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areavastan,

DETERMINA DEL DIRETTORE GENERALE
ASUR
N. DEL

Oggetto: PRESA ATTO DELL'ACCORDO CONTRATTUALE TRA L’AREA VASTA N. 3
E LA STRUTTURA PRIVATA ACCREDITATA MARCHETTI PER L’EROGAZIONE DI UN
PIANO DI PRESTAZIONI VALIDO PER GLI ANNI 2017 - 2018,

IL DIRETTORE GENERALE
ASUR

VISTO il documento istruttorio, riportato in calce alla presente delermina, dal quale si rileva la necessita di
provvedere a quanto in oggetto specificalo;

RITENUTO, per i motivi riportati nel predetto documento istruttorio ¢ che vengono condivisi, di adottare il
presente atto;

VISTA [I'attestazione dei Dirigenti Responsabili della U.O.C. Contabilita e Bilancio e della U.O.C. Controllo di
Gestione;

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

-DETERMINA-

1 di prendere atto dell’accordo contratiuale, che si allega al presente atto, sottoscritto dal Direttore dell’Area
Vasta 3, dal Presidente della Rete di Impresa Case di Cura dell’Area Vasta 3 e dall’ Amministralore delegalo
della Casa di Cura Marchetti s.r.l. per ’erogazione, in nome e per conto del Servizio Sanitario Regionale, di
prestazioni ospedaliere ¢ residenziali per gli anni 2017 e 2018;

2 di dare atto che la spesa massima per ciascuno degli anni 2017 e 2018 derivante dal presente alto ammonta,

applicando le intese di cui alla DGRM n. 1636 del 27.12.2016, a complessivi Euro 2.621.067,00 come di
seguito specificato:

Budget Progetti Totale spesa
regionale anni | Budget anni 2017 | Budget 2017 e RTdA e massima
2017 e 2018 e 2018 2018 RMP per ciascuno degli
lungodegenza Mobilita attiva Cure intermedie anni 2017 e 2018
1.617.670,00 44.897,61 1.058.500,00 0 2.621.067,61

3. di dare atto che la spesa ¢& stata registrata sui conti cconomici defl’AV3 come segue :

v' per € 1.517.670,00 sul conto economico 0505010101 Aui. AV3TERR 3 sub3
v per€  44.897,61 sul conto economico 0505010103 Aut. AV3TERR 4 sub 3
v' per € 1.058.500,00 sul conto economico 0505100107 Aul. AV3TERR 26 sub 45
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e trova copertura per ’anno 2017 all’interno del budget provvisoriamente assegnato con DGRM n. 1640 del
27.12.2016 recepita con determina ASUR/DG n.314 del 25.05.2017, mentre per il 2018 sara coerente ed
economicamente compatibile con le disponibilitd economiche del budget che verra assegnato appunto per il
2018;

4 di dare atto che la presente determina, ai sensi della L.R. n. 36/2013, non ¢& soggetta a controllo regionale ed ¢
efficace dal giorno della pubblicazione della stessa sul sistema attiweb-salute;

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

6 di trasmettere copia del presente atto al Direttore dell’Area Vasta n.3, al Direttore del distretto di Macerata ed
alla Direzione Amministrativa Territoriale dell’AV3 per il seguito di competenza.

IL DIRETTORE SANITARIO

Dr.s adtwm

U.O.C. “Controllo di Gestione” ¢ U.O.C. “Contabilitd e Bilancio”

Si attesta la copertura economica della spesa prevista nel documento istruttorio all’interno del budget
2017 provvisoriamente assegnato con D.G.R.M. n. 1640 del 27.12.2016 e recepita con determina ASUR/DG
n.314 del 25.05.2017 mentre per il 2018 sara coerente ed economicamente compatibile con le disponibilita
economiche del budget che verra assegnato appunto per il 2018;

[l Dirigente ntrollo di Gestione Il Dirigente UO
bbinelli

ontabilita e Bila{ncio
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -

U.0.C. DIREZIONE AMMINISTRATIVA TERRITORIALE DI CONCERTO CON IKL
DIRETTORE DEL DISTRETTO DI MACERATA

Nermativa di riferimento

- D.Lgs. 30 dicembre 1992 n. 502 come modificato con successivo decreto legislativo 19 giugno 1999 n. 229
“Riordino della disciplina in materia sanitaria™;

- L.R. n. 20/2000 “Disciplina in materia di autorizzazione alla realizzazione e all’esercizio, accreditamento
istituzionale e accordi contrattuali delle strutture sanitarie e socio-sanitarie pubbliche e private”

- Manuale di accreditamento

- Accordo Stato-Regioni del 22.11.2001 “Livelli essenziali di assistenza”

- Legge 07.08.2012 n. 135 “Conversione in legge, con modificazioni, del Decreto-legge 6 luglio 2012 n. 95,
recante disposizioni urgenti per la revisione della spesa pubblica con invarianza dei servizi ai cittadini

- DGRM 372 del 19/04/2011 “Recepimento dell’accordo per I’anno 2010 con le case di cura private firmatarie™

- DGRM 781 del 28/05/2013 “Controlli sulle cartelle cliniche. Disposizioni in materia di controlli esterni ed
interni dei produttori pubblici e privati di prestazioni sanitarie della Regione Marche. Applicazione della Legge
133/2008 e Decreto Ministeriale 10 Dicembre 2009 —~ Revoca DGR n. 1212 del 19/10/2004™

- DGRM 279 del 10/03/2014 “Linee di indirizzo per la mobilita attiva ospedaliera interregionale e per il contrasto
della mobilita passiva interregionale”

- DGRM 280 del 10/03/2014 “Accordo con le Case di Cura private multispecialistiche della Regione Marche per
glianni 2011-2012 ed anni 2013-2014"

- DGRM 709 del 09/06/2014 “Aggiornamento tariffe per prestazioni di assistenza ospedaliera per gli erogatori
pubblici e privati accreditati della Regione marche”

- DGRM 1291 del 17/11/2014 “Intesa sugli aspetti aliuativi e gestionali dell’accordo fra Regione Marche e case
di cura multispecialistiche accreditate nella Regione aderenti ad AIOP —~ DGR 280/2014. Determinazioni per il
monitoraggio degli accordi regionali”

- DGRM 559 del 15/07/2015 “Case di cura private multispecialistiche accreditate nella Regione Marche aderenti
ad AIOP. Approvazione schema di accordo sulla riorganizzazione ai sensi del Decreto Ministero della Sanita 2
aprile 2015 n. 70 : *Regolamento recante definizione degli standard qualitativi, strutturali, tecnologici e
quantitativi relativi all’assistenza ospedaliera™ (15G00084) (GU n. 127 del 4-6-2015)

- DGRM 908 del 9.10.2015 “D.M. 70/2015. Applicazione Accordi regionali per la riorganizzazione delle Case di
Cura private accreditate multispecialistiche (DGR n.559/2015) e delle case di Cura private accreditate
monospecialistiche (DGR n.1292/2014)”

- Decreto 8/RAO del 5.4.2016: Attuazione DGR n.781 del 28.05.2013 — Dec. N. 16/RAC/2015: “Aggiornamento
del Piano dei controlli prestazioni sanitarie anno 2015 — Integrazione al punto A.3.5 “Controlli sui ricoveri di
lungodegenza e riabilitazione”

- DGRM 1071 del 12.09.2016 “Case di Cura private multi specialistiche accreditate della Regione Marche. Intesa
con Associazione AIOP e singole Case di Cura sugli aspetti attuativi e gestionali dell’ Accordo per I’anno 2015
(DGR n.1109/2015). Approvazione™

- DGRM 1109 del 15/12/2015 “Case di Cura private multispecialistiche accreditate nella Regione Marche. Intesa
con Associazione AIOP e singole Case di Cura sugli aspetti attuativi e gestionali dell’Accordo per I’anno 2014
{DGR n. 280/2014) e Accordo per I"anno 20157,

- DGRM 1636 del 27.12.2016 “Case di Cura privale multispecialistiche accreditate nella Regione Marche. Intesa
con Rete d’Impresa, denominata “Casa di Cura delle Marche” (Sub reti Case di Cura della AV2; Case di Cura
AV3 ¢ Case di Cura AV4/5). Accordo per gli anni 2016-2017-2018™.
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Motivazione

Premesso:

o che I'art. 8-bis del Decreto Legislativo n. 229/1999, stabilisce, al comma 2, che i cittadini esercitano la libera
scelta del luogo di cura e dei professionisti nell’ambito dei soggetti accreditati con cui sono stati definiti
appositi accordi contrattuali, ed al comma 3, che ’esercizio di attivita sanitarie a carico del Servizio Sanitario
Nazionale & subordinato alla stipulazione di accordi contrattuali di cui all’art. 8-quinquies;

¢ che I’art. 8-quater, comma 8, del Decreto Legislativo n. 502/1992, cosi come modificato dall’art. 8 del D. Lgs.
229/1999, ha previsto che in presenza di una capacitd produttiva superiore al fabbisogno, le Regioni e le ASL
attraverso gli accordi contrattuali sono tenute a porre a carico del SSN un volume di attivitd comunque non
superiore a quello previsto dagli indirizzi di programmazione nazionale;

s che la Legge Regionale n. 13 del 20/06/2003 cosi come novellata dalla L. R. 17/2011 * Riorganizzazione del
Servizio Sanitario Regionale” affida alla Regione la definizione, ai sensi dell’art. 23 L.R. 20/2000, gli accordi

quadro con le organizzazioni di categoria relativi alla conclusione dei contratti di cui all’art. 8-quinquies del
D. Lgs. 502/1992.

La Giunta Regionale, nell’ambito delle proprie competenze, ed in ottemperanza alle normative sopra ricordate, ha
adottato gli atti di programmazione sanitaria e le direttive per le contrattazioni dei piani di prestazioni tra Aziende
sanitarie e case di cura private multispecialistiche aderenti ad AIOP.

In particolare con DGRM n. 280 del 10 marzo 2014 veniva recepito dalla Regione Marche I'accordo raggiunto
con le Case di Cura Private Multispecialistiche tra la slessa Regione e I’AlIOP che ha disciplinato i rapporti per
gli anni 2011-2012, a chiusura dei contenziosi pregressi, ed ha fornito le indicazioni in merito alle aitivita da
espletare per I’anno 2013-2014, per quanto attiene alla tipologia di prestazioni da effettuare ed alle tariffe da
applicare. Data {a particolare complessita di detto accordo, per la sua altuazione, interveniva una prima intesa con
i privati sottoscrittori, relativamente agli aspetti gestionali per gli anni 2013 e 2014, approvata con delibera di
Giunta Regionale n. 1291 del 17.11.2014. Nell’occasione veniva ribadita la volontad di procedere alla
riorganizzazione del sistema di offerta degli erogatori privati, in coerenza con quanto gia realizzato per la rete
ospedaliera pubblica, con I’obiettivo di consentire a tutte le strutture, anche le piu piccole, di mantenere per il
futuro i contratti con il $.5.R. pur nella necessita di dover ridurre la frammentazione delle sedi di erogazione delle
prestazioni per acuti e migliorare la qualita dei servizi erogati.

A seguito dell’adozione da parte del Ministero della Salute del decreto n.70/2015, recepito con DGRM n. 541 del
15 luglio 2015, e dell’Intesa Stato-Regioni del 5.8.2014, recepito con DGRM n. 228 del 9.4.2015, che ha previsto
che dal 1 luglio 2015 non possano essere pil soltoscritti contratti con strutture accreditate con meno di 40 posti
letto per acuti e che dal | gennaio 2017 non potranno essere soltoscritti contratti con strutture accreditate con
posti letto ricompresi tra 40 e 60 posti letto per acuti che non siano interessate ad un progetto di aggregazione,
alcune strutture non avrebbero avuto i requisiti minimi per essere accreditati e, quindi, contrattualizzate. Per
questo a seguito di trattative tra le parti la Regione raggiungeva un accordo con AIOP, formalizzato con DGRM
n. 559 del 15 luglio 2015, con il quale i soggetti erogatori si impegnavano ad associarsi nella forma delle “Rete di
Impresa” con la costituzione della rete denominata “Case di Cura delle Marche”, da articolare in tre sub reti di
Area vasta. Nell’accordo medesimo veniva prevista la riconversione di due strutture per acuti in posti letto post
acuzie e residenziali e progetti di rete su base di Area Vasta, con riordino dei posti letto e conseguente ripartizione
dei budget storici.
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Nell’ambito dell’ Area Vasta 3, nel terimine fissato del 13.3.2016, veniva costituita il 5 gennaio 2016 la sub rete di
impresa denominata “Rete di impresa Case di Cura della AV3” nella quale confluivano sia la Casa di Cura *“dott.
Marchetti s.r.1.” , con sede in Macerata, Via Ariani n.9, sia la soc. Sanatrix Gestioni s.r.l. con sede in Civitanova
Marche, Viale dei Pini n.31. Presidente della Rete veniva individuato il dr. Enrico Brizioli. In questo modo le due
strutture, senza rinunciare alla loro autonomia si rendevano disponibili , attraverso lo strumento del contratto di
rete ed in base alle potenzialita dello stesso strumento, “sulla base di un programma comune di rete a collaborare
in forme ed in ambiti predeterminati attinenti all'esercizio delle proprie imprese ovvero a scambiarsi
informazioni o prestazioni di natura industriale, commerciale, tecnica o tecnologica ovvero ancora ad esercitare
in contne una o piit attivita rientranti nell 'oggetio della propria impresa” (DGRM n. 288/2013)

Relativamente alla casa di Cura dott. Marchetti s.r.l. la citata DGRM n. 5359/2015 ha, come detto, riconvertito la
struttura rideterminando i posti letto con la previsione di n. 50 posti letto, di cui 30 di lungodegenza post acuzie e
20 di cure intermedie.

La struttura & stata autorizzata all’esercizio con decreto del Dirigente della P.F. “Accreditamenti” della Regione
Marche n.309/ACR del 8.8.2016 per un totale di n.44 posti, di cui 24 di Lungodegenza post acuzie, 20 di cure
intermedie e n.2 ambulatori chirurgici.

Coerentemente con il nuovo assetto, I’accordo per il 2016 é stato stipulato, su espresso accordo tra le parti, sul
totale dei posti letto cosi come autorizzati, ossia 44 anziché 50.

E’ ora necessario riproporre anche gli anni 2017 ¢ 2018, sulla base di quanto disposto dalla DGRM n. 1636 del
27.12.2016, che ha recepito I'accordo valido per gli anni 2016-2018 sottoscritio con le Reti d’Impresa a cui
aderiscono le case di Cura multi specialistiche accreditate della Regione Marche, I’accordo contrattuale
sottoscritio dal Direttore dell’ Area Vasta 3, dal Presidente della Rete di Impresa Case di Cura dell’Area Vasta3 ¢
dall’ Amministratore delegaio della Casa di Cura dr. Marchetti s.r.l..

Il nuovo accordo ha disciplinato i seguenti aspetti:

- budget 2017-2018: il budget della Casa di Cura Marchetti é stato confermato in complessivi Euro
2.576.170,00, di cui Euro 1.517.670,00 per prestazioni di lungodegenza post-acuzie ed Eurc 1.058.000,00
per le cure intermedie;

- tariffe: si applicano alla lungodegenza (codice 60) le tariffe di cui alla DGRM n. 709/2014, mentre alle
cure intermedie si applica la lariffa di cui alla DGRM. n. 960/2014;

- approprialezza: si applica la DGRM n.78! del 28/05/2013 ¢ successivi decreti applicativi;

- compensazione dei budget: come previsto dal precedente accordo di cui alla DGRM n. 1109/20135,
nell’ambito del budget assegnato potranno essere effettuate dalla Casa di Cura Marchetti redistribuzioni
di budget tra le attivita anche di differente livello assistenziale nei limiti del 15%. Inoltre le parti
convengono che, essendo state attivate le cure intermedie solamente il giorno 12.10.2016 ed avendo
I’Area Vasta n.3 richiesto I’esecuzione di una serie di prestazioni specialistiche (cardiologiche, vascolari
e radiologiche} con il loro inserimento a CUP regionale, il budget non utilizzato delle cure intermedie e
della lungodegenza possa essere trasferito per coprire 'eccedenza della spesa della specialistica
ambulatoriale;

- debito informativo: il debito informativo sui ricoveri ed in particolare il flusso del tracciato SDO deve
avvenire in ottemperanza alla DGR 498/12 che ne regolamenta la tempistica, completezza e qualiia;

- attivitd di lunpodegenza post-acuzie: il valore soglia per le giornate di ricovero in lungodegenza oltre il
quale praticare degli abbattimenti tariffari viene fissato in 60 giorni; non viene pil riconosciuta per i
primi 20 giorni di degenza la somma aggiuntiva di Euro 16,00 che era stata prevista per il 2016;
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- cure intermedie: applicando la DGRM n. 960 del 4.8.2014 sono state individuate le tipologie di pazienti
che possono accedere a tale livello assistenziale, le modalita di accesso, la partecipazione alla spesa
alberghiera, le prestazioni erogabili, le figure di riferimento, la valutazione periodica delle attivita e la
remunerazione;

- mobilita_attiva: alla casa di Cura Marchetti é stato attribuito per ciascuno degli anni 2017 e 2018 un
controvalore complessivo di prestazioni pari ad Euro 44.897,61.

Coerentemente alla programmazione e agli indirizzi contenuti negli atti della Regione Marche soprarichiamati n.
280/2014, n. 1291/2014, n. 1109/2015 e 1636/2016 questa Area Vasta n. 3, verificata la sussistenza dei
presupposti di fatto e di diritto per I'instaurazione del rapporto medesimo, ha provveduto a sottoscrivere per gli
anni 2017 e 2018 I'accordo con la struttura privata accreditata Casa di Cura dott. Marchetti s.r.l. insistente sul
proprio territorio nonché con il presidente della Rete di impresa delle Case di Cura dell’Area Vasta 3,
prevedendo per ciascuno degli anni 2017 e 2018 i seguenti tetti massimi di spesa da ritenersi invalicabili:

Budget Progetti Totale spesa
regionale 2017 Budget 2017 e Budget 2017 e RTdA e massima
e 2018 2018 2018 RMP Anni 2017 e 2018
Lungodegenza mobilita attiva Cure intermedie
1.517.670,00 44.897,61 1.058.500,00 0 2.621.067,61

Per quanto sopra esposto
si propone

-di prendere atto dell’accordo contrattuale, che si allega al presente atto, sottoscritto dal Direttore dell’Area
Vasta 3, dal Presidente della Rete di [mpresa Case di Cura dell’Area Vasta 3 e dall’Amministratore delegato
della Casa di Cura Marchetti s.r.l. per Perogazione, in nome e per conto del Servizio Sanitario Regionale, di
prestazioni ospedaliere e residenziali per gli anni 2017 e 2018;

-di dare atto che la spesa massima per ciascuno degli anni 2017 e 2018 derivante dal presente atto ammonta,
applicando le intese di cui alla DGRM n. 1636 del 27.12.2016, a complessivi Euro 2.621.067,00 come di
seguito specificato:

Budget Progetti Totale spesa
regionale anni | Budget anni 2017 | Budget 2017 e RTdA e massima
2017 e 2018 e 2018 2018 RMP per ciascuno degli
lungodegenza Mobilita attiva Cure intermedie anni 2017 e 2018
1.517.670,00 44.897,61 1.058.500,00 0 2.621.067,61

-di dare atto che la spesa & stata registrata sui conti economici dell’AV3 come segue :

v' per € 1.517.670,00 sul conto economico 0505010101 Aut. AV3TERR 3 sub3

v per€  44.897,61 sul conto economico 0505010103 Aut. AV3TERR 4 sub 3

v" per € 1.058.500,00 sul conto economico 0505100107 Aut. AV3TERR 26 sub 45
e trova copertura per I’anno 2017 all’interno del budgel provvisoriamente assegnato con DGRM n. 1640 del
27.12.2016 recepita con determina ASUR/DG n.314 del 25.05.2017, mentre per il 2018 sara coerente ed
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economicamente compatibile con le disponibilita economiche del budget che verra assegnato appunto per il
2018;

-di dare atto che la presente determina, ai sensi della L.R. n. 36/2013, non & soggetta a controllo regionale ed &
efficace dal giorno della pubblicazione della stessa sul sistema attiweb-salute;

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

-di trasmettere copia del presente atto al Direttore dell’Area Vasta n.3, al Direttore del distretto di Macerata ed
alla Direzione Amministrativa Territoriale dell’AV3 per il seguito di competenza.

IL DIRIGEN ‘o C. DIREZIONE IL DIRETT DISTRETTO
AMMINIST y ERRITORIALE DI M A
Dr. & Dott.ssn Glo, Faccenda

- ALLEGATI -

1) Accordo Contrattuale con la Casa di Cura Marchetti e con la Rete di Impresa “Case di Cura dell’Area
Vasta 37
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