: onerzf
'_'_trovano copertura tra | debstc dello stato patrimonlale al 31. 12 2018 S L

’"-5) dl dare. mandato atla SOC Aﬁ“art Genera!a Legah e Istztuz&onah__dt__trasmettere cop:a della'f
iy 3"_._presente dehberaznone ai Coi!eglo Smdacaie al sen51 dell art 14 el j:_'R.;n.: 10 dei 24 01 1995'
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i .}_ 1L DIRETTORE SANITARIO
L }:_Dott ssa-_iEmma_ Mana Zelaschl
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_____ '"fz-;:_”ff:Uff‘CIale ._-?:_'deII’A”SL VCO LB glorno ?% mm amn o per 15 gsorm'
s _contanuatsw e e _“’___.

1L FUNZIONARIO INCARICATO

1L FUNZIONARIO INCARICATO

Trasmassuon_ea L
Lk -'-::_Col!egao:_fs_dacale i i

- Conferenza dei. S:ndam i _-.'Nota prot n

_-Z_Glunta Regtonale ' j‘Nota prot

e '[DIREZIQNE SANITARIA PRESIDI VB D o DIPSA :

I pIP. PREVENZIONE -_ e e -}AFFARI GENERALI LEGALI E IST e
| DISTRETTO VCO i | 'LOGISTICA E SERV. TECNICI E INFORM.‘:J;*
Sl | GEST. ATTIVIT A’ TERRITORIALE X ff_GEST 'ECON. FIN. EPATRIMONIO: |-
| | FARMACIA | X | GEST. PERSONALE E FORMAZIONE = |
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