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DETERMINA DEL DIRETTORE GENERALE
ASUR
N. DEL

Oggetto: Contratto con la Casa di Cura Privata Villa San Giuseppe di Ascoli Piceno

per i 20 posti della propria Comunita Protetta (CP/SRP3 ex D.A. n. 132/2004) — anni
2013 e 2014 -

IL DIRETTORE GENERALE
ASUR

VISTO il documento istruttorio, riportato in calce alla presente determina, dal quale si rileva la necessita di
provvedere a quanto in oggetto specificato:

RITENUTO, per i motivi riportati nel predetio documento istruttorio e che vengono condivisi, di adottare il
presente atlo;

VISTA [I'attestazione del Dirigente dell’U.O. Economico Fianziaria e del Responsabile della U.O. Controllo di
Gestione della AV5 in riferimento al bilancio annuale di previsione 2013;

VISTI i pareri del Dirigente Amministrativo Territoriale della AVS ¢ del Direttore del Distretto Sanitario di
Ascoli Piceno;

ACQUISITI i pareri favorevoli del Direttore Sanitario e del Direttore Amministrativo, ciascuno per quanto di
rispettiva competenza;

-DETERMINA -

1. di approvare lo schema di contratto che regola per il periodo 01/01/2013 —31/12/2014 I'accoglienza
di pazienti psichiatrici della AV5 presso la Comunita Protetta della Casa di Cura Privata Villa San
Giuseppe, sita ad Ascoli Piceno in via dei Girasoli 6, di 20 posti letto e che si allega al presente atto
come parte integrante formale e sostanziale;

2. di definire per il periodo 01/01/2013 — 31/05/2014 la retta in € 100,00 pro capite pro die posta
interamente a carico della AVS e dal 01/06/2014. in applicazione della Deliberazione del Consiglio
della Regione Marche n. 132 del 06/07/2004, in € 115,00 di cui € 80,50 di quota sanitaria posta a
carico della AVS ed € 34,50 di quota alberghiero-sociale posta a carico del’assistito o del di lui tenuto.

da versare direttamente alla struttura;
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di definire i budget (tetti di spesa) oltre i quali la struttura si impegna a non emettere fatture: per
I"anno 2013 in € 725.417.62 e per I'anno 2014 in € 646.540,00 [(gg 151 x € 100,00 x ppll 20) + (gg
214 x € 80,50 x ppll 20)];

di dare atto che la spesa derivante dal presente atto per I’anno 2013, pari ad € 725.417,62, ¢ stata
registrata sul conto della AVS n. 05.05.10.01.05 (Aut. n. 33, Sub n. 13) “Acquisto di prestazioni di
assistenza residenziale alle persone con disabilita psichiche™ del Bilancio dell’Esercizio 2013, e quella
presunta per I'anno 2014, pari ad € 646.540,00, sara registrata sul conto dell’AVS5 n. 05.05.10.01.05
“Acquisto di prestazioni di assistenza residenziale alle persone con disabilita psichiche™ del bilancio
dell’Esercizio 2014;

di dare atto che la presente Determina non ¢ sottoposta a controllo Regionale ai sensi dell’art. I,
comma 2, della L.R. 11/11/2013, n. 36:

di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 ¢ s.m.i.;

di nominare responsabile unico del contratto il Sig. Giancarlo Polidori;

di delegare il Direttore della AV5 a sottoscrivere il contratto de quo:

di dare atto che ai fini della repertoriazione nel sistema Attiweb Salute, la presente Determina rientra

nei casi “altre tipologie™.

IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO
tt.ssa Giulietta Capocasa)

L.a presente determina consta di n. 20 pagine di cuin. 11 pagine di allegati. di cui una in materiale cartaceo. che formano parte integrante |

della stessa.
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- DOCUMENTG ISTRUTTORIO -

AREA VASTAN. 5
U.O.C. DIREZIONE AMMINISTRATIVA TERRITORIALE
DISTRETTO SANITARIO DI ASCOLI PICENO

Tel. 0735399412/07337937448

Oggetto: Contratto con la Casa di Cura Privata Villa San Giuseppe di Ascoli Piceno per i 20 posti della propria
Comunita Protetta (CP/SRP3 ex D.A. n. 132/2004) - anni 2013 ¢ 2014 -

QO  Normativa di riferimento

LL.R.05/11/1998, n. 43;

- L.5/2/1992,n. 104 e s.m.;

- D.Lgs. 30/12/1992, n. 592 ¢ s.m.;
- L. 23/12/1994, n. 724;

- L.R.4-6-1996,n. 18 ¢ s.m.i.:

- DACRM n. 82 del 2/8/1996;

- DACRM n. 282 del 8/3/1995:

- DPROI/11/1999;

- L.R.16/3/2000, n. 20;

- L. 08/11/2000, n. 328;

- D.P.CM.19/11/2001;

- D.P.C.M. 14/12/2001;

- L.R.20/6/2003,n. 13 e s.m;

- DACRM n. 132 del 06/07/2004:

- Accordo Stato Regioni del 20/03/2008:
- D.GRM,n. 1011 del 09/07/2013:
- D.G.R.M.n. 1195 del 01/08/2013:

- DGRMn. 1704 del 28/12/2005;

- Det. Dir. Gen. ASUR n. 785 del 31/12/2005:
- Det. Dir. Gen. ASUR n. 254 del 27/4/2006:
- L.R.T1/1172013, n. 36.
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La legge 23/12/1994, n. 724, dispose la chiusura degli ex ospedali psichiatrici, gia trasformati nella
Regione Marche in Centri Riabilitativi Assistenziali Sanitari (CRAS) a modulo non ospedaliero a carattere
temporaneo ¢ ad esaurimento (L.R. n. 27/85).

La stessa legge dispose che le regioni provvedessero alla chiusura dei manicomi entro il 31/12/1996, attuando
apposite strutture residenziali ed utilizzando anche le strutture degli ospedali disattivati o riconvertiti.

La Regione Marche, nell’allegato alla Deliberazione del Consiglio Regionale n. 282 dell’8/3/1995, al
punto “E” riguardante i CRAS (ex ospedali psichiatrici), ha previsto che andasse perseguito il programma di
dimissione dei pazienti degenti attraverso accordi con le USL ed i comuni di provenienza, per la definizione di un
percorso assistenziale in idonee Strutture Residenziali, e che gli assistiti, e/o i soggetti tenuti all’obbligo
dell’assistenza, partecipassero alle spese di mantenimento, previe intese e secondo modalita definite con atto di
coordinamento della Giunta Regionale.

Inoltre, la Regione Marche con la successiva Deliberazione del Consiglio n. 82 del 2/8/1996, al punto 3
dell"allegato A, in materia di modalita operative per il superamento degli ex ospedali psichiatrici, ha previsto che
le USL che gestiscono gli ex OP, con la collaborazione delle USL di origine dei singoli ospiti. sono impegnate a
trovare ed a costruire, caso per caso, le possibili soluzioni assistenziali in strutture variamente protette, e cio¢
idonee ad offiire risposte pertinenti ai bisogni dei singoli. Le stesse strutture poi sono state utilizzate anche per i
nuovi psichiatrici cronici.

I'DPR 01/11/1999 ha approvato il Progetto Obiettivo “Tutela della Salute Mentale 1998/2000” come

adempimento primario previsto dal PSN 1998/2000 che individua la salute mentale fra le tematiche ad elevata
complessita per le quali ¢ stata ritenuta necessaria 1’elaborazione di specifici atti di indirizzo.
Il Progetto ha previsto anche le strutture residenziali come strutture extra ospedaliere nelle quali si svolge una
parte del programma terapeutico riabilitativo e socio riabilitativo per soggetti di esclusiva competenza psichiatrica
con lo scopo di offrire una rete di rapporti e di opportunita emancipative all’interno di specifiche attivita
riabilitative. Esse non vanno intese come soluzione abitativa e sono differenziate in base all’intensita di assistenza
sanitaria (24 ore, 12 ore, fasce orarie) con dotazione di massimo 20 posti letto.

La Deliberazione del Consiglio della Regione Marche n. 132 del 06/07/2004 ha approvato il “Progetto
obiettivo tutela della salute mentale 2004/2006™. Esso fra le strutture operative del DSM, al punto 4.1 ha previsto
la *Comunita Protetta™ quale struttura residenziale, con massimo 20 posti letto per modulo, destinata a soggetti i
cui programmi assistenziali a carattere pili speciticatamente terapeutico si siano rilevati insufficienti a causa delle
ridotte potenzialita evolutive delle loro condizioni. Obiettivo specifico da perseguire ¢ il mantenimento e. ove

possibile, lo sviluppo della autonomia individuale e della capacita di relazione interpersonale. Sono previste
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forme di compartecipazione alla spesa in applicazione del DPCM 14/02/2001 in materia di prestazioni socio-
sanitarie.

L accesso alla struttura ed i periodi di prolungamento, cosi come le dimissioni, sono determinati previa
valutazione multidisciplinare del bisogno ed il percorso assistenziale definito congiuntamente ed in modo
integrato dai competenti servizi sanitari e sociali (UVI), nel rispetto della normativa vigente in materia,
assicurando I'informazione ed il coinvolgimento dell assistito, dei suoi familiari e/o del tutore o amministratore di

sostegno.

I D.P.CM. 14/2/2001: “Atto di indirizzo e coordinamento in materia di prestazioni socio-sanitarie”, nella
tabella allegata di cui all’art. 4, comma 1. riferita alle prestazioni ed ai criteri di finanziamento. per I'area
“Patologie Psichiatriche™ in riferimento all’accoglienza in strutture a bassa intensita assistenziale e programmi di
reinserimento sociale e lavorativo, prevede nella fase di lungo assistenza la ripartizione della spesa fra comune e
ASL prevedendo una quota un minima di concorso alla spesa non inferiore al 30% e non superiore all’70% fatta
salva I'eventuale compartecipazione dal parte dell’assistito prevista dalla disciplina comunale e regionale (punto 3
art. 6 LR 43/88: “Nel caso di servizio residenziale ¢ garantita all’assistito la conservazione di una quota del
proprio reddito non inferiore all’equivalente del 60% della pensione sociale™).

La recente DGRM 1195 del 02/08/2013 ha confermato per le strutture di livello intensita assistenziale Cod.
SRP3.1 h 24 la ripartizione della retta nel 70% a carico del SSN e nel 30% a carico dell’assistito o del di lui

tenuto.

II Decreto del Direttore del Dipartimento per la Salute e per i Servizi Sociali della Giunta della Regione
Marche n. 79/DSS del 28/11/2011 ha dato il nulla osta per il rilascio alla Casa di Cura Privata Villa San Giuseppe
sita ad Ascoli Piceno in via dei Girasoli n. 6, di proprieta della Provincia Italiana della Congregazione delle
Suore Ospitaliere del Sacro Cuore di Gesu, con sede legale a Roma in via in via Urbisaglia 3/A.
dell’autorizzazione all’esercizio ai sensi dell’art. 8 della LR 20/2000 delle seguenti prestazioni:

- assistenza specialistica in regime ambulatoriale;

- prestazioni psichiatriche in regime residenziale con una dotazione di 95 posti letto (come
previsto dalla DGR n. 1575 del 05/10/2009 “Attuazione della DGR n. 76/2009 — Riconversione
dei posti letto della Casa di Cura Privata “San Giuseppe di Ascoli”) suddivisi in cinque moduli
fra cui un modulo residenziale psichiatrico di n. 20 p.l. inquadrabili nella tipologia delle

Comunita Protette (CP/SRP3) contemplata dalla D.A. n. 132/2004.
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Il Decreto del Direttore del Dipartimento per la salute e per i servizi sociali della Giunta della Regione Marche
n. 139/0SS del 20/12/2012 ha accreditato senza prescrizioni la struttura denominata “Casa di Cura Villa San
Giuseppe™, situata nel comune di Ascoli Piceno in via dei Girasoli n. 6, per I'erogazione di prestazioni
specialistiche mediche, psichiatriche, lungodegenza post acuzie (cod. 60), riabilitazione alcologica (cod. 56) ,
come previsto dalla DGRM n. 1575 del 05/10/2009 e dalla DGRM n, 1181 del 30/08/201 I, in regime:
» diricovero ospedaliero a ciclo continuativo o diurno con n. 18 posti letto di riabilitazione alcologica (cod.
56) e con 17 posti letto di lungodegenza post acuzie (cod. 60);
» residenziale con una dotazione di n. 60 posti letto;

» ambulatoriale

Da quanto agli atti, gli ultimi rapporti con la struttura sono stati regolati secondo i seguenti provvedimenti:
- Determina del Direttore dell’Area Vasta 5 n. 59 del 27/10/2011 ad oggetto: “Presa d’atto continuita
assistenziale paz. ex CRASS accolti presso la casa di Cura San Giuseppe annualita 01/01/2010 —31/12/20107;
- Determina del Direttore dell’Area Vasta 5 n. 203 del 20/02/2012 ad oggetto: “Presa d’atto continuita
assistenziale paz. ex CRASS accolti presso la casa di Cura S. Giuseppe annualita 01/01/2011 = 31/12/2011.”

La DGRM n. 1493 del 27/10/2008, tra Ialtro, ha istituito un “Gruppo di Lavoro per la costruzione del sistema
tariffario complessivo della residenzialita e semiresidenzialita (anziani, disabilita, salute mentale, dipendenze
patologiche)™ ed il successivo Decreto del Servizio Salute n. 116/S04 del 28/10/2008 ne ha definito la
composizione. Tra i compiti assegnati al Gruppo di Lavoro c¢’¢ anche quello di  “definire le modalita di
costruzione della singola tariffa e di applicazione della medesima™ per le strutture residenziali e semiresidenziali
sanitarie e sociali del sistema di accoglienza della Regione Marche.

Detto gruppo di lavoro, pero, ad oggi non ha ancora formalizzato proposte per I’anno 2013, quindi la retta va

definita a livello locale.

IL rappresentante legale della Comunita Protetta ha prodotto:
- Il Decreto del Direttore del Dipartimento per la Salute e per i Servizi Sociali della Giunta della
Regione Marche n. 78/DSS del 28/11/2011:
- 1l Decreto del Direttore del Dipartimento per la Salute e per i Servizi Sociali della Giunta della
Regione Marche n. 139/0SS de 20/12/2012 (accreditamento)

- L’elenco del personale che opera nella Comunita Protetta distinto per qualifica.
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L’Area Vasta 5 ha necessita di avvalersi della Comunita Protetta per gli psichiatrici cronici ed ex Cras,

per cui il Direttore dell’Area Vasta 5, ex punto 2 allagato A alla DGRM del 28/12/2005, n. 1704, ha convenuto

con il rappresentante legale della Provincia Italiana della Congregazione delle Suore Ospitaliere del Sacro Cuore

di Gesu di Roma, proprietaria della Comunita Protetta della Casa di Cura Privata Villa San Giuseppe di Ascoli

Piceno lo schema di contratto per gli anni 2013 e 2014 allegato alla presente determina come parte integrante

formale e sostanziale, che in sintesi prevede:

I"utilizzo di massimo 20 posti letto:

per il periodo 01/01/2013 — 31/05/2014 una retta giornaliera pro capite pari ad € 100,00 posta
interamente a carico della AVS5 come nel passato:

dal 01/06/2014, in applicazione della Deliberazione del Consiglio della Regione Marche n. 132
del 06/07/2004, e della DGRM n. 1195 del 02/08/2013, una quota sanitaria posta a carico della
AV5 di € 80,50 pro capite pro die e una compartecipazione dell’assistito o del di lui tenuto di €
34,50 pro capite pro die da versare direttamente alla struttura;

la garanzia dell’assistenza con operatori infermieri, OTA/OSS. ausiliari, oltreché dal 01/06/2014
con medico/psicologo e con educatori/terapisti riabilitazione psichiatrica secondo quanto previsto
dalla DGRM 1011/13 per la Comunita Protetta codice livello assistenziale SRP3.1;

I budget (tetti di spesa), oltre i quali la struttura si impegna a non emettere fatture: per I’anno
2013 in € 725.417.62 ¢ per I’anno 2014 in € 646.540.00 [(gg 151 x € 100,00 x ppll 20) + (gg 214
x € 80,50 x ppll 20)]:

L onere di € 725.417,62 di cui alla presente determina va registrato al conto economico aziendale-sezionale

AV51n.05.05.10.01.05, autorizzazione n. 33 sub n. I3, dell’esercizio 2013, e I'onere di € 646.540,00 va registrato

al conto economico aziendale-sezionale AV5 n. 05.05.10.01.05 del bilancio dell’esercizio 2014 nelle more

dell’assegnazione del Budget 2014.

L.a spesa ¢ relativa a prestazioni contemplate al punto 2H del DPCM 20/11/2001 (L.E.A.) e s.m.

Pertanto,

ST PROPONE

I diapprovare lo schema di contratto che regola per il periodo 01/01/2013 — 31/12/2014 I'accoglienza di

pazienti psichiatrici della AV5 presso la Comunita Protetta della Casa di Cura Privata Villa San
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Giuseppe, sita ad Ascoli Piceno in via dei Girasoli 6, di 20 posti letto e che si allega al presente atto

come parte integrante formale e sostanziale:

o

di definire per il periodo 01/01/2013 — 31/05/2014 la retta in € 100,00 pro capite pro die posta

interamente a carico della AVS e dal 01/06/2014, in applicazione della Deliberazione del Consiglio

della Regione Marche n. 132 del 06/07/2004, in € 115.00 di cui € 80,50 di quota sanitaria posta a carico
della AVS5 ed € 34,50 di quota alberghiero-sociale posta a carico del’assistito o del di lui tenuto, da
versare direttamente alla struttura;

3 didefinire i budget (tetti di spesa) oltre i quali la struttura si impegna a non emettere fatture: per I’anno
2013 in € 725.417.62 e per 'anno 2014 in € 646.540,00 [(gg 151 x € 100,00 x ppll 20) + (gg 214 x €
80,50 x ppll 20)]:

4 di dare atto che la spesa derivante dal presente atto per 1'anno 2013, pari ad € 725.417.62, ¢ stata
registrata sul conto della AVS5 n. 05.05.10.01.05 (Aut. n. 33, Sub n. 13) “Acquisto di prestazioni di
assistenza residenziale alle persone con disabilita psichiche™ del Bilancio dell’Esercizio 2013, e quella
presunta per I'anno 2014, pari ad € 646.540.,00, sara registrata sul conto dell’AV5 n. 05.05.10.01.05
“Acquisto di prestazioni di assistenza residenziale alle persone con disabilita psichiche™ del bilancio
dell’Esercizio 2014;

5 di dare atto che la presente Determina non & sottoposta a controllo Regionale ai sensi dell’art. 1,

comma 2, della L.R. 11/11/2013, n. 36:

di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 ¢ s.m.i.;

di nominare responsabile unico del contratto il Sig. Giancarlo Polidori:

di delegare il Direttore della AVS5 a sottoscrivere il contratto de quo;

NoREe RN

di dare atto che ai fini della repertoriazione nel sistema Attiweb Salute, la presente Determina rientra
nei casi “altre tipologie™.
| Responsabile del Procedimento

(Ins. Gian Polidori)

e-mail RUP: giancarlo.polidori@sanita.marche.it
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PARERI DEL DIRIGENTE AMMINISTRATIVO TERRITORIALE DELLA AVS E DEL DIRETTORE DEI
DISTRETTO SANITARIO DI ASCOLI PICENO.

I sottoscritti esprimono parere favorevole in ordine alla regolarita tecnica e sanitaria del presente provvedimento,
ciascuno per quanto di rispettiva competenza, e ne propongono I'adozione al Direttore Generale dell’ ASUR.

Il Dirigen ministrativo
(Dott.ss ‘ompieta)

ATTESTAZIONE DEL DIRIGENTE DELLA U.O. ECONOMICO-FINANZIARIA E DEL RESPONSABILE DELLA
U.0. CONTROLLO DI GESTIONE IN RIFERIMENTO Al BILANCI ANNUALI 2013 ¢ 2014.

Visto quanto dichiarato nel documento istruttorio si attesta che il costo di €. 725.417.62 derivante dal presente
atto per I’Esercizio 2013 ¢ stato rilevato al conto economico 05.05.10.01.05( Aut. AV5Terr n° 23 Sub 15) del
Bilancio 2013. Si attesta altresi che il costo presunto di €. 646.540.00 per I'Esercizio 2014 ¢ compatibile con le
disposizioni di cui alla Determina DGASUR n° 103/2013 e sara rilevato al conto economico 05.05.10.01.05
(Aut. AVS5 Terr. n® 38 sub 13) del Bilancio 2014.

IL RESPONSABILE 1L DIRIGENTE U.O. ECOp OMICO FINANZIARIA
DEL CONTROI{L.O DI GESTIONE (Dott. Pigétr' M#urizi)
Dott. Mi#eXCoacci

- ALLEGATI -

Schema di contratto di n. 11 pagine e din. 18 articoli
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CONTRATTO

{ex art. 8 quingues D. Lgs. 502/92 ss.mm.ii.)

Fra "'ASUR Marche -Area Vasta § di Ascoli Piceno e la Provincia Italiana della Congregazione delle
Suore Ospitaliere del Sacro Cuore di Gest per il ricovero presso la propria Comunita” Protetta della
Casa di Cura Privata Villa San Giuseppe sita ad Ascoli Piceno in via dei Girasoli n. 6, di pazienti
affetti da malattie psichiatriche croniche nell’anno 2013.

PREMESSO CHE

- il Decreto del Direttore del Dipartimento per la Salute ¢ per i Servizi Sociali della Giunta della
Regione Marche, n. 78/DSS del 28/11/2011 ha dato il nulla osta per 1'autorizzazione all’esercizio ai
sensi dell’art. 8 della L.R. 20/2000 di prestazioni psichiatriche in regime residenziale con una dotazione
di 95 posti letto (come previsto dalla DGR n. 1575 del 05/10/2009 “Attuazione della DGR n. 76/2009 —
Riconversione dei posti letto della Casa di Cura Privata “San Giuseppe di Ascoli™) suddivisi in cinque
moduli fra cui un modulo residenziale psichiatrico di n. 20 p.l. inquadrabili nella tipologia delle
Comunita Protette (CP/SRP3) contemplata dalla D.A. n. 132/2004. presso la Casa di Cura Privata Villa
San Giuseppe sita ad Ascoli Piceno in via dei Girasoli 6 di proprieta della Provincia Italiana della
Congregazione delle Suore Ospitaliere del Sacro Cuore di Gesu. con sede legale a Roma in via
Urbisaglia 3/A;

Il Decreto del Direttore del Dipartimento per la salute e per i servizi sociali della Giunta della
Regione Marche n. 139/0SS del 20/12/2012 ha accreditato senza prescrizioni la struttura denominata
“Casa di Villa Cura San Giuseppe™. situata nel comune di Ascoli Piceno in via dei Girasoli n. 6. per
I"erogazione di prestazioni specialistiche mediche. psichiatriche. lungodegenza post acuzie (cod. 60).
riabilitazione algologica (cod. 56) . come previsto dalla DGRM n. 1575 del 05/10/2009 ¢ dalla DGRM
n. 1181 del 30/08/2011, in regime:

# di ricovero ospedaliero a ciclo continuativo o diurno con n. 18 posti letto di riabilitazione

algologica (cod. 56) e con 17 posti letto di lungodegenza post acuzie (cod. 60):

» residenziale con una dotazione di n. 60 posti letto:

~ ambulatoriale
- I"Area Vasta n. 5 di Ascoli Piceno ha necessita di avvalersi della Comunita Protetta della Casa di Cura
Villa San Giuseppe per i suoi assistiti psichiatrici cronici.

TUTTO CIO* PREMESSO
TRA

L Azienda Sanitaria Unica Regionale. via Caduti del Lavoro n. 40, 60131 Ancona. C.F. e P. IVA n.
02175860424 (in seguito denominata ASUR -MARCHE- AV 5), rappresentata per delega ex Determina
del Direttore Generale dell’ASUR n. del , dal Direttore dell’Area
Vasta n. 5, Dott. Massimo Del Moro, domiciliato per la carica presso la sede della Area Vasta 5 sita in
via degli Iris di Ascoli Piceno
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La Provincia Italiana della Congregazione delle Suore Ospitaliere del Sacro Cuore di Gesu con sede
legale in Roma, via Urbisaglia n. 3/A. C.F.: 02341270581 ¢ P.IVA n. 01045701008, proprietaria della
Casa di Cura Privata Villa San Giuseppe sita ad Ascoli Piceno in via dei Girasoli n. 6 ove insiste la
Comunita Protetta oggetto del presente contratto, rappresentata dal Dott. Massimo Badolato nato il
04/12/1966, C.F.: BDLMSM66T04HS501D, residente a Monteprandone in via 85" Strada n. 8. in qualita
di Direttore Generale domiciliato per la carica presso la sede operativa sita ad Ascoli Piceno presso la
Casa di Cura Privata accreditata “Villa San Giuseppe™

SI CONVIENE E SI STIPULA
QUANTO SEGUE

Art. 1

Le premesse di cui innanzi e la Determina del Direttore Generale dell’ASUR  Marche n. del
. sono parti integranti formali e sostanziali del presente contratto.

Art. 2

L’AVS, per i suol assistiti psichiatrici provenienti dagli ex Ospedali Psichiatrici e per i nuovi affetti
dalla stessa patologia psichiatrica cronica si avvale anche della Comunita Protetta della Casa di Cura
Privata Villa San Giuseppe di Ascoli Piceno di 20 posti letto.

Art. 3

A tal fine, la Casa di Cura Privata Villa San Giuseppe mette a disposizione dell’ ASUR AVS5 i 20 posti
letto della Comunita Protetta sita in Ascoli Piceno. via dei Girasoli n. 6. garantendo agli ospiti
I"assistenza continua in regime residenziale nelle 24 ore, oltreché le attivita educative e riabilitative.

Art. 4

L assistenza residenziale deve perseguire I'obiettivo specifico del mantenimento e, ove possibile, dello
sviluppo della autonomia individuale ¢ della capacita di relazione interpersonale dell’assistito. Deve
garantire la conservazione dello stato di equilibrio del soggetto e prevenire I’aggravamento dello stato di
salute e il decadimento psico-funzionale, tramite la elaborazione di progetti assistenziali
individualizzati, il rispetto del patrimonio culturale. politico e religioso. "osservanza dei ritmi e delle
abitudini dell’ospite, compatibilmente con le esigenze della comunita, la personalizzazione degli
ambienti. la cura dell” aspetto fisico. I'inserimento nella comunita locale o la continuita dei rapporti con
questa, per quanto ¢ quando possibile.

Art. 5

L accesso alla struttura ed i periodi di prolungamento. cosi come le dimissioni, sono determinati previa
valutazione multidisciplinare del bisogno ed il percorso assistenziale definito congiuntamente ed in

Impronta documento: 28BA52286605CAS6I3BO77AOC3ABLALOASTLFIDC, 16.05 del 14 042014 AAVSPRCON D( 1)



Numero 3‘3)2} P13§;

bata 28 MAG. 2014

modo integrato dai competenti servizi sanitari e sociali (UVI), nel rispetto della normativa vigente in
materia, assicurando I'informazione ed il coinvolgimento dell’assistito, dei suoi familiari ¢/o del tutore o
amministratore di sostegno.

Art. 6

[ DSM cura le liste di attesa per garantire all’assistito la collocazione piu adeguata al caso. definisce il
Piano Terapeutico Riabilitativo Personalizzato (PTRP), cura la supervisione clinica degli assistiti
psichiatrici e, prima delle liquidazioni, esprime il parere di congruita e regolarita dellattivita svolta dalla
Comunita Protetta sulla specifica documentazione prodotta dalla stessa.

La Comunita Protetta:

- provvede alla programmazione ed al coordinamento dei trattamenti da rendersi a cura del personale
della Comunita a favore dei pazienti, in relazione allo stato di bisogno e di protezione psico fisica di
clascuno;

-provvede con proprio personale medico a garantire I"assistenza agli ospiti della struttura secondo le
effettive necessita in base a quanto previsto dai programmi riabilitativi individuali;

- provvede al controllo sull’osservanza delle attivita rese dal personale impiegato dalla Comunita a
favore dei pazienti e sulla regolare tenuta delle cartelle cliniche individuali;

- provvede, attraverso la farmacia ospedaliera, ad approvvigionare tutti i farmaci e presidi (pannoloni e
traverse) prescritti dai mmg erogabili dal SSN di cui i pazienti hanno bisogno:

- provvede al controllo della corretta tenuta della cartella clinica integrata e della appropriata e corretta
applicazione di tutto quanto al presente contratto.

Art. 7

La Comunita Protetta si obbliga a prestare nelle 24 ore agli assistiti della AV5 I’assistenza medica (non
valorizzata sul Piano dei Costi 2013), infermieristica ed OSS (in via transitoria anche con qualifiche
equipollenti per quelli gia in servizio ed in corso di riqualificazione in OSS) e I'assistenza alberghiera,
oltreché I'assistenza socio-sanitaria, riabilitativa psichiatrica, occupazionale e relazionale, nonché
quant’altro prescritto dalla normativa generale vigente in materia, nel rispetto delle prescrizioni del
DSM..

Si obbliga, altresi, a prestare detta assistenza assicurando la cura dei bisogni personali con
appropriatezza e nel rispetto della dignita delle persone assistite con i modi ed i criteri previsti dall’etica
¢ dalla normativa vigente in materia attraverso I'impiego di apposito personale qualificato, in possesso
dei titoli per I’assunzione presso la pubblica amministrazione; infermieri, operatori socio-sanitari.
ausiliari, educatori, terapisti della riabilitazione ed occupazionali. ecc., debitamente proporzionato fra la
varie qualifiche e rispetto al numero ed ai bisogni assistenziali di tutti gli ospiti dell’intera struttura
garantendo dal 01/06/2014 complessivamente 37 ore di assistenza giornaliere pit il medico/psicologo.
Si obbliga, inoltre. a garantire per il detto personale il rispetto degli accordi nazionali di lavoro di
categoria vigenti.

Contestualmente, si obbliga a ché I'intera struttura mantenga e/o si adegui nei tempi debiti prescritti a
tutti i requisiti generali previsti dalla vigente normativa nazionale e regionale in materia di
accreditamento e nelle materie di cui ai DD.LL.gg.ss. n. ri 81/08 ¢ 196/03 e sm.
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Art. 8

[L"ASUR Marche AVS provvede alla consulenza medico specialistica ed all’erogazione diretta dei
tarmaci di fascia “A™ e dei presidi (pannoloni e traverse) prescritti dai medici del DSM o dal m.m.g.
che devono essere approvvigionati da parte della Comunita presso la farmacia dell ospedale.

Le richieste delle consulenze e dei farmaci vanno presentate alla AVS5 in tempi ragionevolmente utili a
ché la stessa possa provvedere all’evasione delle richieste.

Non sono riconosciuti rimborsi per approvvigionamenti di farmaci presso altre fonti, salvo i casi di
assoluta necessita ed urgenza, che pero devono essere debitamente documentati.

Art. 9

Il Responsabile della struttura sovrintende alla organizzazione della struttura ¢ si fa carico di tutte le
necessita inerenti il suo buon funzionamento, sia sotto 1" aspetto assistenziale che amministrativo ed ¢
responsabile della organizzazione delle prestazioni assistenziali e sanitarie.
Elabora un programma annuale delle attivita giornaliere degli ospiti, che viene inviato al DSM.
E” responsabile dell” organizzazione dei turni e delle attivita assistenziali e di supporto.
Inoltre, si fanno carico:

- del monitoraggio e della documentazione delle attivita

- della rilevazione delle presenze degli ospiti ¢ del personale

- della trasmissione dell’elenco nominativo degli ospiti presenti. nel relativo mese. alla AV 5

- della rilevazione e trasmissione dei dati richiesti dalla ASUR

- della registrazione e trasmissione di tutte le attivita del personale compresi i turni di servizio

effettuati.

Vigila sul buon andamento delle attivita svolte dagli operatori ¢ sulla compilazione corretta e completa
della documentazione clinica e assistenziale.
Attiva forme di collaborazione con associazioni di volontariato per attivita di supporto, socializzazione ¢
interazione con il territorio.

Art. 10

Per ciascun ospite deve essere tenuta una cartella diario. Essa deve riportare il piano di trattamento
individualizzato concertato: deve essere aggiornata riguardo all’esito dell’attuazione e della verifica dei
piani individuali; deve riportare tutti i fatti che si verificano giornalmente o settimanalmente durante il
periodo di accoglienza.

La AV5 verifica per quanto attiene al profilo sanitario e socio-assistenziale di natura sanitaria dei suoi
assistiti, I'esatta, corretta ed appropriata attuazione da parte della Comunita Protetta di quanto al
presente contratto oltreché di quant’altro previsto dalla normativa vigente in materia, tramite personale
proprio o incaricato dalla stessa. Per detta finalita la Casa di Cura assicura 1’accesso alla struttura senza
alcuna limitazione in ordine alla frequenza, agli orari ed alla documentazione sanitaria, sociale ed
amministrativa e provvede al rilascio immediato degli atti richiesti dalla AV5 o da suoi delegati.
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Art. 11

La cartella assistenziale integrata (medica, infermieristica, tutelare) deve essere aperta al momento

dell’ingresso dell’ospite.

In particolare tale documentazione deve contenere:

- 1 dati personali

- 1 dati anamnestici

- eventuali caratteristiche ¢/o specificita

- il progetto assistenziale (multiprofessionale ¢ multidisciplinare)

- il diario assistenziale (comprendente anche le attivita erogate. la sigla dei professionisti che hanno
erogato la prestazione, i risultati raggiunti, etc.):

- spazi per consulenze, note, osservazioni, etc..

[noltre tutti 1 professionisti sono tenuti alla puntuale ¢ completa registrazione sulle cartelle di tutte le

attivita sanitarie e prestazioni socio assistenziali erogate, compresi eventuali comportamenti o reazioni

dell” ospite.

L Istituto utilizza all” uopo la modulistica concordata con il Distretto in attesa che venga predisposta

dalla Regione Marche.

Art. 12

Per ogni giornata di effettiva presenza, I’ASUR-Marche AVS per il periodo 01/01/2013 — 31/05/2014
corrisponde la retta giornaliera di € 100.00 pro capite come nel passato

Dal 01/06/2014. in applicazione della Deliberazione del Consiglio della Regione Marche n. 132 del
06/07/2004 (punto 4.1) e della DGRM n. 1195 del 02/08/2013. I'AVS corrisponde pro capite pro die
I"importo di € 80.50 a titolo di quota sanitaria e 1"assistito. o il di lui tenuto, corrisponde direttamente
alla struttura I'importo giornaliero di € 34,50 a titolo di compartecipazione alla spesa (quota alberghiero-
sociale).

I budget (tetti di spesa), oltre i quali la struttura si impegna a non emettere fatture. vengono fissati per
I’anno 2013 in € 725.417.62 e per I'anno 2014 in € 646.540.,00 [(gg 151 x € 100,00 x ppll 20) + (gg 214
x € 80,50 x ppll 20)];

Di norma, entro sessanta giorni dalla presentazione da parte Casa di Cura delle fatture mensili, corredate
dei riepiloghi mensili delle presenze ¢ assenze giornaliere per i periodi di ricovero in ospedale o
trascorsi presso il domicilio proprio o dei familiari. 'AVS provvede al loro pagamento purché
nell’ambito di un dodicesimo del budget annuale.

La liquidazione con la corresponsione del saldo ¢ annuale e dietro la presentazione dell’elenco del
personale che ha operato nella struttura distinto per qualifica ¢ con I'indicazione delle ore di servizio
prestate da ciascuno e dell’allegato “E™ compilato nella colonna “Consuntivo™.

Qualora I"ospite si assenti per ricovero in ospedale. il posto sara conservato fino alla dimissione
ospedaliera, eccetto che, a seguito di rivalutazione non sia stabilito un ricovero presso un altro tipo di
struttura residenziale. In detto periodo ’ASUR AVS corrispondera il 50% della quota sanitaria.

In caso di assenza volontaria. debitamente documentata. il posto viene conservato per un massimo di n.
15 giorni complessivi nell anno.

Art. 13
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La Proprieta della Comunita Protetta esonera I’ASUR Marche AVS5 da qualsiasi responsabilita per danni
al pazienti o terzi cui possa incorrere il personale che opera nella struttura nello svolgimento delle
attivita previste dal presente contratto.

L"ASUR Marche AVS5 ¢ esonerata da qualsiasi responsabilita concernente 1"eventuale mancato rispetto
delle norme contrattuali. collettive, previdenziali ed antinfortunistiche da parte della Comunita nei
confronti degli operatori come previsto dai vigenti contratti collettivi nazionali di lavoro di riferimento.
LLa proprieta della Comunita si obbliga altresi al rispetto. da parte del personale che opera nella struttura,
delle vigenti disposizioni di legge in materia di incompatibilita all’esercizio dell’attivita professionale
presso la stessa struttura.

E’ fatto obbligo alla proprieta di provvedere alla copertura assicurativa per la responsabilita civile
derivante dall’assolvimento dei compiti previsti nel presente contratto. L’ASUR Marche AVS &
csonerata da qualsiasi responsabilita verso terzi, compresi gli assistiti ricoverati ed il personale addetto
al trattamento assistenziale dei pazienti ammessi.

Art. 14

[ presente contratto ha validita dall’1/1/2013 al 31/12/2014 e non pud essere tacitamente rinnovato.
Vengono fatte salve tutte le successive disposizioni regionali che si intendono prevalenti. per cui il
contratto deve essere rinegoziato.

Potra essere rescisso dalla Area Vasta n. 5 in qualsiasi momento per motivati inadempimenti contrattuali
che vanno notificati alla ASP a mezzo RR.

Art. 15

Per ogni controversia che dovesse sorgere in relazione al presente contratto, le parti si obbligano ad
esperire un tentativo stragiudiziale. mediante apposito Collegio Arbitrale di tre membri nominati di
comune accordo tra le parti, ed in caso di disaccordo, nominati uno per parte ed il terzo dal Presidente
del Tribunale.

Art. 10

La proprieta della comunita assume tutti gli obblighi di tracciabilita dei flussi finanziari di cui all’art. 3
della L. 13/08/2010. n. 136 ¢ s.m.i.

St impegna. altresi, a dare immediata comunicazione alla stazione appaltante ed alla Prefettura
territoriale del Governo della Provincia di Ascoli Piceno della notizia dell inadempimento della
eventuale propria controparte (subappaltatore/subcontraente) agli obblighi di tracciabilita finanziaria.

Art. 17

Per quanto non espressamente previsto nel presente contratto si fa riferimento alla normativa nazionale e
regionale vigente in materia.

Art. 18
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[ presente contratto, ai sensi degli artt. 5 ¢ 40 del DPR n. 131 del 26/04/1986. ¢ soggetto a registrazione
solo in caso d’uso.

Letto, approvato e sottoscritto in Ascoli Piceno. 1i

Perla Casa di Cura Villa San Giuseppe Per I'ASUR Marche AV5
11 Direttore Generale 11 Direttore della AV35
Dott. Massimo Bodolato Dott. Massimo Del Moro

A norma degli artt. 1341 ¢ 1342 del C.C. le parti specificatamente approvano i patti di cui agli articoli 1,
2,3,4,5,6.7,8.9,10.11.13, 14, 15, 16, 17 ¢ 18 senza alcuna riserva.

Perla Casa di Cura Villa San Giuseppe Per ’ASUR Marche AV35
[ Direttore Generale 11 Direttore della AV5
Dott. Massimo Bodolato Dott. Massimo Del Moro
Allegati:

- Modello “E™
= Elenco del personale impiegato distinto per qualifica .
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PIANO DEI COSTI DI GESTIONE ANNO 2013
COSTI TOTALMENTE SANITARI
Previsione Consumo
ORE ORE
MATERIALE SOCIO-SANITARIO DI ¢ €121¢
CONSUMO(guanti, garze, detergenti)
SMALTIMENTO RIFIUTI SPECIALI € €1.044
TOTALE € 2.260
PERSONALE:
COORDINATORE AFFERENTE AREA SANITARIA ¢ €c
(medico + psicologo)
INFERMIERI + CAPOSALA € 8.760 € 242.487
TERAPISTI DELLA RIABILITAZIONE € ASUR €C
OSS/INFERMIERI GENERICI € 8.760 €171.271
ALTRE FIGURE ASSIMILABILI € ASUR €C
TOTALE € 413.758
Totale Costi Sanitari: € 416.018 giornate previste: 365
Retta Sanitaria: € 57
COSTI TOTALMENTE NON SANITARI
Previsione Consumo
ORE ORE
PERSONALE:
appalto di servizio € 73.637
OPERATORI ADDETTI ALLA RISTORAZIONE
PULIZIA LOCALI appalto di servizio € 26.51C
LAVANDERIA € appalto di servizio € 25.034
GUARDAROBA - STIRERIA € €C
PORTINERIA € 1.150 € 11933
SERVIZI GENERALI (manutentori interni) 633 € 14,585
EDUCATORI / ANIMATORI € | ASUR €C
ALTRE FIGURE ASSIMILABILI €(
TOTALE € 151.699
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Previsione Consumo
ORE ORE
PRODOTTI ALIMENTARI
MATERIALE: GUARDAROBA, PULIZIA,
COMBUSTIBILE /CARBURANTE PER
RISCALDAMENTO € € 15.031
ENERGIA ELETTRICA € € 16.83¢
ACQUA € € 9555
SPESE TELEFONICHE € € 4887
CAMCELLERIA E SIMILARI € €1.031
ALTRE COSTI ASSIMILABILI
TOTALE € 47.343
Totale costi non Sanitari: € 199.042
COSTI MISTI
Previsione Consumo
ORE ORE
PERSONALE:
RESPONSABILE DI STRUTTURA (ds) € €17.87¢
AMMINISTRATIVI (diretti) € € 6.603
RTERAPISTI OCCUPAZIONALI € €(
ALTRE FIGURE ASSIMILABILI (indirette: dg, rm,
accettazione) € € 62411
TOTALE € 86.892
Previsione Consumo
ORE ORE
ASSICURAZIONI E TASSE LOCALI (compresa Irap) € 28.10¢
SPESE GENERALI € 34.662
FITTI PASSIVI € €C
MATERIALE DI CONSUMO E PICCOLE
ATTREZZATURE (e.c.q.) € € 75¢
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MANUTENZIONI ORDINARIE (dirette e indirette) €21974
AMMORTAMENTI € € 46.012
ALTRI COSTI ASSIMILABILI (gas medicali) € €1414
FORMAZIONE E ADDESTRAMENTO PERSOMALE € 458¢
TOTALE € 137.519

Totale costi Misti: € 224.411 171.632

quota non sanitaria € 52.779; quota sanitaria €

Totale costi non Sanitari + quota costi Misti: € . .
giornate previste: 365
199.042+ € 52.779= € 251.821

Retta Alberghiera - sociale: € 34,50

Totale costi Sanitari + quota costi Misti: €

giornate previste: 365
416.018 + € 171.632= € 587650

Retta Sanitaria: € 80,50

Totale costi: € 839.471
Retta Complessiva per il pareggio di bilancio: € 115
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