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DETERMINA DEL DIRIGENTE DELLA
AREA VASTA N. 2 - FABRIANO
N. 909/AV2 DEL 11/06/2013

Oggetto: LEGGE REGIONALE N. 7/2000: RIMBORSO SPESE PER PRESTAZIONI DI
O.T.l. AL SIG. D.G. DI FABRIANO.

IL DIRIGENTE DELLA
AREA VASTA N. 2 - FABRIANO

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;

VISTA Tlattestazione del Responsabile del Procedimento della U.O. Bilancio in riferimento al
bilancio annuale di previsione;

-DETERMINA -
1) Le premesse costituiscono parte integrante e sostanziale del presente provvedimento.

2) Rimborsare al Sig. D.G., residente a Fabriano, una quota parte della spesa sostenuta per
prestazioni di O.T.l. effettuate nel mese di maggio 2013, come indicato nel documento
istruttorio.

3) Dare atto che il costo di cui alla presente determina, pari ad € 330,56, da imputare al conto
0508010303, trova disponibilitd economica allinterno del budget provvisoriamente
assegnato all’Area Vasta con determina ASUR/DG n. 275 del 10/04/2013.

4) Precisare che il costo di cui alla presente determina sara coperto da apposito fondo
regionale.

5) Dare atto che la presente determina non €& sottoposta a controllo ai sensi dell’art. 4 della
Legge 412/91 e dell’art. 28 della L.R. 26/96 e s.m.i..

6) Trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 e
s.m.i..
Il Dirigente Direz. Amm.va Osped. e Terr.le
(Rag. Angelo Tini)

Impronta documento: D832E2C22AF83D7439DD74B133E2583B870952FA
(Rif. documento cartaceo 98FDDD036887FE4ACA857DACA9EB6DBFC29C4B26, 26/01/6A2DISTR_D_L)
Impegno di spesa
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Per il parere infrascritto:

U.O. BILANCIO E SERVIZIO CONTROLLO DI GESTIONE:

Le sottoscritte, visto quanto dichiarato nel presente atto dal Dirigente Responsabile dell’U.O.C.
DAO-DAT, attestano che il costo derivante dal presente atto trova disponibilita economica
allinterno del budget provvisoriamente assegnato allArea Vasta con determina ASUR/DG n. 275
del 10/04/2013.

ASUR - AREA VASTA N.2 ASUR - AREA VASTA N.2
Servizio Controllo di Gestione U.O. Bilancio

Il Dirigente Amministrativo Il Responsabile del Procedimento
Dott:ssa Maria Letizia Paris Dott.ssa Maria Grazia Maracchini

La presente determina consta di n. 4 pagine di cui n. O pagine di allegati che formano parte
integrante della stessa.

Impronta documento: D832E2C22AF83D7439DD74B133E2583B870952FA
(Rif. documento cartaceo 98FDDD036887FE4ACA857DACA9EB6DBFC29C4B26, 26/01/6A2DISTR_D_L)
Impegno di spesa
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -

(DIREZIONE AMMINISTRATIVA TERRITORIALE E OSPEDALIERA - FABRIANO)

la L.R. n. 7 del 14.02.2000, “Provvidenze a favore di soggetti sottoposti a terapia
iperbarica”, che all’art. 2, 1° comma, stabilisce che sono rimborsate ai cittadini marchigiani
le spese per i trattamenti di medicina iperbarica prescritti dal medico specialista;

lart. 2, 2° comma della suddetta L.R. 7/2000, che dispone: “I rimborsi di cui al comma 1
sono corrisposti nella misura del 50% della tariffa stabilita dal nomenclatore tariffario per le
prestazioni di ossigenoterapia iperbarica”;

lart. 3, 1° comma della stessa L.R., secondo cui i suddetti rimborsi sono corrisposti su
richiesta dell'assistito, corredata dalla certificazione dello specialista indicante il numero dei
trattamenti da effettuare e dalla documentazione relativa alle spese sostenute;

la D.G.R.M. n. 2182 del 18.09.2001, ad oggetto: “L.R. 7/2000 — Provvidenze a favore di
soggetti sottoposti a terapia iperbarica”, che indica le patologie per le quali & possibile
rimborsare le spese per le prestazioni di ossigenoterapia iperbarica (di seguito O.T.l.),
suddividendole in tre categorie.

Premesso che:

il Sig.ra D.G., residente a Fabriano, in data 01/05/2013 & stato ricoverato presso I'Ospedale
Policlinico Umberto I° di Roma, da cui & stato dimesso il 02/05/2013 - dopo aver effettuato
due sedute di O.T.l. — con l'indicazione alla prosecuzione del trattamento di O.T.l. per n. 8
sedute;

nel periodo dal 03/05/2013 al 11/05/2013 ha effettuato un ciclo di otto sedute di O.T.I.
presso la struttura privata accreditata “Iperbarica Adriatica srl” di Fano (Pu);

lo stesso in data 14/05/2013, prot. n. 56185, ha presentato richiesta di rimborso della spesa
sostenuta, allegando la relativa documentazione;

lo specialista del’lU.O.C. Medicina Interna di questa ASUR, Area Vasta n. 2, sede di
Fabriano, in data 28/05/2013, ha attestato che — dalla documentazione esibita dal Sig. D.G.
— era stata indicata dallo specialista dellOspedale di Roma la prosecuzione dell’O.T.l. per
n. 8 sedute;

che la patologia indicata nella cartella clinica del’Ospedale di Roma rientra nella categoria
n. 1) di cui alla citata D.G.R.M. 2182/2001, categoria che comprende le indicazioni
indilazionabili, urgenti e primarie ad effettuare terapia iperbarica con la massima
sollecitudine, in quanto essa riveste un ruolo determinante nella cura della patologia.

Preso atto che il D.M. 22.07.96 ha fissato le tariffe delle prestazioni specialistiche ambulatoriali e
che in particolare per I'O.T.l. ha previsto una tariffa di € 82,63, da rimborsare al 50% in base al
citato art. 2, comma 2, L.R. 7/2000 - per un importo di € 41,32 a seduta.

Tenuto conto che il costo di cui alla presente determina sara coperto da apposito fondo regionale.

Ritenuto pertanto di dover rimborsare in quota parte le prestazioni di O.T.I effettuate dal Sig. D.G.
di Fabriano per un importo di € 330,56.

Impronta documento: D832E2C22AF83D7439DD74B133E2583B870952FA
(Rif. documento cartaceo 98FDDD036887FE4ACA857DACA9EB6DBFC29C4B26, 26/01/6A2DISTR_D_L)
Impegno di spesa



“‘u Numero: 909/AV2 Pag.
4

mgqn:g‘llg Data: 11/06/2013

area vastan,

Accertato che il presente atto viene adottato in forza di quanto disposto con nota del Direttore
del’Area Vasta n. 2, sede di Fabriano, prot. n. 22147 del 28/10/2011, “Conferimento delega
provvisoria di funzioni al dirigente: conferma”, ai sensi del D.Lgs. 165/2001 e s.m.i..

PROPONE

1) Le premesse costituiscono parte integrante e sostanziale del presente provvedimento.

2) Rimborsare al Sig. D.G., residente a Fabriano, una quota parte della spesa sostenuta per
prestazioni di O.T.l. effettuate nel mese di maggio 2013, come indicato nel documento
istruttorio.

3) Dare atto che il costo di cui alla presente determina, pari ad € 330,56, da imputare al conto
0508010303, trova disponibilita economica all'interno del budget provvisoriamente
assegnato all’Area Vasta con determina ASUR/DG n. 275 del 10/04/2013.

4) Precisare che il costo di cui alla presente determina sara coperto da apposito fondo
regionale.

5) Dare atto che la presente determina non € sottoposta a controllo ai sensi dell'art. 4 della
Legge 412/91 e dell’art. 28 della L.R. 26/96 e s.m.i..

6) Trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 e
S.m.i..

Il Responsabile del Procedimento
(Dott.ssa Maria Loredana Sargenti)

- ALLEGATI -

NESSUN ALLEGATO

Impronta documento: D832E2C22AF83D7439DD74B133E2583B870952FA
(Rif. documento cartaceo 98FDDD036887FE4ACA857DACA9EB6DBFC29C4B26, 26/01/6A2DISTR_D_L)
Impegno di spesa



