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DETERMINA DEL DIRETTORE GENERALE
ASUR
IASURDG

Oggetto: Convenzione tra la “Fondazione Opera Pia Mastai Ferretti - Centro Diurno
per pazienti dementi Alzheimer, I' ASUR AV2 - Senigallia e il Comune di Senigallia -
Anni 2017 -2018 - approvazione

IL IRETTORE 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 predetto documento istruttorio e che vengono condivisi, di adottare il
presente atto;

ACQUISITTI i pareri favorevoli del Direttore Sanitario , del Direttore Amministrativo e del Direttore Integrazione
Socio-Sanitaria, ciascuno per quanto di rispettiva competenza,

-DETERMINA-

. di approvare lo schema di convenzione tra la “Fondazione Opera Pia Mastai Ferretti - Centro Diurno per
pazienti dementi-Alzheimer”, I’ ASUR —Area Vasta n.2 - Senigallia ed il Comune di Senigallia capofila
dell’Ambito Territoriale Sociale n.8 - Anni 2017-2018 che, allegato alla presente determina, ne
costituisce parte integrante e sostanziale;

. di delegare il Direttore dell’AV2 alla stipula della convenzione in parola;

L di designare, ad ogni effetto di legge, il Direttore del Distretto Sanitario di Senigallia - ASUR AV2 ,
quale responsabile dell’esecuzione della convenzione;

. di precisare che spesa massima prevista per gli anni 2017 -2018 pari ad € 89.440,00 sara registrata sul
conto n. 0505090107 “acquisti di prestazioni di assistenza semi-residenziale alle persone anziane e
disabili” dei rispettivi Bilanci di esercizio, fatte salve eventuali disposizioni regionali ed aziendali che ne
impongano la ridefinizione;

= di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 ¢ s.m.1.;
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= di dichiarare che il presente atto non ¢ soggetto al controllo regionale ed ¢& efficace dal giorno della
pubblicazione sul sistema attiweb-salute, albo pretorio informatico, a norma dell’art. 28 L.R. 26/96 come
sostituito dall’art. 1 della L.R. 36/2013

Ancona, sede legale ASUR

IL DIRETT GENERALE
(Dott. Al dr rind

IL DIRETTOR IL DIRETTORE SANITARIO
{ Dot i€ { Dott.s adia Zﬂiﬂi)
/ .
/

I DIRETTORE INTEI-'GR?\ZIONE SOCIO SANITARIA
( Dr. Giovanni Feligiani )

-

Lu presente determina consta din. 13 ‘paginedicuin. 5 pgg-iﬁe di allegati che formano parte integrante della stessa.
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U.0. CONTROLLO DI GESTIONE - U.O. GESTIONE ECONOMICO FINANZIARIA

Si attesta che la spesa stimata derivante dall’adozione del presente atto pari ad € 89.440,00 verra inserita
al conto 0505090107 del Bitancio di Esercizio 2017 e pari importo nel Bilancio 2018, fatte salve diverse
indicazioni Regionali e/o ASUR.

[ i-;igente Bilgs
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -
U.0.C. Direzione Amministrativa Territoriale AV2 — Distretto di Senigallia

Normativa e atti di riferimento
= D. Lgs. 502/92 e s.m.i., art.B - quinquies;

= DA n. 38/2011: “Piano Socio Sanitaric Regionale 2012/2014 - il governo, la sostenibilita,
l'innovazione e lo sviluppo del servizio sanitario regionale per la salute dei cittadini marchigiani”;

» DGRM 1011 del 09/07/2013 “ Definizione degli standard assistenziali e dei criteri di rilevazione dei
costi gestionali della residenzialita e semiresidenzialitad delle aree sanitaria extraospedaliera e socio-
sanitaria nei settori anziani non autosufficienti,disabili e salute mentale.

» DGRM 1195 del 02/08/2013 “ Determinazione delle quote di compartecipazione a carico dell'utente
in conformita a quanto disposto dal DPCM 29 novembre 2011 (definizione dei Livelli Assistenziali di
Assistenza) per accesso a strutiure sociali e socio-sanitarie per anziani,disabili e salute mentale.

= DGRM 1331 del 25/11/2014 “Accordo Tariffe assistenza residenziale e semiresidenziale tra
Regione Marche ed Enti Gestori — Modifica della DGRM 1011/2013"

* DGRM 289 del 09/04/2015 “ Piano Regionale Socio-Sanitario 2010-2014 — Fabbisogno delle
strutlure residenziali e semiresidenziali delle aree sanitaria extraospedaliera, socio-sanitaria e
sociale”.

* DGRM n. 107 del 23/02/2015 “Recepimento accordo Stato-Regioni del 30 ottobre 2014 “Piano
Nazionale Demenze -strategie per la promozione e il miglioramento della qualita e
dell'appropriatezza degli interventi assistenziali nel settore delle demenze” (rep. Atti n. 135/CU)
Linee di indirizzo regionali”;

s Decreto del Dirigente Servizio Sanita 115 del 23/12/2015: Piano Nazionale Demenze
{PND)Motivazione

*« Determina n. 508/AV2 del 20/04/2015 “DGRM 107/2015 - Costituzione Centri per i Disturbi
Cognitivi Demenze (CDCD) dell'’Area Vasta 2
« L.R. 13/2003 e ss.mm.ii. relativa alla riorganizzazione del Servizio Sanitario Regionale;

= L.R. n. 21 del 30 settembre 2016 * Autorizzazione e accreditamento istituzionale delle strutture
e dei servizi sanitari, socio-sanitari e sociali pubblici e privati e disciplina degli accordi contrattuali
delle strutture e dei servizi sanitari, socio-sanitari e sociali pubblici e privati.”

PREMESSA

Il presente documento istruttorio, stante il contenuto ad un tempo amministrativo e tecnicc-sanitario,
viene elaborato e proposto congiuntamente dalia Direzione Amm.va del Territorio e dal Direttore del
Distretio

PRESUPPOSTI DI FATTO E MOTIVAZIONI GIURIDICHE

PREMESSO che:
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= le demenze rappresentano uno dei principali problemi sociali, assistenziali e sanitari correlati
all'invecchiamento dei soggetti, soprattutto se si considera la loro maggior prevalenza in et
avanzata, causa di estrema sofferenza e disagio, interferendo con l'autonomia e la dignita delle
persone interessate e dei loro familiari;

* il Ministero delia Sanita, nell'ambito del Progetto Finalizzato Alzheimer, ha finanziato nell'anno
2000 alla Regione Marche un Progetio di Ricerca dal titolo “Sperimentazione di un modeilo di
Disease Management socio-sanitario per la Malattia di Alzheimer”, avente lo scopo di garantire
la qualificazione dell'assistenza, la continuita delle cure e lo sviluppo di una rete di servizi per i
pazienti affetti da tale malattia;

= il progetto prevedeva, tra l'altro, I'avvio presso la ASL di Senigallia di un Centro Diurno
Alzheimer, la cui atlivazione & stata realizzata, a decorrere dal’anno 2003, tramite la
partecipazione del Comune di Senigallia quale soggetto coinvolto e promotore, d’intesa con I'ex
Zona Territoriale n. 4, presso i locali ubicati nella struttura della “Fondazione Opera Pia Mastai
Ferretti® e con il contributo operative e funzionale reso nell'occasione dalla Fondazione stessa;

VISTA la DGRM n. 107 del 23/02/2015 con la quale la Giunta Regionale ha recepito il PND ed
approvato le Linee di Indirizzo regionali per l'implementazione del predetto PND a supporto delle
persone affette da demenza.

Gli obiettivi del PND sono:
Obiettivo 1: Interventi e misure di Politica sanitaria e sociosanitaria:
> Aumenlare le conoscenze della popolazione generale, delle persone con demenze e dei loro
familiari, nonche' dei professionisti del settore, ciascuno per i propri livelli di competenza e
coinvolgimento, circa la prevenzione, la diagnosi tempestiva, il trattamento e I'assistenza delle persone
con demenza con attenzione anche alle forme ad esordio precoce;
» Conseguire, attraverso il sostegno alla ricerca, progressi di cura e di miglioramento della qualita’
della vita delle persone con demenza e dei loro carer;
> Organizzare e realizzare le aftivita' di rilevazione epidemiologica finalizzate alla programmazione e
al miglioramento dell'assistenza, per una gestione efficace ed efficiente della
> malattia.

Obiettivo 2: Creazione di una rete integrata per le demenze e realizzazione della gestione integrata:

> Promuovere la prevenzione, la diagnosi tempestiva, la presa in carico, anche al fine di ridurre le
discriminazioni, favorendo adeguate politiche di intersettorialita":

» Rendere omogenea l'assistenza, prestando particolare attenzione alle disuguaglianze sociali e alle
condizioni di fragilita’ e/o vulnerabilita’ socio-sanitaria.

Obiettivo 3: Implementazione di strategie ed interventi per 'appropriatezza delle cure:

» Migliorare la capacita' del SSN nell'erogare e monitorare i Servizi, attraverso !'individuazione e
l'attuazione di strategie che perseguano la razionalizzazione dell'offerta e che utilizzino metodologie di
lavoro basate soprattutto sull'appropriatezza delle prestazioni erogate;

> Migliorare la qualila’ dell'assistenza delle persone con demenza al proprio domicilio, presso le
strutture residenziali e semiresidenziali e in tufte le fasi di malattia;

> Promuovere |'appropriatezza nell'uso dei farmaci, delle tecnologie e degli interventi psico-sociali.

Obiettivo 4: Aumento della consapevolezza e riduzione dello stigma per un miglioramento della qualita’
della vita:
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> Supportare le persone con demenza e i loro familiari fornendo loro corrette informazioni sulla
malattia e sui servizi disponibili per facilitare un accesso ad essi quanto piu' tempestivo possibile;

> Migliorare la qualita’ di vita e della cura e promuovere la piena integrazione sociale per le persone
con demenze anche altraverso sirategie di coinvolgimento personale e familiare;

> Favorire lutte le forme di partecipazione, in particolare attraverso il coinvolgimento delle famiglie e
delle Associazioni, sviluppando non solo l'empowerment delle persone ma anche quello della
comunita’. In questo contesto le amministrazioni regionali si attivano per il coinvolgimento anche defle
Associazioni locali.

CONSIDERATO che nella rete assistenziale, il Centro Diurno rappresenta un’alternativa assistenziale
sul territorio molto importante per i pazienti.

ATTESO che con Decreto Regionale n. 285 del 29/11/2010 e con Decreto n. 108 del 26/06/2014 di
rinnovo, la predetta struttura, denominata “Fondazione Opera Pia Mastai Ferretti — Centro Diurno per
pazienti Alzheimer”, sita nel Comune di Senigallia (AN} — Via Cavallotti, 34, & stata formalmente
accreditata, ai sensi e per gli effetti dell'art. 16bis della L.R. 16 marzo 2000, n. 20, per V'erogazione di
prestazioni di riabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilita fisiche, psichiche e sensoriali
(pazienti affetti da Alzheimer), in regime semiresidenziale con una dotazione di n. 20 posti in classe 5;

CONSIDERATO che con Determina n. 411/ASUR DG de! 06/07/2016 & stata approvata la
convenzione tra la Fondazione Opera Pia Mastai Ferretti — Centro Diurno per pazienti Dementi
Alzheimer tra TASUR-AV2 Senigallia e il Comune di Senigallia — Anno 2016;

ACCERTATA la comune volonta espressa dagli attori coinvolti in ordine all'utilita ed interesse a
garantire la continuita assistenziale a favore dei pazienti affetti da Alzheimer, anche per I'anno in corso,
avvalendosi del servizio all'uopo erogabile dalla Casa di Riposo “Fondazione Opera Pia Mastai Ferretti
- Centro Diurno per pazienti Alzheimer™;

DATO ATTO che il Comune di Senigallia & parte attrice della convenzione de qua, in qualita di
Comune capofila per I'Ambito Territoriale Sociale n. 8;

VISTA la DGRM 289 del 09/04/2015 “ Piano Regionale Socio-Sanitario 2010-2014 — Fabbisogno delle
strutture residenziali e semiresidenziali delle aree sanitaria extraospedaliera, socio-sanitaria e sociale”
ed in particolare quanto riportato al punto 7.4 “ Fabbisogno posti contrattualizzabili in AV e Distretto
Sanitario, per tipologia di destinatari , livelli assistenziali” — Area Anziani - Livello semiresidenziale
Livello assistenziale lung.Ass/Manten. che prevede per il Distretto di Senigallia n. 16 posti .

CONSIDERATO che la DGRM 1331/2014 ha definito le tariffe relative all'assistenza Residenziale e
Semiresidenziale correlate a specifici standard assistenziali definiti nella DGRM medesima ed in

articolare per i Centri Diurni Alzheimer :
Quota totale Quota SSR Quota compartecipazione
Utente/Comune
€ 58,00 € 29,00 € 29,00

Detta tarifia a fronte di un'assistenza globale (infermiere, OSS,animazione,terapista occupazionale,
educatore,psicologo) di almeno 90 m/die/paz. inteso come media. La natura dei bisogni assistenziali
dei singoli soggetti determina il mix tipologico delle figure professionali e il relativo carico assistenziale.
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EVIDENZIATO come negli anni, in linea tendenziale, I'attivita del Centro si sia dispiegata con un
presenza di pazienti a tempo pieno, pazienti a tempo parziale con pranzo, pazienti a tempo parziale
senza pranzo, come rappresentato da casistica di riferimento, per cui la tariffa indicata nella DGRM
1331/2014 dovra esser riproporzionata in caso di frequenza a tempo parziale nel seguente modo :

Quota totale Quota SSR Quota compartecipazione
Utente/Comune
€ 58,00 tempo pieno € 29,00 € 29,00
€ 38,80 tempo parziale con € 19,40 €19,40
pranzo
€ 22,60 tempo parziale senza € 11,30 € 11,30
pranzo

inoltre, negli anni passati, su richiesta della struttura, 'ASUR-AV2 ha fornito in modo diretto proprio
personale in particolare a far data dal 01/06/2016 il personale che continua ad esser fornifo
direttamente dalllAV2 e’ il seguente : n. 4 ore alla settimana di psicologo e 2 ore settimanali di
neurologo quantificabile in € 3 pro capite pro die .

SOTTOLINEATO che il costo massimo della convenzione per i n. 16 posti previsti come
contrattualizzabili (DGRM 289/2015) con le tariffe previste dalla DGRM 1331/2014 ammonta ad €
99.760,00 e che a tale spesa massima, scorporata delle quote dell’assistenza fornita in modo diretto (
3 € pro capite pro die) , con le dovute riproporzioni tra i tempi pieni e parziali, corrisponde ad una
spesa massima da imputare al conto 0505090107 di € 89.440,00.

Stante quanto sopra esposto si propone al Direttore Generale 'adozione della seguente determina:

* di approvare lo schema di convenzione tra la “Fondazione Opera Pia Mastai Ferretti - Centro
Diurno per pazienti dementi-Alzheimer”, I’ ASUR —Area Vasta n.2 - Senigallia ed il Comune di
Senigallia capofila dellAmbito Territoriale Sociale n.8 - Anni 2017-2018 che, allegato alla presente
determina, ne costituisce parte integrante e sostanziale;

= didelegare il Direttore del’AV2 alla stipula della convenzione in parola;

* didesignare, ad ogni effetto di legge, il Direttore del Distretto Sanitario di Senigallia - ASUR AV2 ,
quale responsabile dell’esecuzicne della convenzione;

* di precisare che spesa massima prevista per gli anni 2017 -2018 pari ad € 89.440,00 sara
registrata sul conto n. 0505090107 “acquisti di prestazioni di assistenza semi-residenziale alle
persone anziane e disabili" dei rispettivi Bilanci di esercizio, fatte salve eventuali disposizioni
regionali ed aziendali che ne impongano la ridefinizione;

= ditrasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell'art. 17 della L.R. 26/96 e s.m.i.;
* didichiarare che il presente atto non & soggetto al controllo regionale ed & efficace dal giorno della

pubblicazione sul sistema attiweb-salute, albo pretorio informatico, a norma dell’'art. 28 L.R. 26/96
come sostituito dall’art. 1 della LL.R. 36/2013
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Dott. Giujiane Giovanhetti

Il Direttore del Distrefto di SeniFallia f.f,

La Responsabile deffIstruttoria

S (Dott. ﬁ:o tella Loccioni )

Convenzione Centro Diurno Alzheimer — Opera Pia Mastai Ferretti - Senigallia

- ALLEGATI -
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CONVENZIONE TRA
LA FONDAZIONE OPERA PIA MASTAI FERRETT!”
CENTRO DIURNO PER PAZIENTI DEMENTI -ALZHEIMER” DI SENIGALLIA
L’ASUR - AV2 ED IL COMUNE DI SENIGALLIA COMUNE CAPOFILA DELL’AMBITO
TERRITORIALE SOCIALE N.8

TRA

- “Fondazione Opera Pia Mastai Ferretti - Centro Diurno per pazienti dementi - Alzheimer”,
codice orps 601709 con sede in Senigallia rappresentata dal

| (s [ (=

- L’AS.U.R. — Area Vasta n.2 rappresentata dal Direttore dell’Area Vasta n.2...............

...............................................

SI CONVIENE E SI STIPULA QUANTO SEGUE

ARTICOLO 1
Il Centro Diurno per pazienti Alzheimer - Fondazione Opera Pia Mastai Ferretti ”, & rivolto agli
adulti/anziani affetti da Alzheimer o altra demenza degenerativa primaria nello stadio intermedio,
parzialmente non autosufficienti, che si trovano in una condizione di alto rischio di perdita
dell’autonomia e che evidenziano bisogni non sufficientemente gestibili a domicilio, ma non ancora di
entita tale da richiedere il ricovero a tempo pieno in casa protetta o in altra istituzione.

ARTICOLO 2
11 Centro si prefigge i seguenti obiettivi:

e migliorare la qualita della vita dei pazienti affetti da Alzheimer o altra demenza in fase
intermedia, prevenendo I’emarginazione sociale e mantenendo le abilita residue;

» implementare il Centro nella rete dei servizi rivolti alle fasce deboli, in modo da offrire una
gamma di risposte personalizzate, funzionali ai diversi bisogni espressi;

¢ parantire interventi che contrastino la progressiva perdita di autonomia del paziente,
mantenendone i livelli funzionali, promuovendo le abilita residue e modulando tale intervento
con I’elaborazione di un piano di trattamento individuale personalizzato;

* offrire interventi maggiormente qualificati, attraverso I’erogazione di prestazioni sociali e
sanitarie integrate;

¢ sostenere le famiglie che abbiano, al loro interno, malati di Alzheimer o soggetti dementi,
offrendo loro momenti di sollievo dal lavoro assistenziale;
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¢ diminuire il ricorso non appropriato alle strutture residenziali (ospedale, RSA, case di riposo).

ARTICOLO 3
L’ASUR AV2 - Senigallia ed il Comune di Senigallia, in qualita di committenti ed ognuno per quanto
di propria competenza, si avvalgono, per le finalitad di cui all’art.2, dell’acquisizione di prestazioni
semiresidenziali per pazienti malati di Alzheimer o soggetti dementi, erogate allo scopo dal Centro, cui
¢ incardinata la titolarita del servizio.

ARTICOLO 4

L’ammissione al Centro € la dimissione dallo stesso ¢ disposto dall’UVIA - Unita Valutativa Integrata
per I’Alzheimer ora Centro Disturbi Cognitivi e Demenze (CDCD) di Senigallia

E’ compito dell’U.V.I.A./CDCD lo svolgimento delle competenze sottonotate:

o effettuare funzioni di filtro della domanda;
effettuare la VMD;

e decidere sull’ammissione e dimissione del paziente al o dal C.D., predisponendo la lista di attesa in
caso di indisponibilith immediata di posti liberi e avendo cura di darme comunicazione
all’interessato, al Medico di Assistenza Primaria, al Comune di Senigallia e all’Ente Gestore. Nel
caso di inserimento di ospiti residenti in altro comune la comunicazione anzidetta sara inoltrata
anche al comune di residenza;

» elaborare il P.A.L — piano di assistenza individuale, sottoponendone i contenuti alla condivisione del
paziente € del nucleo familiare;

» definire il piano di lavoro, specificandone modalita e tempi di conseguimento degli obiettivi;

¢ verificare ’andamento del piano assistenziale, definendone i correttivi ritenuti necessari.

E’ cura del Centro sovrintendere alla corretta applicazione dei protocolli terapeutici autorizzati
dall’U.V.LA/CDCD., dando comunicazione a quest’ultima di ogni difformita applicativa rispetto a
quanto nello specifico stabilito.

E’ fatto obbligo all’'U.V.LA, al verificarsi delle condizioni testé citate, valutare 1’opportuniti di
procedere alla ridefinizione della tipologia di frequenza, dandone comunicazione, qualora autorizzata,
ail’interessato, al Comune e al Centro, per quanto di relativa competenza.

ARTICOLO S
[l servizio viene erogato per 215 giomi all’anno nei giorni non festivi, dal lunedi al venerdi, dalle ore
8,30 alle ore 17,30.
Il calendario di chiusura delle attivitd & programmato dal Centro, dandone debita informativa al Comune
e all’ASUR AV2 — Distretto di Senigallia.
Si_prevedono modalitd di frequenza flessibili; a tempo pieno o tempo parziale, con o senza pranzo
(mattino o pomeriggio), debitamente indicate nel progetto personalizzato di inserimento ed articolate,
allo scopo di garantire una maggiore fruibilita del C.D., nelle modalita di frequenza sotto indicate:
tempo pieno dalle ore 08.30 alle ore 17.30;
tempo parziale con pranzo dalle ore 08.30 alle ore 14.30 o dalle ore 11.30 alle ore 17,30;
tempo parziale senza pranzo dalle ore 08.30 alle ore 12.00 ovvero dalle ore 14.00 alle 17.30.
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ARTICOLO 6

La tariffa, correlata agli standard assistenziali di cui alla DGRM 1331/2014 e precisamente : assistenza
globale (infermiere,OSS,animazione, terapista occupazionale,educatore,psicologo) almeno 90/m/die/paz
inteso come media, & definita dall’accordo di cui alla DGRM medesima per il tempo pieno in € 58,00,
suddiviso al 50% tra quota SSR (€ 29,00) e quota Utente/Comune (€ 29,00)

La natura dei bisogni assistenziali dei singoli soggetti determina il mix tipologico delle figure
professionali e il relativo carico assistenziale,
In caso di frequenza a tempo parziale la tariffa viene riproporzionata nel seguente modo :

Quota totale Quota SSR Quota compartecipazione
Utente/Comune
1 | € 58,00 tempo pieno €29,00 €29,00
2 | € 38,80 tempo parziale con €19,40 €19.40
pranzo
3| € 22,60 tempo parziale senza €11,30 €11,30
pranzo.
Denominazi  Denominazi Posti
Denominazione anagrafica della  one Tecnica  onelivello Posti  conve Quota Quota Tariffa
Struttura e codice ORPS delia assistenzial totali nzion Sanitaria Sociale totale
Struttura e e Codice ati
“Fondazione Opera Pia Mastai
. Centro Cure 1) €29.00 €29,00 € 58,00
Ferretti - Centro Diurno per pazienti Max
Diurno Semiresiden 20 2)€ 1940 € 1940 € 38,80
dementi - Alzheimer“cod.orps 16
Alzheimer ziali SRD 3)E1130 €11,30 €22,60

601709

Per quanto sopra, il tetto di spesa del Centro Diurno Alzheimer & cosi composto:

> euro 99.760,00 a carico del SSR — AV2

» euro 99.760,00 a carico del Comune /utente

Detto tetto ¢ invalicabile e riferito ad un numero di 3440 giornate a tempo pieno. Nell’ambito del tetto
¢ dei posti e con le tariffe sopra indicate & possibile forme di flessibiliti a tempo parziale con

pranzo o senza pranzo.
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ARTICOLO 8

Nel caso in cui PASUR-AV2 o il Comune dovessero fornire direttamente alla struttura dietro formale
richiesta, personale, beni o servizi, il costo degli stessi saranno scomputati dalla quota di
compartecipazione.

Nello specifico la quota relativa al personale fornito in modo diretto dal’ASUR AV2 (n.4 ore alla
settimana di psicologo oltre a n. 2 ore settimanali di neurologo) risulta quantificabile in € 3,00.

ARTICOLO 9

E’ cura del Centro trasmettere, con cadenza mensile, al Comune di Senigallia e alla ASUR AV2-
Distretto di Senigallia la rendicontazione delle presenze degli utenti.

La firma della convenzione implica, ad ogni effetto, I’assolvimento del debito informativo utilizzando
I'applicativo predisposto dall’ASUR: E-Grouper — Flusso Informativo Residenziale e Semiresidenziale
Regione Marche e/o di eventuali flussi che dovessero esser definiti a livello nazionale /regionale.

La liquidazione degli oneri a carico del’ASUR AV2 Senigallia sono subordinati all’avvenuto
adempimento di quanto espressamente prescritto al precedente comma.

ARTICOLO 10

L’ASUR AV2 Senigallia ed il Comune di Senigallia, non obbligati in solido verso il C.D. ma
responsabili in proprio ognuno per la sua parte, si impegnano a liquidare al Centro, con cadenza
mensile, il corrispettivo economico di pertinenza, previa acquisizione di documentazione analitica
recante il numero di ospiti, individuati nel periodo quali fruitori del servizio.

E’ stabilita, in caso di assenza, contenuta in massimo 35 giomi annui, la liquidazione nella misura del
50% della quota prevista con contestuale applicazione di una franchigia di 20 giorni su base annua.

ARTICOLO 11

Il Centro € designato, ai sensi e per gli effetti del Decreto Legislativo 196/03 e s.m.i., quale titolare del
trattamento dei dati personali.

Qualsiasi dato, anche di natura sensibile, trattabile dalle parti in regime di convenzione, & funzionale
alle sole finalita conseguenti alla stipula dell’accordo.

ARTICOLO 12

La presente convenzione ha efficacia dal 01/01/2017 al 31/12/2018.

E’ facolta dell’ASUR AV2 e del Comune di Senigallia provvedere alla risoluzione motivata del rapporto
in convenzione, previa comunicazione al riguardo da inoltrarsi con raccomandata A/R al Centro, con
preavviso di almeno giorni 30.

ARTICOLO 13
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Per quanto non espressamente previsto nella presente convenzione, ¢ fatto espresso rinvio alle normative
nazionali o regionali regolanti la materia.

Li

Il Presidente dell’Opera Pia™ Mastai Ferretti”

11 Direttore dell’AV?2

1l Sindaco di Senigallia
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