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DETERMINA DEL DIRETTORE DELLA
AREA VASTAN. 5
N. 480/AV5 DEL 20/04/2018

Oggetto: Progetto socio-sanitario riabilitativo presso il Centro ambulatoriale “Isola
che non c’e¢” di Fermo — assistita S. L. — periodo dal 01/04/2017 al 31/12/2018

IL DIRETTORE DELLA
AREA VASTAN. 5

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 ['attestazione dei Dirigenti / Responsabili delle UU.OO. Economico Finanziaria e Controllo di Gestione in
riferimento ai bilanci annuali ;

VISTI i pareri del Dirigente Amministrativo Territoriale della AV5;

-DETERMINA-

1. di prendere atto dell’ autorizzazione rilasciata dal servizio Cure Tutelari/UMEE/AV5 ID
803879|22/02/2017|SBUMEE al progetto socio-sanitario riabilitativo, concordato con la famiglia, per la
minore S.L. presso la struttura “L’isola che non c’€” di Fermo per il periodo dal 01/04/2017 al 31/12/2018
(le generalita complete dell’assistita sono riportate nell’allegato cartaceo non soggetto a pubblicazione per
motivi di privacy);

2. didare atto che la spesa necessaria al finanziamento del progetto di cui sopra é ripartita tra ’ASUR/AVS e
il Comune di Montefiore dell’Aso (delibera di Giunta n. 21 del 07/04/2017), in applicazione del DPCM
14/02/2001 e del DPCM 29/11/2001;

3. di prendere atto del provvedimento di autorizzazione/accreditamento rilasciati in favore della struttura
“L’isola che non c’&”, cosi come esposto e descritto nel documento istruttorio;

4. di precisare che la spesa per I'anno 2017 pari ad €9.752,40 é stata imputata al conto 05.05.08.01.11 —
Aut. AV5TERR n.16 sub 6 del bilancio di esercizio 2017 e di registrare per I'anno 2018, come previsione di

Impronta documento: 7F705559D868F779ESDOAFFSCEEDBSBC849F04AE
(Rif. documento cartaceo 396A6DEF6BD5A7EEF269E08857B2B120593C90E1, 35/01/12A5SAUT_D_L)
Nessun impegno di spesa
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impegno di spesa, I'importo di € 13.003,20 al conto economico 05.05.12.01.01 “Acquisto di altre
prestazioni sanitarie”( Aut. AV5TERR n. 29 sub n. 1) del bilancio di esercizio 2018;

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

6. ditrasmettere il presente atto al:
Collegio Sindacale
Servizio Cure Tutelari/UMEE
Servizio Economico-Finanziario;

7. di dare atto che la presente determina e efficace dal giorno della pubblicazione nell’Albo pretorio
Informatico AVS5 ai sensi dell’art. 1 L.R. 36/2013.

IL Direttore dell’Area Vasta 5
(Avv. Giulietta Capocasa)

La presente determina consta din. 5 pagine.

Impronta documento: 7F705559D868F779ESDOAFFSCEEDBSBC849F04AE
(Rif. documento cartaceo 396A6DEF6BD5A7EEF269E08857B2B120593C90E1, 35/01/12A5SAUT_D_L)
Nessun impegno di spesa
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -

AREA VASTA n.5
U.O.C. DIREZIONE AMMINISTRATIVA TERRITORIALE

Oggetto: Progetto socio-sanitario riabilitativo presso il Centro ambulatoriale “Isola che non c’é” di
Fermo — assistita S. L. — periodo dal 01/04/2017 al 31/12/2018

Q Normativa di riferimento

Legge 328/2000 “Legge quadro per la realizzazione del sistema integrato di interventi e servizi
sociali D.P.C.M. 14/02/2001 e 29/11/2001”

L.R. n. 9 del 15/05/2003 “Disciplina per la realizzazione e gestione dei servizi per l'infanzia, per
I’adolescenza e per il sostegno alle funzioni genitoriali e alle famiglie”

Regolamento Regionale n. 13 del 22/12/2004 “Requisiti e modalita per I'autorizzazione e
I'accreditamento dei servizi per l'infanzia, per I'adolescenza e per il sostegno delle funzioni
genitoriali e alle famiglie di cui alla L. R. n. 9/03”

Q Motivazione:

Con la Legge Regionale n. 9/2003 la Regione marche promuove e disciplina i servizi per I'infanzia
e I'adolescenza e il sostegno alle responsabilita genitoriali, allo scopo di favorire I'esercizio dei diritti dei
minori e delle loro famiglie.

A tal fine vengono individuati luoghi di formazione e sviluppo della personalita destinati ai
bambini/e, agli/alle adolescenti per favorirne la socializzazione quale aspetto essenziale del loro
benessere psico-fisico e dello sviluppo delle potenzialita cognitive, affettive, relazionali e sociali.

Sono destinatari delle prestazioni disciplinate da tale fonte normativa i residenti nella Regione ,
secondo quanto stabilito dall’art. 2, comma 1, della Legge n. 328/2000 (Legge quadro per la
realizzazione del sistema integrato di interventi e servizi sociali). Lart. 6 individua i luoghi idonei per il
raggiungimento di tali finalita. La struttura in oggetto presenta i requisiti per tale tipologia di servizio.

Si da atto che:

la Coop. Sociale “L’isola che non c’@” con sede a Fermo in Via ltalia n. 24 é titolare di
autorizzazione del Comune di Fermo n. 3 del 27/02/2013 ( ai sensi L.R. n. 20/2000) per
I'esercizio dell’attivita sanitaria presso il Centro Ambulatoriale di Riabilitazione (CAR)
situato a Fermo in Via A. Marion. 42 ;

Impronta documento: 7F705559D868F779ESDOAFFSCEEDBSBC849F04AE
(Rif. documento cartaceo 396A6DEF6BD5A7EEF269E08857B2B120593C90E1, 35/01/12A5SAUT_D_L)
Nessun impegno di spesa



ALBO PRETORIO

Numero: 480/AV5 Pag.

marche 5 Data: 20/04/2018

ared Yasia n,

€ accreditata ai sensi della L. R. n. 20/2000 art. 16 per I'erogazione di prestazioni di
riabilitazione in regime ambulatoriale, con Decreto del Dirigente Regione Marche n.
27/ACR del 14/02/2014.
Con nota ID 803879 del 22/02/2017 la Responsabile del’UMEE del servizio Cure Tutelari/AV5 Dr.ssa
M.A. Longo ha trasmesso il verbale dell’lUVI del 03/02/2017 indetta per definire il progetto assistenziale
integrato socio-sanitario da effettuarsi presso il Centro Ambulatoriale di Riabilitazione “L’isola che non c’&” di
Fermo. per l'assistita S.L. con diagnosi clinica e funzionale di “disabilita intellettiva di grado grave-estremo-
sindrome di Opitz — disturbo dello spettro autistico”. Si stabilisce nella stessa sede che il progetto predisposto
verra rivalutato dopo la prima fase e sulla base delle capacita di adattamento dell’assistita.
In allegato e stata trasmessa anche la relazione del PLS dell’'utente e copia del progetto di presa in
carico multidisciplinare (medico-psicologica-abilitativa-sociale).
La spesa necessaria al finanziamento del progetto é ripartita tra I’ASUR/AV5 e il Comune di Montefiore

dell’Aso che partecipa nella misura del 25% circa (delibera di Giunta n. 21 del 07/04/2017), in applicazione del
DPCM 14/02/2001 e del DPCM 29/11/2001.

Per I'anno 2017 la spesa di € 9.752,40 e stata imputata al conto al conto 05.05.08.01.11 Aut. AV5TERR
n. 16 sub 6 del bilancio di esercizio 2017 ; per I'anno 2018, come previsione di impegno di spesa, viene
registrato I'importo di € 13.003,20 al conto economico 05.05.12.01.01 “Acquisto di altre prestazioni sanitarie”
Aut. AV5TERR n. 29 sub n. 1) del bilancio di esercizio 2018.

Per quanto sopra esposto,

SI PROPONE

1. di prendere atto dell’ autorizzazione rilasciata dal servizio Cure Tutelari/UMEE/AV5 ID
803879|22/02/2017|SBUMEE al progetto socio-sanitario riabilitativo, concordato con la famiglia, per la
minore S.L. presso la struttura “L’isola che non c¢’€” di Fermo per il periodo dal 01/04/2017 al 31/12/2018
(le generalita complete dell’assistita sono riportate nell’allegato cartaceo non soggetto a pubblicazione per
motivi di privacy);

2. didare atto che la spesa necessaria al finanziamento del progetto di cui sopra é ripartita tra ’ASUR/AVS e
il Comune di Montefiore dell’Aso (delibera di Giunta n. 21 del 07/04/2017), in applicazione del DPCM
14/02/2001 e del DPCM 29/11/2001;

3. di prendere atto del provvedimento di autorizzazione/accreditamento rilasciati in favore della struttura
“L’isola che non c¢’&”, cosi come esposto e descritto nel documento istruttorio;

4. diprecisare che la spesa per 'lanno 2017 pari ad €9.752,40 e stata imputata al conto 05.05.08.01.11 Aut.
AV5TERR n. 16 sub 6 del bilancio di esercizio 2017 e di registrare per I'anno 2018, come previsione di
impegno di spesa, I'importo di € 13.003,20 al conto economico 05.05.12.01.01 “Acquisto di altre
prestazioni sanitarie”( Aut. AV5TERR n. 29 sub n. 1) del bilancio di esercizio 2018;

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

Impronta documento: 7F705559D868F779ESDOAFFSCEEDBSBC849F04AE
(Rif. documento cartaceo 396A6DEF6BD5A7EEF269E08857B2B120593C90E1, 35/01/12A5SAUT_D_L)
Nessun impegno di spesa
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6. ditrasmettere il presente atto al:
Collegio Sindacale
Servizio Cure Tutelari/UMEE
Servizio Economico-Finanziario;

7. didare atto che la presente determina & efficace dal giorno della pubblicazione nell’Albo pretorio
Informatico AVS5 ai sensi dell’art. 1 L.R. 36/2013

Il Responsabile del Procedimento
(Dott.ssa Loredana Emili)

PARERI DEL DIRIGENTE AMMINISTRATIVO TERRITORIALE DELLA AV5
Il sottoscritto esprime parere favorevole in ordine alla regolarita tecnica del presente provvedimento e ne
propone I'adozione al Direttore dell’Area Vasta 5.

IL DIRIGENTE AMMINISTRATIVO DAT
(Dott. Marco Canaletti)

ATTESTAZIONE DEL DIRIGENTE DELLA U.O. ECONOMICO-FINANZIARIA E DEL RESPONSABILE DELLA U.0. CONTROLLO DI
GESTIONE

Visto quanto dichiarato nel documento istruttorio in riferimento agli oneri, si attesta che la spesa derivante
dall’adozione del presente atto per €9.752,40 per 'anno 2017 & stata imputata al conto economico
05.05.08.01.11 Aut. AV5TERR n. 16 sub 6 del bilancio di esercizio 2017; per I'anno 2018, [I'importo di €
13.003,20 va registrato al conto economico 05.05.12.01.01 “Acquisto di altre prestazioni sanitarie”( Aut.
AV5TERR n. 29 sub n. 1) del bilancio di esercizio 2018;

IL RESPONSABILE IL DIRIGENTE
DEL CONTROLLO DI GESTIONE U.O. ECONOMICO-FINANZIARIA
Dott. Alessandro lanniello Dott. Cesare Milani
- ALLEGATI -
n. 1 allegato

Impronta documento: 7F705559D868F779ESDOAFFSCEEDBSBC849F04AE
(Rif. documento cartaceo 396A6DEF6BD5A7EEF269E08857B2B120593C90E1, 35/01/12A5SAUT_D_L)
Nessun impegno di spesa
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Ascoli Piceno
San Benedetto del Tronto

Allegato n. 1 non soggetto a pubblicazione per motivi di privacy



