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ILDIRETTORE UOC PROGRAMMAZIONE STRATEGICA

VISTO il D.lgs. 30 dicembre 1992, n° 502 “Riordino della disciplina in materia sanitaria a norma dell’articolo
1 della legge 23 febbraio 1982 n° 421”;

VISTA la Legge Regionale 24 febbraio 2005, n° 40 “Disciplina del servizio sanitario regionale” e s.m.i.;
VISTO il D.Igs. 19 agosto 2016, n° 175 “Testo Unico in materia di societa a partecipazione pubblica”,
emanato in attuazione dell'art 18 della Legge 7 agosto 2015, n° 124, come integrato e modificato dal
D.Lgs 16 giugno 2017, n° 100 (di seguito T.U.S.P.);

VISTA la deliberazione del Consiglio Regionale della Toscana n° 75 del 23 marzo 1999 con la quale e
stata approvata la costituzione della S.p.a. Centro Riabilitazione Terranuova Bracciolini tra la ex Azienda
USL 8 ed il Comune di Terranuova Bracciolini, attualmente denominata Clinica Riabilitazione Toscana
S .p.a. a seguito della modifica statutaria disposta dall'AssembleaStraordinaria tenutasiil 27 dicembre
2016, alla presenza del Notaio Francesco Cirianni;

RICHIAMATA la deliberazione n° 1375 del 21 dicembre 2016 con cui sono state assunte determinazioni
in merito alla sopracitata modifica apportata allo Statuto del Centro diRiabilitazione Terranuova
Bracciolini S.p.a. (C.R.T.), in ottemperanza alla disciplina prevista dalDecreto Legislativo 19 agosto 2016,
n° 175;

RICHIAMATA la deliberazione n° 1065 del 18 ottobre 2018 con cui & stato approvato il Regolamento delle
attivita di indirizzo e controllo delle societa partecipate dell’Azienda USL Toscana sud est;

RICORDATO che la Clinica ha assunto la caratteristica di “Societa a controllo Pubblico” ai sensi del D.Igs.
19 agosto 2016 n°175 in quanto & Controllata ai sensi dell'art. 2359 codice civile dall’ Azienda USL
Toscana sud est ed inoltre & partecipata dal Comune di Terranuova Bracciolini;

CONSIDERATO che la Presidente della Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.a. ha provveduto a convocare
(prot. CRT S.p.a. n°801 del 22 ottobre 2025, prot. aziendale n°0273155 del 3 novembre 2025) per il giorno
27 novembre 2025 alle ore 24,00 (in prima convocazione) e per il giorno 1 dicembre 2025 alle ore 16 (in
seconda convocazione) I’Assemblea ordinaria della societa con il seguente argomento all’ordine del
giorno:

- Esame e Approvazione Budget e Relazione previsione Programmatica Esercizio 2026;

DATO ATTO che, ai sensi del D.lgs. 19 agosto 2016, n° 175, art. 19, comma 5 “le amministrazioni
pubbliche socie fissano, con propri provvedimenti, obiettivi specifici, annuali e pluriennali, sul complesso
delle spese di funzionamento...delle societa controllate”;

SENTITA la Direttrice della UOC Strutture Sanitarie Pubbliche, Private accreditate e Trasporti Sanitari, in
data 10 novembre 2025 in merito alla coerenza della documentazione proposta da CRT S.p.A. con gl
Accordi di servizio vigenti;

SENTITO il Direttore dello Staff della Direzione Sanitaria in data 11 novembre 2025 in merito alla
coerenza della programmazione proposta da CRT S.p.a. con il bisogno aziendale;

SENTITA la Direttrice dell’Area Dipartimentale Bilancio in data 13 novembre 2025 in merito alla
ragionevolezza e coerenza dei valori di bilancio preventivo con la previsione programmatica presentata
da CRTS.p.A;

RITENUTO OPPORTUNO, preso atto di quanto specificato, in previsione della convocazione
dell’Assemblea ordinaria della societa convocata per il giorno 27 novembre 2025 alle ore 24,00 (in prima
convocazione) e per il giorno 1 dicembre 2025 alle ore 16,00 (in seconda convocazione), esprimere
|'assenso preventivo all’approvazione del Budget e della Relazione della Previsione Programmatica
d’esercizio 2026;

ATTESTATA la legittimita e la regolarita formale e sostanziale della presente proposta;

PROPONE AL DIRETTORE GENERALE

per quanto sopra premesso, da intendersi qui integralmente trascritto e riportato:

DI APPROVARE gli obiettivi strategici e gestionali, ivi compresi quelli di carattere economico della Clinica
di Riabilitazione Toscana S.p.a. secondo quanto previsto dall’art. 15 del Regolamento delle attivita di
indirizzo e controllo delle societa partecipate dell’Azienda USL Toscana sud est, approvato con



deliberazione n° 1065 del 18 ottobre 2018;

DI APPROVARE conseguentemente il Budget e la Relazione della Previsione programmatica al bilancio
d’esercizio 2026 della Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.a. che costituiscono allegati parti integranti e
sostanziali del presente atto;

DI TRASMETTERE il presente atto alla Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.a.;

DI TRASMETTERE il presente atto al Direttore dello Staff della Direzione Sanitaria, alla Direttrice dell’Area
Dipartimentale Bilancio e alla Direttrice della UOC Strutture Sanitarie Pubbliche, Private accreditate e
Trasporti Sanitari;

DI STABILIRE che |a deliberazione non comporta oneri aggiuntivi per |I'Azienda;

DI PREVEDERE la pubblicazione nella sezione Amministrazione Trasparente del sito aziendale del
presente atto, in ottemperanza a quanto previsto dal decreto legislativo 14 marzo 2013 n° 33;

DI DICHIARARE la immediata eseguibilita del presente atto, ai sensi della Legge 24 febbraio 2005 n° 40,
art. 42, considerata la necessita di partecipare all’ Assemblea ordinaria dei soci della Clinica di
Riabilitazione Toscana S.p.a. nella data di convocazione prevista;

DI DARE ATTO che, ai sensi dell’art. 6 della legge 7 agosto 1990 n° 241 e s.m.i., il responsabile del
procedimento & la Dott.ssa Sonia Pierattelli della UOC Programmazione strategica;

Il Direttore
UOC Programmazione strategica
(Dott. Giovanni Scartoni)

IL DIRETTORE GENERALE
VISTO il decreto del Presidente della Giunta Regionale Toscana n. 13 del 27 gennaio 2025 con cui si
nomina il Dott. Marco Torre nell’incarico di Direttore Generale dell'Azienda USL Toscana sud est con la
decorrenza indicata nel contratto di Diritto privato il quale ultimo, sottoscritto in data 29 gennaio 2025
fra il Presidente della Regione Toscana ed il Direttore Generale nominato, reca la data del 30 gennaio
2025;
RICHIAMATA la deliberazione n. 94 del 30 gennaio 2025 di insediamento del Dott. Marco Torre nelle
funzioni di Direttore Generale dell’Azienda USL Toscana sud est a far data dal 30 gennaio 2025 e di presa
d’atto del contratto di prestazione d’opera intellettuale per lo svolgimento delle proprie funzioni;
LETTA E VALUTATA la sopra esposta proposta di deliberazione presentata dal Direttore della UOC
Programmazione strategica avente ad oggetto “Determinazioni in merito alla Clinica di Riabilitazione
Toscana S.p.a. —anno 2026”;
PRESO ATTO dell’attestazione della legittimita, nonché della regolarita formale e sostanziale, espressa
dal Dirigente che propone il presente atto;
VISTO il parere favorevole della Direttrice Amministrativa e della Direttrice Sanitaria;

DELIBERA

per quanto sopra premesso, da intendersi qui integralmente trascritto e riportato:

DI APPROVARE gli obiettivi strategici e gestionali, ivi compresi quelli di carattere economico della
Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.a. secondo quanto previsto dall’art. 15 del Regolamento delle
attivita di indirizzo e controllo delle societa partecipate dell’Azienda USL Toscana sud est, approvato
con deliberazione n° 1065 del 18 ottobre 2018;

DI APPROVARE conseguentemente il Budget e la Relazione della Previsione programmatica al bilancio
d’esercizio 2026 della Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.a. che costituiscono allegati parti integranti
e sostanziali del presente atto;

DI TRASMETTERE il presente atto alla Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.a.;

DI TRASMETTERE il presente atto al Direttore dello Staff della Direzione Sanitaria, alla Direttrice
dell’Area Dipartimentale Bilancio e alla Direttrice della UOC Strutture Sanitarie Pubbliche, Private
accreditate e Trasporti Sanitari;



DI STABILIRE che la deliberazione non comporta oneri aggiuntivi per I'Azienda;

DI PREVEDERE la pubblicazione nella sezione Amministrazione Trasparente del sito aziendale del

presente atto, in ottemperanza a quanto previsto dal decreto legislativo 14 marzo 2013 n° 33;

DI DICHIARARE la immediata eseguibilita del presente atto, ai sensi della Legge 24 febbraio 2005 n°

40, art. 42, considerata la necessita di partecipare all’ Assemblea ordinaria dei soci della Clinica di

Riabilitazione Toscana S.p.a. nella data di convocazione prevista;

DI DARE ATTO che, ai sensi dell’art. 6 della legge 7 agosto 1990 n° 241 e s.m.i., il responsabile del

procedimento e la Dott.ssa Sonia Pierattelli della UOC Programmazione strategica;

DI INCARICARE la UOC Affari Generali:

- di provvedere alla pubblicazione all’Albo on line, ai sensi della Legge 18 giugno 2009 n°69 art. 32,
comma 1, consultabile sul sito WEB istituzionale;

- di trasmettere il presente atto, contestualmente alla sua pubblicazione, al Collegio Sindacale,ai
sensi della Legge Regionale Toscana 24 febbraio 2005, n° 40 e s.m.i., art. 42, comma 2.

Il Direttore Generale
(Dott. Marco Torre)
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Gentili azionisti,

il presente documento illustra le strategie aziendali inerenti all’esercizio 2026.

ILa “Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.A.”, ex “Centro Riabilitazione Terranuova
Bracciolini S.p.A.”, ¢ stata costituita il 15 luglio 1999. 1 soci costituenti, in forza della
Delibera n. 75 del Consiglio Regionale della Toscana del 23 marzo 1999, sono stati la USL
8 di Arezzo ed il Comune di Terranuova Bracciolini. Le successive modifiche della
compagine azionaria non hanno modificato il ruolo di controllo da parte dell’ Azienda USI,
ISE.

Attualmente gli azionisti sono:

e AUSLTSE
e (Comune di Terranuova Bracciolini

o ICS Maugeri SB

e Azienda Ospedaliera Universitaria Senese

Nel corso del 2024 sono stati raggiunti i 25 anni dalla costituzione della societa.

I’occasione ha permesso di consolidare i1 punti fermi che regolamentano, a vario
titolo, la natura e Porganizzazione della Clinica.

Ii stato confermato il suo concreto e funzionale inserimento nel contesto del
Servizio Sanitario Regionale Toscano. Infatti, la CRT spa ¢ inserita, a pieno titolo, tra le
Aziende Sanitarie la cui funzione ¢ disciplinata dalla I..R.T. n. 40, all’art. 34 del Titolo TV,
Capo I - Aziende Sanitarie. Nell'occasione sono stati presentati due studi fondamentali,
utili ad una adeguata contestualizzazione della riabilitazione in Italia e in Toscana, e che,
per la rilevanza dell’argomento, saranno oggetto di aggiornamento petiodico.

La Clinica riveste un ruolo imprescindibile nell’ambito dei percorsi tiabilitativi
regionali in quanto “soggetto di diritto privato a controllo pubblico” derivante dalla
sperimentazione gestionale ai sensi dell’Art. 9-bis D.Lgs. 502/92 e s.m.i, la cui forma
socictaria attivata ¢ quella regolamentata dalla legge RT n. 40/2005 all’Art. 34 —
Sperimentazioni gestionali.

Festeggiare 1 25 anni di attivita ha rappresentato anche Poccasione per verificare le
attivita riabilitative regionali e declinare gli elementi di sviluppo e di miglioramento di una

disciplina ancora cenerentola del sistema. In particolare, il ritardo con cui si prevede avvio /
della nuova frontiera nella riabilitazione alla luce dell’accordo sancito dalla Conferenza )
v/
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permanente tra lo Stato, le Regioni e le Province autonome, del 4 agosto 2021 e recepito
dalla Regione Toscana con delibera 112 del 13/02/2023.

Gli esercizi 2024 e 2025 ritraggono anni molto complicati da un punto di vista
operativo e, cid nonostante, il periodo sia compreso in un pit ampio periodo di stabilita
contrattuale, declinata e formalizzata con la AUSL TSE, inetrente al triennio di tiferimento
2024-2026.

Il contratto di servizio vigente ¢ inoltre base e presupposto di continuita al fine della
redazione della visione prospettica 2026-2030, parte integrante del presente documento.

Preliminarmente ¢ opportuno richiamare alcuni tra i principali elementd che
condizionano ogni previsione ed ogni elaborazione del presente budget:

- Le tariffe ospedaliere (DRG), che remunerano una parte molto consistente della nostra
attivita, e in particolare quella svolta nei confronti di tutti i residenti nel territorio della
Azienda USL TSE, sono ferme al 2012. Cio¢ da tredici anni.

- Dlintervenuto rinnovo del CCNI,, in data 8 ottobre 2020, riferito al biennio 2016-2018,
non coperto finanziariamente dalla Regione come previsto (per il 50%), e la sempre
crescente necessita di arrivare ad un ulteriore rinnovo in tempi brevi sono elementd
condizionantl sia Poperativita sia il conto economico di esercizio. Inoltre, Peventuale
ritardo nel rinnovo contrattuale comportera un’accelerazione del turn-over del
personale e il prolungamento della carenza strutturale di personale (in patticolare
Medico e Infermieristico).

- La forte inflazione intervenuta tra il 2012 e il 2024, pari al 23,20 %.

- La necessita di procedere con costanza ai necessari aggiornamenti tecnologici, scientifici
e normativi. Tutte voci di forte impatto sui costi aziendali.

- La continua emergenza inerente alla gestione delle infezioni, ormai strutturali, nei
percorsi ospedalieri di provenienza.

Tutti questi elementi sono stati gia espressi e valutati anche in sede di elaborazione
del Budget 2025 e, soprattutto, in sede di approvazione del Bilancio di esercizio chiuso al
31 dicembre 2024.

La situazione di criticita dellintero comparto della Riabilitazione Ospedaliera post-
acuta non ¢ passata inosservata e la Finanziaria 2025, con i commi 300 e 301 dell’Art. 1 &
intervenuta con determinazione. Purtroppo, non vi ¢ altrettanta determinazione n,el_ .
rendere concrete le previsioni in essa contenute.

Clinica di
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Si riporta, per una maggior comprensione, il testo dei commi 300 e 301 dell’Art. 1
della Finanziaria 2025.

300. Al fine di garantire al Servizio sanitario nazionale le risorse necessarie per provvedere alla
progressiva attuazione dell'aggiornamento delle tariffe massime per la remunerazione delle prestazioni di
riabilitazione ospedaliera e di lungodegenza erogate in post acuzie e dell'‘aggiornamento delle tariffe massime
per la remunerazione delle prestazioni di assistenza ospedaliera per acuti erogate in regime di ricovero ordinario
e diurno in attuazione dell'articolo 1, comma 280, della legge 30 dicembre 2021, n. 234, é autorizzata la spesa

di 77 milioni di euro per I'anno 2025, destinata ai Diagnosis Related Groups {DRG) post acuzie, e di 1.000 milioni
di euro annui a decorrere dall‘anno 2026, destinata, rispettivamente, per 350 milioni di euro ai DRG post acuzie
e per 650 milioni di euro ai DRG per acuti.

301. Le risorse di cui al comma 300 costituiscono una assegnazione vincolata e sono, pertanto,
utilizzabili solo per le finalita indicate nel medesimo comma 300.

Pur non avendo, allo stato presente, informazioni certe riguardo la procedura
applicativa correlata alla previsione legislativa, si ritiene opportuno articolare il Budget
2026 attraverso l'analisi dei due diversi scenari, di cuil uno tenga conto di un concreto
aggiornamento tariffario per le attivita che saranno svolte nel corso dell’esercizio 2026.

Questo anche al fine di considerare quella attuale una fase di natura transitoria, utile
a superare un periodo diincertezza ma, al cui termine, sia stabilizzata una nuova situazione,
in grado di rendere affidabili, per un periodo adeguato, sia le azioni programmatiche sia
quelle organizzative.

Vista 'importanza strategica del tema ¢ stata inoltrata una specifica nota al Ministro
della Salute, che si allega, cui non ¢ stata data al momento risposta.

A fine 2024 ¢ stato dato riscontro, da parte del nostro azionista di controllo, al
percorso attivato dalla Regione Toscana riguardo la conclusione della fase di
sperimentazione. Si tratta di un importante passo verso un integrale inserimento nel ciclo
sanitario regionale, utile anche a superare quei pregiudizi che, alcune volte, accompagnano
i temi correlati alla gestione ordinaria della societa.

La relazione trasmessa dalla AUSL TSE alla Regione Toscana racchiude tutti gli
elementi valutativi di cui si dispone e che sono il presupposto pet ogni conmderam/ope
elaborata nel segno della continuita. A/
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Non si ritiene necessario ripercorrere ulteriormente gli elementi riportati nella
stessa in quanto elaborati anche nel corso dell’ Assemblea di approvazione del Bilancio di
esercizio 2024 e, ovviamente, parte integrante della documentazione aziendale.

La fine naturale della legislatura regionale ha, di fatto, interrotto questo petrcotso
che ci auguriamo possa riprendere anche prima della chiusura dell’esercizio in cotso.

La Clinica ha affrontato, nel corso degli ultimi due esercizi, una profonda
riorganizzazione dei setting clinici per renderli pit aderenti alle necessita del contesto
del’Azienda AUSL TSE. In particolate: attraverso una organizzazione otientata
allintensita di cura, dedicando a tutte le fasi del percorso del paziente, da quella di artivo
a quella di uscita, una rafforzata attenzione ed una accresciuta personalizzazione; puntando
decisamente verso una precoce presa in carico del paziente e creando i presupposti
organizzativi per la presenza di un setting specializzato, denominato “Semintensivo ad alta
valenza rabilitativa”, per il quale ¢ stata richiesta verifica di compatibilita rispetto alle
politiche regionali toscane e per cul siamo ancora in attesa di risposta.

Si tratta di una precisa impostazione culturale e clinica finalizzata alla presa in carico
del paziente a trecentosessanta gradi, dagli aspetti telativi alla necessita
dell’ Amministratore di Sostegno, al rapporto con le Terapie Intensive, alla sinetgia con
ACOT. Tutte azioni che possono essere oggetto di miglioramento ma che vedono, putr
nella loro complessita, una volonta di governo matura e sostanzialmente efficace.
Obiettivo ¢ sicuramente quello di dare collante ad una presa in carico integrale del
paziente, di concerto con le strutture ospedaliere di provenienza e con quelle distrettuali
di arrivo.

Proseguono, anche in questo contesto, le azioni correlate ai migliorament
organizzativi ed in particolare ¢ stata attivata, oltre alla rendicontazione ESG, anche l'iter
finalizzato all’ottenimento della Certificazione ISO 45001 relativamente alla “Salute e
Sicurezza sul lavoro” rafforzando il presidio di questo settore, specialmente a seguito della
nomina, da parte del Consiglio di Amministrazione, del Consigliere Delegato. /

Vs

Sinergie territoriali p -

Distretto Valdarno
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L’atto assunto dal Consiglio Regionale della Toscana il 3 ottobre scorso, ovvero il
“Contributo al Comune di Terranuova Bracciolini per interventi di sistemazione della
viabilita di accesso a strutture sanitarie e alloggi di edilizia residenziale pubblica” che
riguarda la viabilita di accesso alla sede della Clinica di Terranuova Bracciolini, induce ad
un atteggiamento ottimistico riguardo la consapevolezza e l'attenzione che il mondo
istituzionale rivolge alla nostra struttura. Il completamento det lavori, di questi giorni, ha
permesso di ridisegnare, migliorandoli, i percorsi esterni al complesso immobiliare di
proprieta della Clinica nel Comune di Terranuova Bracciolini.

La sottoscrizione del’Accordo di Programma con il Comune di Terranuova
Bracciolini e con la AUSL ISE per la realizzazione della Casa di Comunita di Terranuova
Bracciolini, in continuita con la nostra struttura rabilitativa, ¢ in fase operativa,
rafforzando il ruolo del polo sanitario Terranovese. Nel corso del 2025 sono state definite
tutte le azioni correlate alla funzionalita dell'intervento, programmando la stipula, per il
2026, degli atti necessari ad allineare, sulla base delle precedenti decisioni assembleati, le
varie scadenze, comprese quelle relative al contratto di locazione tra la AUSL TSE e la
FGS ETS, che costituisce P'elemento essenziale di continuita dei servizi erogabili.

I lavori per P'adeguamento delle barriere architettoniche, di cui si sta facendo catico
la Clinica, sono in corso e la loro conclusione ¢ prevista entro il 2026.

112025 é stato anche 'anno in cui ¢ stato attivato il nuovo presidio di San Giovanni
Valdarno per le attivita dedicate all’Eta Evolutiva. Un nuovo presidio, di proprieta della
Clinica, moderno e funzionale, cha ha riqualificato, egregiamente, un manufatto ormai
dismesso ma posizionato strategicamente sia nei confronti del territorio sia del servizio
UFSMIA della AUSL TSE, con cui collabotra cotrentemente creando un riferimento nei
confronti dei piccoli pazienti e delle loro famiglie. Ovviamente stiamo ancora
attraversando la fase di assestamento e di riconoscibilita del servizio da patte dell’intero
territorio valdarnese.

112026 sara pertanto un anno fondamentale per portare a compimento e rafforzare
strategicamente il posizionamento dell’Azienda nei confronti del territorio del Valdarno.

Distretto Aretino

I1 2025, dando seguito alla condivisa strategia aziendale di implementazione dei
servizi a carattere distrettuale e alla integrazione contrattuale di fine 2024, inerente al
biennio 2025-2026, ¢ stato un anno di consolidamento dell’attivita territoriale svolta nel,
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distretto aretino, di concerto con il Direttore del Distretto e con 1 vati responsabili sia
relativamente alla riabilitazione Adulti sia a quella di pazienti in Eta Evolutiva. I due presidi
aperti, differenziati per utenza, sono posizionati strategicamente tispetto al tettitotio
aretino e sono ormai divenuti punti di riferimento consolidati ed efficienti. 11 2026 vedra
attivita a pieno regime e sara oggetto di valutazione la possibilita di delocalizzare
ulteriormente il servizio verso il territorio della Valtiberina, che risulta quello piu isolato, e
quindi penalizzato, rispetto alle politiche territoriali dei servizi erogati ad Arezzo.

I budget assegnati si sono rivelati idonei e non risultano, ad oggi, particolari
necessita del loro adeguamento.

Distretto Senese

L’esigenza di ampliare i servizi nel territorio senese rappresenta un’opportunita di
sviluppo e di estensione dei percorsi rabilitativi per quanto riguarda lattivita verso i
pazienti adulti, mentre in relazione ai pazienti in eta evolutiva esiste sicuramente una
esigenza di copertura strutturale del servizio. Nel corso del 2026 possono essete posti i
primi elementi per ampliare il servizio CRT al territorio senese attraverso investimenti
limitati e un rodaggio della funzionalita.

Distretto Grossetano

11 consolidamento del percorso di Neuropsicologia presso il Presidio Ospedaliero
della Gruccia — anche attraverso il riconoscimento formale da parte dell’Ente certificatore
di qualita — pone la CRT nell’ambito dei pochi soggetti, in Italia, che hanno strutturato
strategicamente questo servizio; anche se, per il forte impegno rivolto ai pazienti
ospedalizzati, permangono le difficolta di erogare le stesse prestazioni ai pazienti
territoriali.

Sulla base di questi presupposti € pero ipotizzabile che, la forte espetienza acquisita
in questo campo, possa essere di supporto a nuove esigenze nel vasto territorio della AUSL
TSE, specialmente in quei territori, come quello grossetano, che risultano sicuramente piu
scomodi rispetto ai servizi erogati a Montevarchi. Ed ¢ per questo motivo che ¢ possibile
ipotizzare, nel corso del 2026, I'attivazione di un piccolo ambulatotio neuro riabilitativo a
supporto dei pazienti del’Ospedale della Misericordia e del tertitotio grossetano.

Ovviamente in sintonia e sinetgia con il servizio Riabilitativo della AUSL TSE-
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Riepilogo dei setvizi erogati

La Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.A. ¢ una struttura di tabilitazione
interamente accreditata e dotata di 72 posti letto ospedalieri per pazienti con disabilita
conseguente a patologia neurologica, ortopedica e cardiologica, organizzata secondo il
criterio dell'intensita di cura.

L’attivita ¢ suddivisa tra:

Ospedaliera:
Codice 75 - Unita di Riabilitazione per gravi cerebrolesioni acquisite (47 post letto)
al cui interno opera il setting “Semintensivo ad alta valenza riabilitativa”
Codice 56 - Unita di riabilitazione intensiva ospedaliera (25 posti letto)
Extra Ospedaliera:
Riabilitazione intensiva extra-ospedaliera a ciclo continuo (regime di degenza 14 pl)
Riabilitazione intensiva extra-ospedaliera a ciclo diurno (tegime diurno 28 p)
SUAP (8 posti letto)
Trattamenti Ambulatoriali Ex Art. 26
Trattamenti Ambulatoriali Ex Art. 25
Trattament riabilitativi domiciliari
Servizio di Neuropsicologia Riabilitativa
Ambulatorio Medico Riabilitativo
DSAp
Sedi operative:
Sede principale presso Ospedale Santa Maria alla Gruccia - Montevarchi (AR)
Sedi distaccate per attivita ambulatoriali:
- San Giovanni Valdarno
- Terranuova Bracciolini
- Arezzo (n. 2 presidi)

Azionisti

La Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.A. (CRT), ¢ una societd per aziogl} /r

controllo pubblico con ripartizione della proprieta fra soggetti pubblici e ptivatd. ~ /
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59% Azienda USL Toscana Sud Est SOGGETTO PUBBLICO
17% Comune di Terranuova Bracciolini SOGGETTO PUBBLICO
5%  A.O. Universitaria Senese SOGGETTO PUBBLICO
19% Istitutt Clinici Maugeri S8.B. S.p.A. SOGGETTO PRIVATO

Bilancio Sociale: la nostra trasparenza verso gli stakeholder

La Clinica ha iniziato, nel 2017, il percorso del bilancio sociale, quale strumento
idoneo a rendicontare le proprie attivita e quale strumento utile per confrontarsi con tutti
1 soggetti istituzionali nonché con tutt gli altri portatori d’interesse collegati all'intera area
territoriale di riferimento. Con il Bilancio Sociale 2023 ¢ iniziato anche il petcotso vetso
un approccio rinnovato relativamente al tema della sostenibilita.

Con riferimento all’'ulimo esercizio approvato ¢ stato possibile analizzare e
consolidare una reportistica di rendicontazione che porti, nel corso dei prossimi anni, alla
realizzazione del Bilancio di Sostenibilita, in base ai nuovi parament in visione ESG.

Investimenti

La Clinica ha proseguito, senza soluzione di continuita, gli investimenti finalizzati al
miglioramento tecnologico e funzionale dei propti processi.

Infatti, tutti 1 reparti di degenza sono oggi in grado di accogliere 1 malati nella fase
post-acuta con le migliori condizioni assistenziali.

I stata data piena attuazione alle previsioni assunte nel corso delle precedenti
assemblee societarie ed in particolare in quelle dichiarate, principalmente, in fase di Budget
annuale.

Non sono, infatti, mutate le motivazioni strategiche alla base delle precedend
assunzioni decisionali, che di seguito ¢ opportuno richiamare per cotrentezza
amministrativa, e che costituiranno la linea conduttrice per la gestione della Clinica anche
nel corso del 2026.

“La riorsanizzazione in corso del reparfo di Neuroriabilitazione con Patirezzaogio di un’area dedicata alle attivita di
Lani Az Y AR

accoglienza precoce dai reparti intensivi ha permesso di accelerare guella fase di accoglienza del paziente caratterizzatg da
g N . A\ ;

by’
una presa in carico precoce guale risposta clinica alle necessita det modernt percorsi clinic. e -
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I nuovi investimenti, effettuati per dare risposte organigzative ¢ cliniche nonostante il perdurare della carenza di spazi,

hanno permesso di sfruttare ancora meglio quelli disponibili che, per ovvie ragion: di governo della sicurezza, hanno subifo

delle modifiche organizzative sostanziali che sono sorvette dalla niova visione ereditata da questa esperienza pandemica.

Pisi camere singole ed organizzate in coorti. Mantenendo inalterata lorganizzazione riabilitativa che vede la nostra Clinica

uno dei lnoght dove vi ¢ la possibilita di affrontare la fase riabifitativa allinterno degli stessi reparti in cui vengono erogate

le cure mediche necessarie.

1] tema degli spazi é rimasto comunque centrale in questi anni perché le nuove esigenze organigative ne limitano sicuramente

Lutilizzo ed anche le eventuali nnove prospettive di attivita sono strettamente collegate alla possibilita di nsufruire di spazi

meglio distribuiti ed organizati.

I/ piano di riorganizzazione prevede innanzitutto la realizzazione di un nuovo Presidio Territoriale da dedicare ad attivita

extraospedaliere infanzgaf adulti nel Comune di San Giovanni Valdarno ed all’acquisto di nuovi immobili idonei ad

ampliare la proprietd e le attivita esistenti nel Comune di Terrannova Bracciolini.

Le attivita complessivamente erogate dalla Clinica necessitano, infatti, di una completa riorganizzazione degli spazi dedicati

a causa di molfeplici motivazioni:

> Modifiche igienico-organizzative degli spazi a seguito dell’esperienza legata allemergenza COVID ed alle crescenti
necessita corvelate alla gestione delle infeziont farmaco-resistents;

% Nuove esigenze organizzative correlate all’accordo Stato-Regioni del 4 agosto 2022,

> Ampliamento delle attivita extra-ospedaliere;

> Riorganizzazione dei setting di Ortopedia della AUSL TSE;

> Sviluppo dell’attivita di Ricerca ¢ Didattica.

A tale scopo é opportuno procedere attraverso passi concreti organizativi lesi a favorire la concentrazione, presso il Presidio

Ospedaliero della Griccia (PO2) del Valdarne, delle attivita Ospedaliere e di Ricerca.

Questo obiettivo sara pisr facilmente ragginngibile attraverso lo sviluppo ef o lo spostamento, nei presidi territorial,

dell attivita Extraospedaliera, con individuazione e la strutturazione di miovi presidi ad essa dedicati, al fine di realizzare,

quanto piit possibile, attivita di prossimita verso i cittadint residenti che non necessitano di ospedalizzzazione. 1l primo passo

Jatto ad Arexzo conferma questa necessita e la bonta di questa impostazione’.

Per quanto riguarda gli investiment tecnologici, 'anno 2026 sara incentrato sulla
correlazione con i recenti investimenti PNRR sviluppati dalla Regione Toscana, che ha
individuato nella Cartella Unica Regionale, denominata CR1, un’opportunita di
omogenizzare e rendere correnti e funzionali le informazioni cliniche utili per la redazione
della Cartella Clinica e per la sua utilizzazione e fruibilita, secondo una concezione di
interfunzionalita e interrelazione tra gli Enti del Servizio Sanitario. I in pieno svolgimento,
nella CRT, la costruzione di questo percorso che rivoluzionera, in positivo, il tapporto
che fino ad oggi & stato caratterizzato da un isolamento informatico, e pestanto

informativo, dal resto dei servizi sanitari erogati. /)
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Raggiungere questo obiettivo rappresenta quanto di piu strategico oggi possa essete
ipotizzato per partecipare, a tutti gli effetti, alle strategic e agli obiettivi di presa in carico
e gestione dei pazienti allinterno di una visione condivisa e condivisibile.

Saranno percio, progressivamente, superati gli investimenti tecnologici legati all’'TT
ed in particolare allimplementazione della Cartella Clinica Informatizzata
precedentemente in uso alla AUSL TSE — e adottata attualmente nei reparti Ospedalieri
CRT — per la cui implementazione ¢ stato necessario, negli ultimi sei/sette anni, superate
la precedente infrastruttura attraverso la realizzazione di una completamente nuova, in
grado di interconnettersi con la tecnologia sanitaria di cui disponiamo o di cui potremo
disporre.

Linvestimento effettuato in questi ultimi anni rimarra comunque funzionale alle
nuove necessita e alle esigenze di continuita territoriale ed assistenziale verso 1 pazienti
(inclusa la cronicita) attraverso Tele Riabilitazione ed altre forme di servizi sociosanitari.

Conseguentemente ai rilevanti investimenti effettuati nell’'ultimo triennio si rende
pertanto opportuno mantenere contenute le previsioni relative ai nuovi investimenti.

L’importo aggiornato degli investimenti relativi al quinquennio 2026-2030
ammonta quindi ad € 1.500.000,00 (euro un milione cinquecentomila/00), la cui voce
principale ¢ quella derivante dall’accordo di programma sottoscritto con AUSL TSE e
Comune di Terranuova Bracciolini per la realizzazione del collegamento PNRR —
Superamento barriere architettoniche — funzionale a dare continuita alla nuova Casa di
Comunita di Terranuova Bracciolini. Esso rappresenta il 38% dell’intero importo dedicato
agli investimenti.

L’onerosita economica che si ¢ progressivamente presentata nella condivisione degli
spazi ospedalieri ha fatto emergere nuove ipotesi riguardo il futuro dell’attivita della
Clinica.

Al fine di dotare gli Azionisti della Clinica degli elementi conoscitivi per esaminare
e valutare una delle previsioni contenute nella relazione conclusiva trasmessa dalla AUSI,
‘TSE alla Regione Toscana, inerente alla conclusione della fase di Gestione Sperimentale,
nel corso dei prossimi mesi saranno oggetto di analisi i vari scenari che si prospetterebbero
da un punto di vista economico-finanziario correlati alla realizzazione di un presidio
ospedaliero strutturalmente indipendente e collegato funzionalmente al presidio della
Gruccia di Montevarchi. 7
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L’ipotesi in analisi sara relativa alla realizzazione di 3.000 mq sviluppati su tre piani,
ad un costo medio di realizzazione pari ad € 2.000,00 (euro duemila/00) a mq. Per un
investimento complessivo di € 6.000.000,00 (euto sei milioni/00).

Essa si basera sulla disponibilita di liquidita che si verrebbe a creare per la cessazione
della locazione e per la riduzione di spese correnti, che ammontano a un importo di circa
€ 450.000,00 (quattrocentocinquantamila/00) annue.

Gli scenari presi in esame sono vari, tra cui: procedere direttamente alla costruzione
della nuova struttura finanziandolo con un leasing immobiliare in costruendo ¢ con mutuo
ipotecario (15-20 anni); in alternativa, individuare, tramite procedura ad evidenza pubblica,
un Ente Finanziatore che metta a reddito I'investimento da prendere in locazione.

Saranno prese in considerazione le condizioni di fattibilita anche in relazione alla
possibilita di ottenere un contributo Regionale a fondo perduto, finalizzato alla
realizzazione del nuovo complesso.

Gli elementi che scaturiranno da questa analisi e ricerca di mercato saranno utili per
valutare ed assumere le decisioni conseguenti, anche alla luce delleffettiva opportunita di
procedere o meno nella direzione ipotizzata.

St allegano schemi di analisi finanziaria.

La Clinica, nella necessita di dare valore alle nuove strategic di interazione
dellintelligenza artificiale nei percorsi di cura ha acquisito varie proposte progettuali in
questo settore ma, solo una ¢ pervenuta ad una effettiva possibilita attraverso una specifica
e dedicata Proposta Progettuale in partnership con una delle piu attive aziende nel settore,
la REPLY.

Essa prevede “limplementazione di una piattaforma dad per la raccola,
archiviazione e analisi dei dati centralizzata e governata per predisporre dataset utili
nell’addestramento di modelli predittivi e algoritmi di Al e GenAl: CLINICAL DATA
PLATFORM.”

Inoltre, questa progettualita ¢ integrabile con FINTERAZIONE METABOLICA
DEI FARMACI in utilizzo attraverso P'attivazione della piattaforma Drug-pin pet 'analisi
e lo studio dell’interazione metabolica dei farmaci valutando lo score di eventuali terapie
necessarie per il paziente innestate nel piano terapeutico consolidato.

La proposta progettuale, che per completezza si allega, si fonda sulla pregressa
esperienza in tema di “Value Based Medicine” sviluppata da REPLY in campo C]iI]iCO/},

=
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Dato linteresse, la complessita e 'onerosita progettuale € opportuno avere un
approccio aperto verso altri soggetti sanitari che operano in questo campo, in ptimis verso
gli azionisti, pubblici e/o ptivati, nonché attivare il livello regionale sia in termini di
competenze e sia di attivazione delle risorse necessatie.

Per questo, nonostante questa progettualita rappresenti un’occasione tempestiva e
strategica nello stesso tempo si ¢ reputato di non includere, senza prima una condivisone
del progetto con altri partner, di inserire specificatamente lo stesso nel BUDGET 2026
rinviando ad una eventuale integrazione dello stesso qualora 'impegno venga reputato
significativo da parte del Consiglio di Amministrazione sulla base dei futuri sviluppi.

Personale

ILa gestione del personale ¢ stata oggetto, negli ultimi anni, di una profonda
trasformazione, sia concettuale che organizzativa. Sono diventati prioritari, da parte del
personale, elementi di valutazione nuovi, quali la vicinanza del posto di lavoro alla
residenza (se non la assoluta coincidenza) e un diverso approccio riguardo il tema della
conciliazione vita-lavoro, declassando, di fatto, tutte le mansioni correlate al lavoro festivo
¢ notturno. Queste esigenze hanno creato una carenza dell’offerta e una difficolta costante
nel sopperire al turn over, che nel frattempo si ¢ reso sempre piu veloce, anche per il
riassorbimento del personale da parte del sistema pubblico e della fortissima concorrenza
che si ¢ sviluppata tra gli operatori privati.

In particolare, 'elevato turn over ha indotto una fase di instabilita dovuta all’'uscita
repentina di personale altamente formato e al successivo ingresso, graduale, di personale
privo di competenze specifiche in campo rabilitativo.

I costi del personale, a seguito del rinnovo contrattuale avvenuto nel 2020, dopo 12
anni, del Contratto di Lavoro del Comparto, hanno subito un inctemento molto
significativo e impattante nel bilancio di esercizio. Di contro, preme ricordare che il sistema
di remunerazione tariffario riguardo le prestazioni DRG ¢ fermo al 2012,

Sebbene il rinnovo del CCNIL. abbia previsto, a livello di conferenza Stato-Regioni,
la copertura reale del 50% dell'incremento tabellare (o con maggiori tetti economici e/o
con adeguamento tariffario), la Regione Toscana non ha ritenuto possibile provvedere allas

A
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copertura del maggiori oneri.
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L’impatto crescente del costo del personale rimane pertanto Pelemento piu
significativo degli ultimi anni, in quanto incremento dei costi dei contratti collettivi non
¢ stato controbilanciato da adeguament tariffati e/o contribud specifici, producendo cosi
— senza possibilita di intervento, se non a prezzo della minor qualita della prestazione
sanitaria — uno spostamento significativo nell’'organizzazione e nel peso delle singole voci
di costo verso un peso percentuale del costo del personale incrementato tout coutt.

Accordo Quadro CRT — AUSL TSE ed atti conseguenti

L’attivita della Clinica ¢ fondamentalmente regolata da due documenti che
rappresentano gli elementi strategici delle azioni e del loro sviluppo.

La Convenzione Quadro fra 'Azienda USL Toscana Sud Est e la Clinica
Riabilitazione Toscana S.p.A. per la regolazione dei rispettivi rapport nella
sperimentazione gestionale nel settore della Riabilitazione per il quinquennio 2021-2025.

Tale accordo, oltre alla definizione degli obiettivi d’integrazione sanitaria utili
all’erogazione delle prestazioni tiabilitative da parte della Clinica in regime d’impresa (con
relativa assunzione del rischio), identifica, da una patrte, gli impegni dell’Azienda USLL. TSE
per la messa a disposizione dei locali, la gestione delle parti e dei servizi condominiali,
nonché dei servizi alberghieri e logistici in appalto a terzi (dstorazione, pulizie,
lavanderia...) e, dall’altra, gli impegni della CRT S.p.A., quale soggetto individuato e
costituito come “Centro di riferimento per Pattivita di recupero e di tiabilitazione
funzionale dell’ ASL Toscana Sud Est”, di provvedere in piena autonomia di impresa alla
diretta gestione del Servizio di Riabilitazione Ospedaliera ed Extra-Ospedaliera, oggetto
di specifica convenzione.

Sono inoltre definiti 1 servizi sanitari resi dalla AUSL TSE alla CRT nonché la
gestione delle emergenze e della sicurezza. Percio si sono petfezionati, come si rileva
facilmente, gli elementi indispensabili per mantenere I'Autorizzazione Sanitatria e
I’ Accreditamento Istituzionale che sono alla base della possibilita di mantenere in esercizio
Pattivita.

Salvo proroghe, entro il cortente anno dovra essere ridefinito il Contratto Quadro

per il prossimo quinquennio 2026-2030 ed i suoi contenuti, alla luce dei necessati
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aggiornamenti derivanti dalla prassi operativa e dal superamento di eventuali previsioni
vigenti.

11 Contratto di Servizio 2024-2026 correlato al mantenimento
dell’Accreditamento Istituzionale.

Esso permette di dare concretezza anche al presente Budget preventivo, in quanto
contiene 1 contenutl economici sottostanti, relativi ai potenziali Ricavi di base da cui
discendono tutti gli altri elementi.

Ricerca

La Clinica ha sviluppato negli anni, in sinergia con le attivita di cura, anche un’ampia
e documentata attivita di ricerca, nel presupposto che dove c’¢ buona ricerca c’¢ buona
clinica e dove c’¢ buona clinica ci puo essere buona ricerca. Le attivita di cura e di ricerca
rappresentano sempre piu due ambiti assolutamente complementari per un sistema
realmente efficace.

Alcuni esempi. I’ormat consolidato ruolo nel sistema della didattica, che affianca
da alcuni anni PUniversita Bicocca di Milano, ha portato a completamento il ciclo degli
Specializzandi in Neuropsicologia, attraverso 'integrale finanziamento del ciclo di studi da
parte della CRT. Questa funzione di sostegno ha permesso di pattecipare attivamente allo
sviluppo formativo del settore.

La funzione svolta quale Struttura di Supporto didattico alla Scuola di
Specializzazione in Medicina Fisica e Riabilitativa dell’'Universita di Pisa che si é via via
ulteriormente rafforzata.

11 progetto di dar vita, presso la UNLSL, alla Specializzazione in Medicina Fisica e
Riabilitativa, in quanto la sua mancanza assegna al territorio dell’Azienda AUSL TSE,
indirettamente ma con effetti negativi apprezzabili, un ruolo subalterno a questa disciplina.

Dunque, Pimportante e qualificata attivita di ricerca — una ticerca traslazionale,
direttamente e immediatamente fruibile e utilizzabile nei percorsi di cura che, per sua
natura, non & finalizzata ad una capitalizzazione e ad una remunerazione — vede la
partecipazione della Clinica a importanti Progetti, facendone un intetlocutore af,ﬁsi@bﬂe
anche in questo settore. / .

I
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Iautorevolezza e la reputazione della Direzione Scientifica e della relativa
organizzazione garantisce la continuita necessaria nella prosecuzione dei programmi
attivati. Specialmente a seguito del riconoscimento — da parte del Consiglio Regionale
Toscano — della CRT S.p.A. quale soggetto da promuovere verso questa direzione (Stati
Generali della Salute in Toscana-2022). Precisamente al punto 5) in materia di RICERCA
ed INNOVAZIONE, impegna la Giunta Regionale “@ rafforsare tutti quei soggetti con funzioni
di ricerca del Servizio Sanitario Regionale, come é il caso della [...] o della Clinica Riabilitazione
Toscana (CRT), [...] al fine di compiere un salto di qualita sul fronte sempre piii strategico della
ricerca scientifica’”.

Altrettanto  significativa ¢ la certificazione di qualita ottenuta riguardo la
“Progettazione ed erogazione di eventi formativi accreditati ECM e non” in quanto attivita
strettamente correlata a quella di ricerca, a cui si affianca sinergicamente e funzionalmente.

Eppure, nonostante i rapporti di collaborazione consolidati tra la CRT e alcune
Universita italiane nel’ambito della ricerca (come indicato brevemente sopra), la
contingenza economica in corso assegna al 2026 un ruolo molto precario per quanto
riguarda Pattivita di ricerca, e il rischio, concreto, di lasciare indietro questa attivita € reale.
Infatt, nel tempo, sono emersi alcuni limiti strutturali al consolidamento dell’attivita.

- Innanzitutto, lo status giuridico della CRT. La forma di “Societa per azioni” non ¢ da
stimolo ad incentivare Pattivita di ricerca, contrastando concettualmente con il ruolo
“non speculativo” della ricerca traslazionale.

- L’enorme difficolta, se non I'impossibilita di attingere a contribut sia pubblici che
privati, anche per la non detraibilita degli stessi.

- 1l settore ¢ caratterizzato da turn over e dalla scarsa comprensione, da parte del
personale, di come P'opportunita di svolgere ricerca rappresenti un’occasione di
crescita, e non un aggravio dell’attivita del servizio.

Dall’altra parte, esperienza della Fondazione Gianfranco Salvini ETS tiguardo la sua
specifica missione di adempimento e di supporto dell’attivita di ricerca vede ampi margini
di sviluppo. In particolare, nella possibilita di attivare un proprio centro di ticetca per

meglio attingere a finanziamenti esterni (sia pubblici che privati), strettamente correlati alla

sua natura di Ente del Terzo settore. o/

e
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Questa realta ha portato ad analizzare la possibilita di trasferire, per un petiodo
temporale ben specifico, le competenze e le risorse destinate alla ricerca in CRT alla
Fondazione Gianfranco Salvini.

Una soluzione che permetterebbe I'utilizzo diretto delle risorse a disposizione della
Fondazione per attivita di ricerca in campo riabilitativo, rafforzando e rendendo solidale
la capacita di ricerca correlata; una soluzione che consentirebbe di mantenere viva attivita
“capitalizzata” informalmente in questi anni e di superare la fase di criticita dovuta anche,
come detto, al persistente turn over, e offrendo la possibilita di reclutamento di ricercatori
che vedano, anche nello sviluppo delle proprie competenze, un investimento parallelo sia
alle attivita cliniche che didattiche cui sono dedicati.

Sul tema si allega un sintetico memo.

Sviluppo

La Clinica ha proseguito, nel cotso del 2025, una forte accelerazione della
riorganizzazione dei setting clinici al fine di renderli sempre piu aderenti alle necessita del
contesto del’Azienda AUSL TSE. In particolare, puntando decisamente vetso una
precoce presa in carico del paziente ed attivando uno specifico progetto di sviluppo
attraverso la creazione di un setting specializzato, denominato “Semintensivo ad alta
valenza riabilitativa”.

Questo progetto non esaurisce i propri effetti nel corso del 2025 in quanto
rappresenta un “modello di setting organizzativo, ovvero la individuazione e realizzazione
di un processo interno completamente diverso dai modelli precedentemente applicati. Per
lo stesso, per come ¢ stato ipotizzato e progettato, € stata richiesta specifica “verifica di
compatibilita” rispetto alle politiche regionali toscane ed alla programmazione regionale.

E un investimento la cui utilitd futura & legata “al verificarsi di determinate
condizioni produttive e di mercato”. Tali risultati saranno ottenibili attraverso una diversa
modulazione delle modalita di ricavo e delle tariffe anche a seguito della concreta
implementazione delle previsioni tariffarie di cui alla Finanziaria 2025.

11 valore degli investimenti che si sono resi necessari per date concretezza al
progetto saranno recuperabili solo attraverso 1 ricavi che saranno ottenibili attraverso la
realizzazione a regime del progetto. Esso coinvolge 12 dei 49 posti letto accreditati codiee

75. % s
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Il progetto proseguira, qualora non vi siano problematiche particolari oggi non
prevedibili, anche nel corso del 2026, anno in cui si prevede il suo completamento.

Il progetto viene finanziato con le risorse di mercato e con autofinanziamento.

Oltre ad investimenti specifici in termini di attrezzature e spazi attrezzat, il progetto
prevede un piu intensivo utilizzo del personale assistenziale e clinico rispetto ai setting fino
ad oggi utilizzati cui necessita formazione e cultura specifica, nonché un diverso approccio,
anche culturale, nei confronti dei caregiver.

Il modello, basandosi sulla possibilita di attivare la pit precoce presa in catico
possibile del paziente, attiva risorse straordinarie rispetto alla normale attivita ed infatt, la
stessa denominazione, vuole rappresentare il valore aggiunto clinico che viene affiancato
alla fase riabilitativa.

Con questi presupposti ci accingiamo a declinare 1 punti di forza e di debolezza che

caratterizzeranno ’esercizio 2026.

Da quanto abbiamo cercato di spiegare a proposito del blocco delle tariffe, la Clinica
sara costretta, malgrado ogni sforzo, a rallentare la progressione qualitativa dei servizi
erogati qualora sia perseguito I'obiettivo primario del pareggio di bilancio.

Il perdurare del blocco delle tariffe imporra, inoltre, una revisione della politica del
turn over del personale, adeguando la pianta organica all’effettiva sostenibilita residua a
seguito dei costi sopravvenuti ¢ non remunerati quali, esemplificativamente e¢ non
esaustivamente, quelli inerenti al costo del personale, aggravati dal nuovo tariffatio per le
trasfusioni, i trasporti, il necessario uso di antibiotici ad elevato costo, 1 costi energetici e i
nuovi costi legati ai sopravvenuti adempimenti amministrativi (ESG, etc.) nonché gli
aumenti legati all'inflazione e alla revisione prezzi riconosciuta ai terzi direttamente da
ESTAR e ribaltata in automatico come costo aziendale.

La strategia attualmente sviluppata, sulla base delle indicazioni emerse dal Budget
2025, ovvero quella di ampliare il bacino di servizio per ottimizzare Porganizzazione e la
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reputazione della Clinica verso I'attivita privata, ¢ un percorso in grado di date risultati, ma
con tempi lunghi. Pur essendo perseguibile, si tratta di un percorso estremamente lento in
quanto risulta un’attivita integrativa e non sostitutiva della missione principale, quella che
rappresenta il vero obiettivo: dare risposte al sistema sanitario in maniera integrata e
sincrona con i percorsi post-acuti. Primario rimane infatti I'obiettivo di garantire una
risposta adeguata al fabbisogno distrettuale del Valdarno aretino, al fine di aprire il servizio,
con sempre maggior determinazione, ai servizi non coperti dal SSN e pertanto a carico

del cittadino. /ﬂ’z’
/Aj i >
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11 Budget 2026 ¢ predisposto attraverso I'individuazione delle attivita strutturate e
organizzate sia in termini di centri di costo sia di centri di ricavo, effettuando una
ripartizione tra:

B a. Attivita Ospedaliera
U b. Attivita Extra-Ospedaliera

Questa modalita ci permette di entrare meglio nelle specificita delle varie attivita e
delle risorse di cui necessitano sia in termini di personale che di beni di consumo e servizi.

11 presente Budget si basa sul presupposto che lattivita, sia contrattualizzata che

erogata, rimanga inalterata, e pertanto in assenza di modifiche ai tetti fissati di attivita.

RICAVI 2026

Attivita Ospedaliera

I ricavi dell’attivita ospedaliera, previsti per 'anno 2026, tengono conto delle attivita
contrattualizzate e dello svolgimento delle attivita nel corso del 2025.

Cid permettera di consolidare Pobiettivo di mantenimento della media di
occupazione dei posti letto assestata in circa 54-56 posti letto per i codici ospedalieri, per
un totale ricavi attesi per Panno 2026 di € 8.000.000,00 (euro ottomilioni/00).

Tale previsione sara aggiornata in base alla effettiva concretizzazione delle
previsioni di adeguamento tariffario DRG a seguito della previsione normativa
(Finanziaria 2025).

Infatti, qualora vi sia un adeguamento tariffario senza adeguamenti di tetto
economico contrattuale, sara necessario aggiornare la disponibilita dei posti letto
diminuendola almeno dell’8/10% (sulla base delle macro-valutazioni precedenti) e
passando percio ad una occupazione media di circa 50 posti letto da destinare ai codici
ospedalieri.

Attivita Extra-Ospedaliera
Per le attivita extra-ospedaliere si € ipotizzato di raggiungere un ricavo totale pari
ad € 3.970.000,00 (euro tremilioni novecentosettanta mila/00). Questa ipotesi tiene conto
dell’attivita di Chirurgia Ortopedica Programmata all'interno del’Ospedale della Gruccia.
Cio comportera una stratificazione dei fabbisogni verso 1 pazienti residenti nel Valdarng e
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ad Arezzo e per le attivita extra-ospedaliere nei confronti del’ASL Centro e della eventuale
attivazione di altri presidi territoriali.

Prestazioni verso Presidio Ospedalieto

S1 ¢ ipotizzato un ricavo massimo pari ad € 350.000,00 (trecentocinquantamila/00),
essendo anche questa attivita soggetta a tetto economico.

Al ricavi

Nella voce “altri ricavi” si ¢ considerato il contributo conto impiant di € 64.255,48
(euro sessantaquattromiladuecentosessantacinque,48) per il finanziamento Regionale dei
lavori di Ristrutturazione del Presidio di Terranuova Bracciolini.

Inoltre, a seguito di recenti azioni prodromiche ad una maggiore risposta di tipo
solvente, si ¢ programmato un sostanziale incremento della voce Ricavi dovut ad attivita
privata, che dovrebbe attestarsi su un livello di attivita coerente con quello degli anni
precedenti e precisamente pati a € 200.000,00 (euro duecentomila/00).

Rinnovo Contratto Collettivo Nazionale di Lavoro

I’impatto per il rinnovo del Contratto Collettivo Nazionale di Lavoro continua ad
essere una delle voci di incremento di costo piu consistente dell’ultimo triennio, senza che
possano essere strutturare strategie organizzative e/o funzionali adeguate alla relativa
compensazione economica.

Contrariamente agli impegni presi a livello di Conferenza Stato-Regioni, molte
Regioni italiane, e tra esse la Regione Toscana, non hanno confermato la copertura del
50% dell'incremento del costo contrattuale, che pertanto rimane un vulnus non tisolto.

I costi diretti e indiretti di impatto rilevati ammontano a circa 3.000,00 €/anno per
il Comparto e intorno a 6.000,00 €/anno per i Medici. Complessivamente, hanno
comportato un maggior costo, inserito nel presente Budget, fin dal 2021, pati a circa
600.000,00 €/anno e che vedrebbe quindi confermato, qualora non vi siano interventi,
I'andamento crescente del costo del personale prospettico del 2025, per il 2026.

Obiettivo per il 2026 del costo del personale ¢ necessatiamente cotrelato
allinvariabilita del tetto economico contrattualizzato con la AUSI, TSE, sia esso
accompagnato o meno dall’incremento tariffario. 2/
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Infatd, qualora il tetto economico 2026 non subisca variazioni — e ad oggi non vi
sono elementi per ipotizzare tale eventualita — sia che vi sia inctemento tariffatio, sia che
non ci sia, obiettivo indispensabile, se non vi sono riduzione di oneti improprti correlati
allattivita (es. quanto condiviso in sede regionale: Emotrasfusioni, PEG, Terapia
antibatterica 11 e III linea, Emodialisi, Trasferimenti per Follow up, Gestione Medico
Legale A.diS) occorre ridimensionare il costo del personale all’effettiva attivita
ospedaliera erogabile concretamente attraverso una riduzione complessiva del 6,3% (circa
- € 450.000,00) rispetto al costo ipotizzato per il 2025.

Onerosita gestionale

La crescente complessita gestionale, dovuta all'incremento degli adempimenti
sostanziali, direttivi, amministrativi e rendicontali, specificatamente introdotti per le
societa a Controllo Pubblico, ha comportato l'esigenza di integrare l'organico con
un’ulteriore figura dirigenziale, utile, tra Taltro, a garantire Tarticolazione delle
responsabilita e la possibile alternanza con personale esterno, nei ruoli relativi alle
incombenze datoriali e alle relazioni istituzionali. Ogni esercizio degli ultimi anni ha visto
Pintroduzione di nuovi oneri gestionali e/o P'obbligo di acquisizione di servizi specializzati.

A titolo puramente esemplificativo, 'esercizio in corso ha visto I'imposizione della
dotazione della Polizza rischi catastrofali.

Gli oneri correlat, se presi singolarmente, possono sembrare di modesta entita, ma
anno dopo anno, in maniera composta, portano a voci di costo significative e partecipano,
sostanzialmente, all'incremento degli oneri gestionali dell’azienda.

Si mantiene la previsione di contenere gli oneri dedicati alla dotazione squisitamente
Direzionale della Clinica attraverso anche Pottimizzazione delle risorse. In particolare,
viene confermato un calo complessivo dei costi, rispetto al 2024, del 30%, articolato tra le
varie figure direzionali apicali, fino a quando siano recepiti concretamente gli incrementi

remunerativi previsti nella Finanziaria 2025. ,/7/
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MACRO VOCI DI COSTO 2026

Materie prime € 1.300.000,00
Servizi € 3.450.000,00
Godimento beni di terzi € 400.000,00
Personale € 6.700.000,00
Ammortamenti € 500.000,00
Variazione Rimanenze € 20.000,00
Accantonamenti per rischi € 0,00
Oneri diversi di Gestione € 230.000,00

SITUAZIONE FINANZIARIA

L’andamento finanziario evidenzia un’adeguata disponibilita finanziatia ormai
costante per effetto delle operazioni effettuate a inizio 2016 e cortispondenti, anche nel
medio periodo, alle necessita degli investimenti per effetto dei mutui chirografari accesi e
in parte destinati ai prossimi investimenti.

Gli investimenti programmati sono sostenibili e idonei a mantenere un livello
tecnologico e patrimoniale efficiente e in grado di superare le eventuali criticita legate
all’obsolescenza delle attrezzature. Inoltre, gli investimenti di tipo immobiliare effettuati o
in corso, sia nel Comune di Terranuova Bracciolini che nel Comune di San Giovanni
Valdarno, sono coerenti con le deliberazioni assunte e con le prospettive correlate ad una
maggior integrazione ospedale-territorio, rendendo concreta la visione strategica che vede,
prospetticamente, nei servizi territoriali una delle risposte efficaci e funzionali alle
necessita sanitarie della popolazione.

SITUAZIONE PROSPETTICA ANNI 2026-2030

L’analisi sottostante i Prospetti allegati tiene conto di alcune ipotesi che
condizionano fortemente le risultanze ipotizzate.

Innanzitutto, che la_Clinica possa operare in continuitd autotizzativa di

accreditamento e contrattuale. Ovvero che non vi siano modifiche nell’attuale

strutturazione organizzativa tali da mettere in discussione le modalita operative ¢ le

articolazioni della produzione tra Ospedaliera ed Extra-Ospedaliera.

Clinica &t

Riabilitazione Via Gaetano Donizetli 2 ¢fo Ospedale el 055.9106 214
52028 (AR} S.Mariz alla Gruccia fox. 055.9106 219
Terranuova Braceiolin P.zza delVolontariato 1 Pac: crtspailegalmall.it

52025 {AR) Piva: 01625150510
Hlontevarchi B2B "4LWaRUs™



Clinica di
Riabilitazione

Che vi sia continuita produttiva dal punto di vista economico (tetto economico di
produzione costante).
Che vi sia continuita finanziaria nella riscossione della produzione.

Che vi sia costanza nei costi di locazione passiva e che le attivita di Ricerca

assorbano con costante continuita le risorse.

Terranuova Bracciolini, 21/10/ 2025 /

i f.:{/ i’m&z’deﬂz‘e
del Consiglio di Animjnistrozippps”
/] Zéﬁ%ﬁ

/f‘7

Allegati:

Conto economico e Patrimoniale prospetiico guinquennio 2026-2030
Piano Investiments 2026-2030

Nota al Ministro della Salute

Memo Ricerca

Schema di analisi finanziaria

Proposta Progettuale “Value Based Medjcine”

SR N~
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Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.A.

Relazione Programmatica al

Budget Previsionale

2026

C.d.A. 21 ottobre 2025

Allesato 1. - Conto economico e Patrimoniale prospettico guinguennio 2026-2030
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Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.A.

Relazione Programmatica al

Budget Previsionale

2026

C.d.A. 21 ottobre 2025

Allegato 2. - Piano Investimenti 2026-2030
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Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.A.
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Allegato 3. - Nota al Ministro della Salute
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CLINICA DI RIABILITAZIONE

(o f Y TOSCANA SPA
el . . Protocollon, __ &3S
Riakilitazlone del ijrp?!goo_g
AlPOn. Ministro della Salute
Orazio Schillaci
e p.C-

AlPassessore alla Salute Regione ‘T'oscana
Stmone Bezzini

Gentilissimo,
rappresento una realti sanitaria toscana, sotto forma di societd per azioni 2 controllo pubblico, che
deriva da una Sperimentazione Gestionale (art.9-bis del D.Jgs n.502/92) e si occupa
esclusivamente di “Riabilitazione®.

E utile, preliminarmente, richiamare Pattenzione sul fatto che, dopo la pandemia, sono
saltati tutti i paramctdi cconomici di riferimento assunti a base dell’attivita tiabilitativa.

Inflazione, adeguamento CCNL, costi energetici ¢ manutentivi, interessi passivi, costo degli
emocomponenti a carico delle strutture, incremento dell’'uso ¢ del costo dei farmaci pet combattere
le infezioni ospedaliere dovute a batteri farmacoresistenti, sono solo alcune delle voci che hanno
progressivamente eroso risorse destinate alla effettiva attivitd rigbilitativa.

Questa situazione negativa vienc csaltata, in termini di maggioni oncti, dall’evoluzione clinica
che vede, nella precocita dell’intervento riabilitativo, unitamente all’uso della A.L, element di vera
svolta innovativa dei processi su cui necessatiamente investire,

In questo quadro, picno di difficoltd, uno spiraglio é emerso con Pentrata in vigore deila
legge di Bilancio 2025, “Legge n. 207 del 30 dicembre 2024” che, alParticolo 1, commi 300 e 301, si
occupa specificatamente dell’aggiornamento delle tariffe massime per la remunerazione, tra I'altro,
delle prestazioni di riabilitazione ospedaliera ormai ferme dal 2012, cioé da ben 13 anni. Tn
particolare, con la notma in questione viene autorizzata una spesa di 77 milioni di curo per
Panno 2025, da destinarsi ai DRG post acuzie,

E pertanto assolutamente necessatio conoscere se quanto previsto possa avvenire nel corso
del corrente anno affinché vengano tempestivamente concretizzate le procedure per auspicato
“aggiornamento delle tariffe  massime  per la  remunerazione delle
prestazioni di riabilitazione ospedaliera e di lungodegenza erogate in post acuzie”.

Questa informazione ¢ basilare per una corretta programmazione e rendicontazione delle
attivitd in quanto le stesse, nel corso del 2025, si sono svolte sul presupposto di una effettiva
esccutivita della previsione normativa inscrita nella Finanziaria 2025, Presupposto indispensabile a
mantenere Pappropriatezza e la qualita delle cuze erogate.

Allo stesso tempo rivolgo un accorato appello affinché siano attuate tutte le procedure per
passate, tempestivamente, dalla teoria della disposizione normativa alla sua pratica attuazione.
Ovvero mettere in grado le strutture sanitarie che erogano prestazioni ospedaliere
riabilitative (DRG) di appostarc correttamente, tra la voce “Ricavi® dellesercizio 2025, il
previsto aggiornamento tariffario delle prestazioni erogate,

Nclla speranza di aver illustrato esautientemente il tema si ringrazia per Pattenzione.
Con osservanza.
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Concessione in usufrutto del ramo d’azienda — Attivita di Ricerca e Sviluppo

Premessa

La Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.A. (CRT S.p.A.) svolge, tra le altre attivita costituenti il
core business societario, ed in via del tutto strumentale allo svolgimento, l'attivita di ricerca e
sviluppo di natura traslazionale.
Tale attivita & stata fino ad oggi portata avanti con il pressoché ristretto contributo interno della
societa, fruendo esclusivamente, quale incentivo esterno, dei contributi di imposta maturati in
ragione dell'espletamento di tale aftivita.
Proprio I'esercizio continuato di tale attivita ha consentito di maturare un elevato bagaglio tecnico e
scientifico, un know how importante ed un’apprezzabile “banca dati” a cui attingere per progredire,
arrivando a detenere un “asset’” immateriale di indubbio valore.
Le mutate condizioni di mercato, sia in termini di contesto economico che di regolamentazione
normativa in tema di contributi, rendono oggi difficilmente sostenibile la prosecuzione di tale
attivita.
La stima di tale asset immateriale & in fase di esecuzione.
I tipo di ricerca svolto, immediatamente accessibile da tutti e del tutto sprovvisto di privative,
esclude che vi siano soggetti terzi disposti all’acquisto: a fronte dell'esborso di un importo
considerevole, il ritorno dell'investimento sarebbe pressoché assente in termini economici.
Con l'obiettivo di non disperdere pertanto il valore di questo asset, & stata individuata, quale
possibile soluzione, la concessione in uso a terzi del ramo d’'azienda, da disciplinare con clausole
che consentano la valorizzazione del ramo (che rimarrebbe di proprieta della CRT) e la garanzia di
prosecuzione dell'attivita in assenza di privative, cosicché i benefici ed i frutti della ricerca fossero
direttamente fruibili da CRT, continuando quindi a godere dei relativi benefici.
Tra i soggetti potenzialmente usufruttuari, si ritiene che anche la Fondazione Gianfranco Salvini
ETS abbia pieno titolo all'eventuale conduzione del ramo d’azienda, potendo altresi giovare, in
considerazione del suo stato giuridico, dell'erogazione di contributi pubblici e di altre misure
agevolative ad oggi precluse — o comunque meno profittevoli — a CRT.
Con detta operazione, che si sottopone alla vostra approvazione, ci si prefigge l'intento - in
estrema sintesi - di valorizzare it ramo d’azienda relativo alle attivita di ricerca e sviluppo in ambito
riabilitativo, mediante concessione in usufrutto alla Fondazione Gianfranco Salvini ETS (soggetto
terzo rispetto a CRT ma ad esso legato da vincoli associativi) ente qualificato tanto alla conduzione
quanto alla percezione di contributi in conto esercizio, garantendo — tra gli altri — i seguenti
benefici:

- Evitare la dispersione del valore del ramo

- Garantirsi il mantenimento della titolarita del ramo

- Garantire la prosecuzione di godimento dei frutti della ricerca

Dati identificativi del ramo

- Ubicazione: Laboratorio di ricerca, Piazza del Volontariato 1 — Montevarchi (AR)

- Attivita: Ricerca e sviluppo in ambito ospedaliero di riabilitazione intensiva ed estensiva

- Autorizzazioni: licenze ed autorizzazioni vigenti

- Integrazione con rete aziendale: supporto alle strutture ambulatoriali e di degenza della societa

MILANO ANCONA BARI BOLOGNA BRESCIA BRINDISI FIRENZE
GENOVA NAPOLI PADOVA PIACENZA PISA ROMA SANMARINO TORINO
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Finalita della concessione

- Valorizzazione del ramo aziendale, trasferendo a terzi il “rischio di impresa”

- Valorizzazione delle competenze acquisite

- Potenziamento delle sinergie con universita, enti e partner

- Trasferimento tecnologico e innovazione in riabilitazione

- Accesso a contributi in conto esercizio ed in conto investimento altrimenti preclusi
- Accesso a nuove e diverse forme di finanziamento

- Ottimizzazione delle risorse e gestione esternalizzata

Oggetto delPusufrutto

Il ramo d'azienda oggetto di concessione in usufrutto puo essere schematicamente rappresentato
dagli elementi di seguito descritti:

- Diritto di godimento degli immobili e spazi destinati al laboratorio

- Beni strumentali e attrezzature scientifiche

- Know-how tecnico-scientifico e materiale scientifico
- Personale dedicato

Durata e condizioni

- Durata: da concordare. Ipotesi 5-9 anni, rinnovabile; comunque durata coerente con le altre
misure di contributo gia concesse alla Fondazione Gianfranco Salvini ETS.
- Corrispettivo: canone annuo da concordare
- Obblighi usufruttuario:
* continuita operativa
* investimenti in progetti coerenti
* tutela know-how e proprieta intellettuale
* rispetto standard qualitativi e sanitari

Benefici attesi

In estrema sintesi, a mero scopo esemplificativo e non esaustivo, i benefici attesi possono essere
riassunti come segue:

Per il concedente CRT S.p.A.:

- valorizzazione del patrimonio aziendale, attraverso la non dispersione del valore degli assets
immateriali costituiti dai progetti di ricerca avviati da CRT

- indirizzo della ricerca e condivisione dei risultati raggiunti, intesa come la possibilita di ispirare ed
orientare, in qualita di socio della fondazione usufruttuaria, la direzione e gli ambiti della ricerca,

- rafforzamento dellimmagine, in quanto la conduzione del ramo d'azienda, e quindi 'esercizio
dell'attivita di ricerca, sarebbe svolta da soggetto legato alla CRT da vincoli giuridici, in continuita
d’azione con quanto svolto da quest'ultima

Per I'usufruttuario Fondazione Gianfranco Salvini ETS:

- accesso a infrastrutture e know-how: la conduzione in usufrutto di un ramo aziendale gia avviato
consente all'usufruttuario di accedere al know how acquisito dal concedente ed accelerare i termini
di valorizzazione del compendio aziendale e di raggiungimento dei risultati

- prosecuzione nello sviluppo dei progetti in corso

- possibilita di accesso a contributi pubblici, statali e/o regionali, con ottimizzazione del carico
fiscale in ragione dell'assenza di scopo di lucro

- possibilita di stringere sinergie con strutture sanitarie territoriali

© 2025 Crowe Bompani Advisory Sr DATI CONFIDENZIALI www.crowe.comvit/crowebompanti
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Conclusioni

Si ritiene che la concessione in usufrutto del ramo d’azienda di titolarita della CRT SpA, esercente
Iattivita di ricerca e sviluppo, rappresenti un’opportunita di partnership strategica per consolidare,
direttamente ed indirettamente, il posizionamento della Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.A.
come polo di eccellenza nella riabilitazione e innovazione sanitaria. L’attivita di ricerca, pur
sostanzialmente esternalizzata, continuerebbe ad essere infatti svolta da un soggetto capace,
istituzionalmente qualificato ed idoneo alla percezione di contributi pubblici, che comunque risulta
legato — sia a livello di immagine che nella sostanza — alla CRT da vincoli giuridici.

In altri termini, si rappresenta come la concessione in usufrutto alla Fondazione Gianfranco Salvini
ETS del ramo di azienda in oggetto costituisca una valida soluzione alla difficile sostenibilita della
prosecuzione interna di tale attivita.

Per contro, si rammenta come il tipo di ricerca svolto, immediatamente accessibile da tutti e del
tutto sprovvisto di privative, escluda che vi siano possibilita di valorizzazione del compendio
aziendale in commento mediante la cessione onerosa a terzi, e cid a causa dell'assenza di
soggetti terzi disposti ad un considerevole esborso, quale quello necessario all'acquisto
dell'attivita, senza alcuna garanzia di ritorno economico delfinvestimento.

Inoltre, si ritiene che I'esercizio di tale attivita svolto da soggetto non che non persegue finalita di
lucro, come appunto la Fondazione Gianfranco Salvini ETS, possa consentire il conseguimento di
economie interne di gestione, dettate da una minor incidenza dell’aspetto fiscale, che a loro volta
garantiscono una gestione piu efficiente del patrimonio proprio del ramo d'azienda, migliorando le
risorse destinate alla ricerca e, a cascata, i risultati potenziali della stessa.

Sebbene i dettagli delloperazione necessitino di puntuale e dettagliata individuazione, da attuarsi
su indicazione del CdA e con lPausilio dei consulenti incaricati, non si ravvedono nell’'operazione in
oggetto particolari limiti o rischi per la societa.

Pisa, 17/10/2025

© 2025 Crowe Bompani Advisory Sr DATI CONFIDENZIALI www.crowe.com/it/crowebompani
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Allegato 5. - Schema di analisi finanzgiaria
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EE 3

IPOTESI 1

STIMA RIDUZIONE DEI COSTI IN CASI DI TRASFERIMENTO

spese gas terapeutici

enel presidio mitv

spese diriscaldamento
acquedotto

spesa ascensori

portineria

manutenzioni edili ed impianti
manutenzioni gas medicali
costo gestione ufficio tecnico
spse utenze e varie sgv
utenze nuovo presidio tb
costo infrastruttura

locazione sgv

TOTALE

bilancio 24  stima riduzione
75.276,44 30,00%
115.477,10 30,00%
120.784,99 30,00%
96.987,90 30,00%
3.176,97 0,00%
66.634,08 60,00%
50.697,47 30,00%
1.686,06 0,00%
13.621,21 0,00%
7.243,94 0,00%
25.703,99 0,00%
11.070,00 0,00%
275.100,36 100,00%
TOTALE
863.460,51€  RISPARMI

costruzione diretta con leasing immobiliare in costruendo

costruzione diretta con leasingimmobiliare in costruendo

durata
importo

15 anni

interessi per preammortamento 24 mesi
costi dell'investimnento complessivio
canone leasing annuale (iva indetr)
imposte e tasse correnti

risparmi costida usl costi + locazione
differenziale annuale

Valore del bene

Maxicanone Iniziale

Prezzo diriscatto

Tasso di interesse periodico

Durata in anni

Numero Canoni

Periodicita

Tipo rata

Canone Leasing

6.000.000,00 +iva
150.000,00

6.150.000,00

15 anni

annue

totale costo annuo

6.150.000,00
615.000,00
615.000,00
0,49
15

180
mensile

posticipata
44,089,996

risparmicon
immobile
autonomo

22.582,93

34.643,13

36.235,50

29.096,37

0,00

39.980,45

15.209,24

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

275.100,36

452.847,98 €

645.477,45

20.000,00
665.477,45
452.847,98

-212.629,48



IPOTESI 2 costruzione diretta con mutuo ipotecario SENZA contributo Regionale a 15 anni

costruzione diretta con mutuo ipotecario a 15 ANNI

importo 6.000.000,00

interessi per preammortamento 24 mesi 150.000,00

costidell'investimnento 6.150.000,00
ammortamento annuo 33anni 186.363,64
interessi passivi annui 150.795,17
imposte e tasse correnti annue 20.000,00
totale costo annuo 357.158,80
risparmi costi da usl costi + locazione 452.847,98
differenziale + 95.689,17

AMMORTAMENTO MUTUO

Importo del Debito 6.000.000

Totale Pagamenti Effettuati 8.261.928

Totale Interessi Pagati 2.261.928

lTasso Annuo | 4,500% |

|Tipo rata di Ammortamento | 12 | Mensile I
IN umero Rate Ammortamento I 180 I

RATA DI AMMORTAMENTO 45.900




IPOTES! 3 costruzione diretta con mutuo ipotecario CON contributo Regionale a 15 anni

costruzione diretta con mutuo ipotecario A 15 ANNI

importo investimento 6.000.000,00
interessi per preammortamento 24 mesi 150.000,00
costi dell'investimnento 6.150.000,00
CONTRIBUTO REGIONALE 40% 2.460.000,00
INVESTIMENTO NETTO 3.690.000,00
IMPORTO MUTUO 3.500.000,00
ammortamento annuo 33 anni 111.818,18
interessi passivi annui 87.963,85
imposte e tasse correnti annue 20.000,00
totale costo annuo 219.782,03
risparmi costi da usl costi + locazione 452.847,98
differenziale + 233.065,95
AMMORTAMENTO MUTUO
Importo del Debito 3.500.000
Totale Pagamenti Effettuati 4.819.458
Totale Interessi Pagati 1.319.458
|Tasso Annuo 4,500% I
Tipo rata di Ammortamento 12 Mensile
Numero Rate Ammortamento 180

RATA DIAMMORTAMENTO

26.775




IPOTESI 4 costruzione diretta con mutuo ipotecario SENZA contributo regionale — a 20 anni

costruzione diretta con mutuo ipotecario a 20 ANNI

importo 6.000.000,00
interessi per preammortamento 24 mesi 150.000,00
costi dell'investimnento 6.150.000,00
ammortamento annuo 33 anni 186.363,64
interessi passivi annui 155.507,55
imposte e tasse correnti annue 20.000,00
totale costo annuo 361.871,19
risparmi costi da usl costi + locazione 452.847,98
differenziale + 90.976,79
Importo del Debito 6.000.000
Totale Pagamenti Effettuati 9.110.151
Totale Interessi Pagati 3.110.151
[Tasso Annuo 4,500% |
ITipo rata di Ammortamento 12 I Mensile
|Numero Rate Ammortamento 240 I
RATA DIAMMORTAMENTO 37.959




IPOTESI 5 in locazione da terzi {(soggetto finanziatore, ente, fondazione)

in locazione da terzi (soggetto finanziatore, ente, fondazione che mette a reddito il proprio investimento)

importo investimento 6.000.000,00
rendita annua lorda prevista 5% 300.000,00
locazione annua coniva 360.000,00
totale costo annuo 360.000,00
risparmi costi da usl costi + locazione 452.847,98

differenziale + 92.847,98



‘o

Clinica di
Riabilitazione

Clinica di Riabilitazione Toscana S.p.A.

Relazione Programmatica al

Budget Previsionale

2026

C.d.A. 21 ottobre 2025

Allegato 6. - Proposta Progetinale “V alue Based Medicine”

fon Via Gaetano Donizetti 2 ¢fo Ospedale tal. 055.9106 214
52028 {AR) S.Mariz alia Gruccia fox. 055.9106 219
Terranuoy s Braceicling Pzza delvolontariato 1 Pec: ertspa@legalmeil it

52035 (AR] Piva: 01625140510
Montevarchi B2B “4LWBRUs5Y
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Executive Summary — Strategia 2026 CRT S.p.A.

1. Contesto e criticita economico-finanziarie
e Le tariffe ospedaliere (DRG) sono ferme al 2012, creando un divario crescente tra costi e
ricavi.
» Il rinnovo del CCNL del 2020 ha aumentato significativamente i costi del personale, non coperti
dalla Regione.
o L’inflazione cumulata 2012-2024 pari al 23,2% aumenta ulteriormente la pressione sui costi.
e Gli aggiornamenti clinic, tecnologici, normativi e la gestione delle infezioni incidono
ulteriormente sui costi.
2. Posizionamento e integrazione territoriale
« Valdarno: Casa di Comunita ASL TSE e nuovo Presidio per eta evolutiva.
o Aretino: Consolidamento attivita nei nuovi presidi, possibile estensione alla Valtiberina.
« Senese e Grossetano: ampliamento servizi riabilitativi, in particolare neuropsicologia e CRT
per eta evolutiva.
Obiettivo: Rafforzare I’integrazione con AUSL TSE e ottimizzare il bacino di utenza.
3. Investimenti e innovazione tecnologica
» Investimenti quinquennali 2026-2030: € 1,5 milioni, destinati ad aggiornamento tecnologico,
infrastrutture e adeguamenti PNRR; Cartella Unica Regionale CR1.
» Progetto Al/GenAl per piattaforma dati clinici centralizzata, rinviato a futuro aggiornamento
del budget 2026.
Obiettivo: Innovazione digitale e tecnologica a supporto della presa in carico integrata dei pz.
4. Personale
« Turn-over elevato, difficolta nel reperire personale qualificato.
o Crescente importanza della conciliazione vita-lavoro e prossimita al luogo di lavoro.
o Il costo del personale rappresenta il principale fattore critico per la sostenibilita economica.
5. Ricerca e formazione
¢ Collaborazioni consolidate con Universita Bicocca e Pisa. Progetto scuola di Specializzazione
a Siena.
» Proposta di trasferire temporaneamente attivita di ricerca alla Fondazione Gianfranco Salvini
ETS per garantire continuita e finanziamenti.
« Laricerca traslazionale ¢ un elemento strategico, ma richiede strutture e partnership dedicate.
6. Progetti clinici e organizzativi
o Setting “Semintensivo ad alta valenza riabilitativa”: nuovo modello di presa in carico
precoce del paziente, maggiore intensita di cura e personalizzazione.
7. Punti di forza
» Esperienza clinica e scientifica riconosciuta.
¢ Posizionamento consolidato nel territorio AUSL TSE.
8. Criticita principali
o Blocco delle tariffe DRG dal 2012.
e Costi del personale in aumento, non compensati da incrementi tariffari.
o Turn-over elevato e difficolta nel reperire personale qualificato.
e Ricerca limitata da struttura S.p.A. e scarsita di finanziamenti diretti.

Conclusione strategica

I1 2026 sara un anno cruciale per consolidare la presenza territoriale della CRT, completare progetti

clinici innovativi e rafforzare il posizionamento strategico nel sistema sanitario regionale. Tuttavia,

il raggiungimento della sostenibilita economica dipendera dall’aggiornamento tariffario e/o da un

minor aggravio di costi ¢ da un consistente contenimento del costo del personale. 7
c:—a-: 837
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